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A Palestra Educativa “Higiene Bucal e Letramento em Saude” foi desenvolvida como um produto
educacional direcionado aos trabalhadores portuarios vinculados a0 OGMO (Orgio Gestor de Mzo de
Obra) de Santos, com o objetivo de promover o letramento em saude bucal e incentivar praticas
preventivas no ambiente de trabalho. A acdo integrou-se a programacao da SIPATP(Semana Interna de
Prevencao de Acidentes do Trabalho Portudrio), realizada anualmente no més de Outubro, no anfiteatro
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imediato na ampliacdo do conhecimento em satide bucal, podendo ser incorporado as agdes permanentes

de promocao da saude laboral e replicado em diferentes contextos ocupacionais.

Classificacao da Produto

Critério

Justificar

Inser¢do social e
econdmico:

A palestra educativa foi desenvolvida como agdo coletiva de
promogao da saude bucal, direcionada aos trabalhadores portuarios
do OGMO de Santos, durante a SIPATP. Proporcionou troca de
saberes e reforgo das praticas preventivas em um espago de trabalho
coletivo, contribuindo para o bem-estar e a produtividade laboral.

Impacto — realizado:

Médio. Atingiu 30 trabalhadores durante a SIPATP, com
participacdo ativa e melhoria imediata do conhecimento sobre
higiene bucal e praticas preventivas.

Impacto — potencial:

Alto. Pode integrar de forma permanente a SIPATP, ser expandida a
outros setores portudrios e fortalecer politicas internas de promogao
da saude.

Aplicabilidade -
Abrangéncia realizada :

A palestra foi ministrada presencialmente no OGMO de Santos, em
outubro de 2025, durante evento institucional, integrando-se as agdes
de promog¢ao de satde laboral.

Alta. A metodologia participativa e o conteido visual permitem facil

Aplicabilidade - replicagdo em diferentes contextos ocupacionais ¢ programas de
Abrangéncia potencial: | satde do trabalhador.
Aplicabilidade — Alta. Pode ser incorporada a treinamentos, campanhas educativas e
Replicabilidade: semanas internas de prevencdo em diversas instituicdes.

Combina o referencial do letramento em saude com préaticas
Inovagao: participativas contextualizadas ao ambiente portuario, aproximando

ciéncia e realidade laboral.

Média. Envolveu planejamento pedagdgico, integragdo com o
Complexidade: evento institucional, preparacdo de material audiovisual e condugado

participativa com os trabalhadores.

Produto 2 — Folder Educativo sobre Saude Bucal e Letramento.

O Folder Educativo sobre Saude Bucal e Letramento foi elaborado como ferramenta de

comunica¢do acessivel destinada aos trabalhadores portuarios do OGMO de Santos, com o

propodsito de ampliar o acesso a informacdes essenciais sobre higiene bucal, prevengdo de

doencas e uso adequado dos servigos odontologicos. Construido com linguagem clara e visual

didatico, o material integra conceitos de letramento em saude, estimulando autonomia,

conscientizacdo e praticas de autocuidado entre trabalhadores com jornadas irregulares e

diferentes niveis de escolaridade. Sua utilidade reside na possibilidade de reforcar, de forma
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continua, os conteudos apresentados na palestra educativa, funcionando como suporte impresso

para consulta rapida e orientagdo pratica. O folder possui grande potencial de replicabilidade e

pode ser utilizado em campanhas institucionais, acdes de saude do trabalhador e programas

educativos em diferentes portos € ambientes laborais.

Classificacao da Produto

Critério

Justificar

Inser¢do social e
econdmico:

O folder amplia o acesso a informagdo em satde bucal para

trabalhadores portuarios, contribuindo para inclusdo social,
autonomia no autocuidado e redugdo de desigualdades
informacionais.

Impacto — realizado:

Médio. Distribuido durante a SIPATP, alcangou 30 trabalhadores ¢
reforgou a compreensao sobre cuidados preventivos € servigos
odontologicos.

Impacto — potencial:

Alto. Pode ser utilizado continuamente em ag¢des educativas do
OGMO e replicado em outros portos, ampliando o alcance das
estratégias de promogao da satde.

Aplicabilidade -

Abrangéncia realizada :

Utilizado localmente no OGMO de Santos, o folder foi integrado as
atividades institucionais, demonstrando viabilidade operacional e
aceitacdo pelos trabalhadores.

Aplicabilidade -

Abrangéncia potencial:

Alta. Pode ser adaptado para diversos cendrios ocupacionais,
mantendo baixo custo e grande utilidade educativa.

Aplicabilidade — Alta. O contetdo e o design podem ser reproduzidos em campanhas
Replicabilidade: futuras, com ajustes minimos de layout e linguagem.

Integra conceitos de letramento em satde bucal a educaciao popular
Inovagao: em saude, com abordagem simples, direta e centrada na autonomia

do trabalhador.

Baixa. Envolveu revisao tedrica, simplificacao da linguagem
Complexidade: técnica e adaptagdo visual, sendo de facil execucao e alto retorno

educativo.

Produto 3 — Capitulo publicado no e-book da Poés-graduacio Saude e Meio Ambiente

2025.

O capitulo discute o letramento em saude bucal como determinante essencial para a prevengao e reducao

das desigualdades em satde, destacando sua relagdo direta com comportamento, autocuidado e acesso a

servicos. Fundamentado em evidéncias nacionais e internacionais, o texto analisa como baixos niveis de

letramento estdo associados a piores indicadores clinicos e psicossociais € apresenta instrumentos

validados, como a HelLD-14, utilizados na mensuracao dessa habilidade. Com foco nos trabalhadores

portudrios, grupo caracterizado por vulnerabilidades laborais, exposigao a riscos, jornadas irregulares e

barreiras de acesso aos servigos de satde, o capitulo contextualiza desafios especificos dessa categoria e
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reforga a importancia de intervencoes educativas adaptadas a realidade ocupacional. O material também

propde estratégias praticas para aplicagdo do letramento em satide bucal no ambiente portuario, incluindo

acoOes educativas, avaliagao inicial, fortalecimento da autonomia e integracdo com programas de satde do

trabalhador. A produgdo amplia o debate sobre promogao da satide em populagdes vulneraveis,

oferecendo subsidios tedricos e aplicados que apoiam a implementagao de politicas e agdes educativas no

contexto portudrio.

Classificacdo da Produto

Critério

Justificar

Inser¢do social e
econdmico:

A publicacdo dissemina conhecimento qualificado sobre saiude e
letramento em populagdes portuarias, contribuindo para inclusao
social, formacgao profissional e apoio a gestdo de politicas internas
de satde.

Impacto — realizado:

Médio. Embora recém-publicado no e-book da Pos-graduacio, o
material apresenta potencial imediato para subsidiar estudos, debates
académicos e futuras agdes de promogao da saude, compondo base
conceitual e aplicada sobre saide do trabalhador no contexto
portuario.

Impacto — potencial:

Alto. Pode embasar politicas institucionais, capacitagdes, agdes
educativas e novos estudos voltados ao ambiente portudrio.

Aplicabilidade -

Abrangeéncia realizada :

O contetido foi disponibilizado em e-book de acesso institucional,
também pode ser consultado no site oficial da UNIMES na péagina
do Programa de Pos-Graduagdo em Saude e Meio Ambiente,
garantindo acesso publico e ampliando sua circulagao entre
estudantes, docentes, profissionais da saude e interessados no tema.

Aplicabilidade -

Abrangéncia potencial:

Alta. O texto pode ser adotado em cursos, treinamentos e programas
de saude, além de servir como base para futuras publicagdes e
projetos.

Aplicabilidade —
Replicabilidade:

Alta. A andlise teodrica e os exemplos aplicados permitem adaptacao
para diferentes populacdes trabalhadoras e contextos educativos.

Inovacao:

M¢dio teor inovativo. O capitulo integra riscos ocupacionais
classicos com temas emergentes, como saude mental, letramento em
saude, vulnerabilidades psicossociais e preven¢do de agravos no
setor portudrio, apresentando abordagem transdisciplinar e
atualizada.

Complexidade:

Média. A construgao do capitulo exigiu articulagdo entre multiplas
vertentes da saude do trabalhador, ergonomia, psicologia, satide
publica e epidemiologia, além de revisao de literatura qualificada e
sintese analitica.
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PROGRAMA DE STRICTO SENSU EM SAUDE E MEIO AMBIENTE DA
UNIVERSIDADE METROPOLITANA DE SANTOS

TRANSFERENCIA DE CONHECIMENTO

O presente estudo promove a transferéncia de conhecimento ao transformar evidéncias
cientificas sobre letramento em saude bucal em estratégias educativas aplicaveis no ambiente
de trabalho dos profissionais vinculados ao OGMO de Santos. A interven¢do, composta por
palestra e material impresso, utilizou referenciais tedricos consolidados, instrumentos validados
e procedimentos metodoldgicos organizados para disseminar informagdes sobre autocuidado,
prevengdo e uso adequado dos servigos odontologicos.

O estudo adaptou conceitos de letramento e promogao da saude para agdes formativas concretas
e contextualizadas, favorecendo a compreensdo e a aplicacdo das informagdes pelos
trabalhadores e fortalecendo a autonomia no cuidado com a saude bucal. Os produtos
educacionais desenvolvidos caracterizam-se por baixo custo, facil aplicacdo e potencial de uso
continuo, e os resultados demonstram que intervengdes breves, avaliadas por instrumentos
validados, podem gerar melhorias imediatas e mensuraveis no letramento.

Em sintese, o trabalho evidencia que conhecimento cientifico pode ser traduzido em agdes
educativas simples, sustentdveis e relevantes para o contexto laboral, contribuindo para

qualificar praticas de cuidado e melhorar a satde bucal de trabalhadores.
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RESUMO

A saude bucal integra a saude geral e influencia diretamente a qualidade de vida e o desempenho
funcional dos trabalhadores. No contexto portuario, marcado por jornadas extensas e condig¢des
laborais irregulares, praticas de autocuidado tendem a ser prejudicadas, o que reforca a
importancia de intervencdes educativas que fortalecam a autonomia em saude. Este estudo
avaliou o impacto de uma intervencdo baseada no letramento em satde bucal entre
trabalhadores do Orgéio Gestor de Mao de Obra de Santos. Participaram 30 trabalhadores que
responderam a um questionario sociodemografico, questdes sobre praticas de saude bucal e a
Escala Health Literacy in Dentistry Scale — 14 itens antes e apds uma palestra educativa. A
amostra apresentou média de 44,1 anos, predominancia masculina e elevado nivel educacional.
Os participantes demonstraram comportamentos preventivos, com alta frequéncia de escovacao
e adesdo regular ao atendimento odontoldgico; entretanto, o uso do fio dental mostrou-se
insuficiente, indicando um aspecto do autocuidado que ainda demanda aprimoramento. A
intervencdo educativa promoveu melhora imediata e significativa no letramento em saude
bucal. Os escores da escala aumentaram de 45,3 para 51,4 pontos (p < 0,001), indicando avango
na compreensdo de praticas preventivas, autonomia no autocuidado e capacidade de acessar e
utilizar informacdes em satide. Conclui-se que estratégias educativas breves, estruturadas e
contextualizadas ao ambiente de trabalho sdo eficazes para aprimorar o letramento em saude
bucal, contribuindo para a promocdo da saude e o fortalecimento do autocuidado entre

trabalhadores portudrios.

Palavras chaves: Letramento em satde bucal; Promocao da satide; Trabalhadores portudrios;

Educacao em saude; Saude do trabalhador
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ABSTRACT

Oral health is an essential component of general health and directly influences workers’ quality
of life and functional performance. In the port environment, characterized by long working
hours and irregular labor conditions, self-care practices may be compromised, reinforcing the
need for educational strategies that enhance health autonomy. This study assessed the impact
of an oral health literacy—based educational intervention among workers from the Santos Port
Labor Management Authority. Thirty workers participated by completing a sociodemographic
questionnaire, items related to oral health practices, and the Health Literacy in Dentistry Scale
— 14 items before and after an educational lecture. The sample had a mean age of 44.1 years,
predominantly male, with a high level of education. Participants demonstrated preventive
behaviors, including frequent toothbrushing and regular dental visits; however, dental floss use
remained insufficient, indicating an aspect of self-care that still requires reinforcement. The
educational intervention promoted an immediate and significant improvement in oral health
literacy. Scale scores increased from 45.3 to 51.4 points (p < 0.001), indicating enhanced
understanding of preventive practices, autonomy in self-care, and ability to access and use
health information. Overall, brief, structured, and context-specific educational strategies proved
effective in improving oral health literacy, contributing to health promotion and the

strengthening of self-care among port workers.

Key words: Oral health literacy; Health promotion; Dock workers; Health education;

Occupational health.
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1. INTRODUCAO

A saude bucal consolidou-se nas ultimas décadas como elemento fundamental e
indissociavel da saude global do individuo. A Organizagdo Mundial da Satde (OMS) define
satide como um estado de completo bem-estar fisico, mental e social, transcendente a mera
auséncia de doengas ou enfermidades. Sob esse enfoque ampliado, entende-se que a satde bucal
ndo ocorre de maneira isolada: ela afeta e ¢ afetada por dimensdes fundamentais como
qualidade de vida, bem-estar psicossocial, funcionalidade organica e dignidade humana'. Nesse
sentido, a odontologia contemporanea, guiada por principios da saude coletiva e promogao da
saude, valoriza a educagdo e o letramento em saude como ferramentas estratégicas para a
integralidade do cuidado®.

O sistema estomatognatico ¢ composto por estruturas musculoesqueléticas altamente
especializadas, responsaveis por fungdes vitais como mastigacdo, degluticdo, fonagdo e
respiracdo’. Evidéncias provenientes de revisdes integrativas recentes indicam que doencas
orais, a exemplo da periodontite, marcada por inflamacdo cronica, bacteremias e liberacdo de
citocinas, estao intimamente associadas a manifestagoes sistémicas, incluindo diabetes mellitus,
doencas cardiovasculares e renais, obesidade e complicacdes gestacionais, o que reforca a
conexao bidirecional entre satide bucal e saude sistémica*.

As repercussoes da saude bucal se estendem também a esfera econdmica, tendo em vista
que doengas bucais figuram entre as principais causas de absenteismo no trabalho e na escola.
A dor, o desconforto e as limita¢des funcionais decorrentes de afeccdes orais nao tratadas
comprometem a produtividade, o desempenho escolar e a capacidade funcional dos individuos,
influenciando negativamente o desenvolvimento socioecondmico e perpetuando o ciclo da
pobreza®.

No contexto dos trabalhadores portudrios avulsos vinculados ao OGMO de Santos,

destaca-se a relevancia de estratégias educativas que respeitem a autonomia, valorizem o saber
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popular e estejam adaptadas a realidade laboral. Estes trabalhadores apresentam jornadas
irregulares, exposicdo a riscos fisicos e condigdes de trabalho varidveis, o que pode
comprometer a adesdo a praticas preventivas de saide, mesmo que ndo exista histérico
declarado de adoecimento bucal®.

Inserido nesse cendrio, o letramento em satde bucal (LSB) emerge como estratégia que
transcende a simples transmissdo de informagdes, promovendo o desenvolvimento de
competéncias para acessar, compreender, avaliar e aplicar conhecimento voltado ao
autocuidado e ao uso racional dos servigos de saude*°. Pesquisas apontam que baixos niveis de
letramento em saude bucal estdo associados a autopercep¢ao negativa da satde, maior perda
dentaria e baixa adesdo a comportamentos preventivos?.

Apesar do interesse crescente pela promocdo da saude em contextos ocupacionais,
observa-se uma caréncia de iniciativas que tenham o letramento em satide bucal como base para
intervengdes educativas, em especial no ambiente portudrio. As agdes existentes concentram-
se predominantemente no atendimento clinico e na remediacdo de agravos j4 instalados, ao
passo que este estudo propde inovar ao fortalecer o conhecimento prévio dos trabalhadores e
estruturar uma intervengdo educativa pautada no letramento.

Cabe destacar que a cidade de Santos abriga o maior porto da América Latina, cuja
importancia econdmica se desdobra em uma teia complexa de relagdes laborais e organizagao
sindical. Nesse cenério portuario, o Orgio Gestor de Mio de Obra (OGMO) assume papel
central na estruturacdo das dinamicas de trabalho e na articulagdo de iniciativas voltadas a
promogado da satde entre os trabalhadores portuarios®.

Embora as discussoes sobre saude do trabalhador tenham avangado em diferentes setores,
observa-se que a literatura nacional ainda apresenta escassez de estratégias educativas
fundamentadas no letramento em satde bucal direcionadas ao ambiente portudrio. Estudos

apontam que condigdes laborais intensas e desreguladas, como as vivenciadas pelos
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trabalhadores portuarios avulsos, impactam diretamente sua capacidade de autocuidado e o
acesso aos servicos de satide®®. Além disso, a satide bucal desempenha papel significativo na
qualidade de vida e no desempenho funcional dos trabalhadores, sendo influenciada por fatores
socioecondmicos, educacionais e ocupacionais'=. Apesar disso, grande parte das intervengdes
permanece centrada no modelo clinico, com foco em agravos ja instalados, sem incorporar o
potencial emancipador do letramento em saude como estratégia para fortalecimento da
autonomia e da tomada de decisdo em saude®*. Esse cendrio reforca a necessidade de iniciativas
educativas estruturadas, capazes de articular prevengao, promog¢ao da saude e empoderamento,
especialmente em grupos laborais vulneraveis como os trabalhadores portuarios.

Nesse contexto, o presente estudo tem como objetivo avaliar uma intervencao educativa
fundamentada no letramento em satde bucal, aplicada a trabalhadores vinculados ao OGMO
de Santos. Para essa finalidade, utiliza-se um instrumento estruturado em dois momentos antes
(pré-intervencgdo) e apds (pos-interven¢do) uma palestra informativa, a fim de analisar as
variagdes nos niveis de letramento em saude bucal decorrentes da agdo educativa.
Espera-se que os resultados contribuam para o fortalecimento das politicas de promogado da
satde no contexto laboral portudrio, oferecendo subsidios para o desenvolvimento de

estratégias educativas mais eficazes e sustentaveis.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Saude bucal, qualidade de vida e determinantes sociais

A saude bucal constitui elemento essencial da saude geral, exercendo influéncia direta
sobre o bem-estar, a autoestima ¢ o desempenho nas atividades cotidianas e profissionais'. A
literatura evidencia que condigdes como dor orofacial, carie dentaria, edentulismo e doencas
periodontais impactam significativamente a alimentagdo, o sono, a comunicagao e as relagdes
interpessoais, afetando a produtividade e a qualidade de vida dos individuos. Nesse sentido, a
manuten¢do da saude bucal transcende o campo bioldgico e se insere como fator determinante
da funcionalidade, da integracdo social e da dignidade humana'~.

Embora o Sistema Unico de Saude (SUS) tenha expandido o acesso a servigos
odontologicos, persistem desigualdades na utilizacdo e na adesdo as praticas de autocuidado.
Barreiras de natureza socioecondmica, cultural e educacional limitam o acesso a informagao e
aos servicos de prevengdo, perpetuando um ciclo de vulnerabilidade em satde. A baixa
escolaridade, as restricdes financeiras e a falta de politicas intersetoriais voltadas a promogao
da saude agravam o quadro, principalmente entre trabalhadores inseridos em ocupacdes de
maior risco e menor estabilidade!”.

Estudos mostram que o comprometimento da saude bucal pode gerar repercussdes
econOmicas importantes. A perda de dias de trabalho por motivos odontolégicos ¢ uma das
principais causas de absenteismo laboral, acarretando impactos diretos sobre a produtividade e
a renda familiar >°. Em grupos como os trabalhadores portudrios, que exercem atividades
fisicamente exigentes e com longas jornadas, o adoecimento bucal pode reduzir o desempenho
funcional e aumentar a suscetibilidade a afastamentos e acidentes *.

A compreensao dos determinantes sociais da saude bucal, portanto, ¢ fundamental para o
desenvolvimento de politicas publicas efetivas. Aspectos como renda, escolaridade, condi¢des

de trabalho e acesso a informacao estdo interligados a prevaléncia de doencas orais e ao modo
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como os individuos percebem e buscam o cuidado. A inclusdo desses fatores na formulagdo de
estratégias de promoc¢ao da saude permite ampliar a equidade e fortalecer o vinculo entre os
servigos e as populagdes trabalhadoras'>>.

Nesse contexto, a saude bucal deve ser entendida como um componente inseparavel da
satude global e das condi¢des de vida, cuja promogao requer integracao entre agdes preventivas,
educativas e sociais. Superar as iniquidades implica reconhecer a saude bucal como direito,
valorizando o papel dos profissionais e das instituicdes na construcdo de ambientes laborais

mais saudaveis e inclusivos'>?°.

2.2 Letramento em Saude Bucal: Conceito, Relevancia e Instrumentos de Avaliagao

O conceito de letramento em saide foi introduzido por Nutbeam (2000), com o
proposito de ampliar o papel da educagdo em satide e torna-la um instrumento de promogao da
saude e de autonomia individual. Define-se letramento em satide como o conjunto de
competéncias cognitivas e sociais que permitem ao individuo acessar, compreender e utilizar
informagdes de forma a promover e manter sua saude. Essa perspectiva supera o modelo
tradicional, centrado apenas na transmissdo de informagdes, ao propor o empoderamento e o
protagonismo do individuo nas decisdes sobre cuidados e saude®.

Nutbeam caracteriza o letramento em trés niveis interdependentes: funcional
(capacidade bésica de leitura e escrita para compreensao de informagdes em saude), interativo
(habilidades comunicativas e aplicacdo pratica do conhecimento) e critico (analise de contextos
e atuagdo coletiva em defesa da satde). Este modelo consolidou-se como referéncia
internacional e fundamenta politicas publicas e praticas de promog¢ao da saude contemporanea*.

Com o avango da compreensdo sobre letramento, pesquisas passaram a abordar o tema
em diferentes areas, incluindo a odontologia, onde o conceito foi adaptado para letramento em

satide bucal (Oral Lealth Literacy)*’. Esse letramento designa a capacidade do individuo de
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buscar, compreender ¢ empregar informacdes sobre saude bucal, facilitando decisdes
informadas, maior acesso aos servigos e adesdo a comportamentos preventivos. Ressalta-se que
essa abordagem envolve fatores comportamentais, culturais e comunicacionais que influenciam
diretamente a prevengdo e o controle de doengas orais®”’.

Para mensurar o letramento em saude bucal, foi necessario o desenvolvimento de
instrumentos validos e confidveis. Entre eles destaca-se a Health Literacy in Dentistry Scale
(HeLD), de Jones, Parker e colaboradores (2014), que incorpora multiplos dominios, como
acesso a informagdo, compreensdo, comunicagdo, apoio social e aplicacdo pratica do
conhecimento’. A versdo abreviada HeLLD-14 manteve consisténcia psicométrica e possibilitou
maior aplicabilidade em estudos populacionais®. No Brasil, foi traduzido, adaptado e validado
por Bado (2016), consolidando-se como principal ferramenta nacional para avaliagdo do
letramento em saude bucal®.

Outro instrumento relevante ¢ o Oral Health Literacy Assessment — Brazilian Version
(OHLA-B), voltado a mensuragao de habilidades funcionais, como leitura e reconhecimento de
termos odontologicos®. Apesar de representar uma abordagem mais restrita, centrada em
habilidades leitoras, o HeLD-14 se destaca por avaliar competéncias mais amplas e
multidimensionais no contexto do letramento bucal®®.

A literatura brasileira evidencia que baixos niveis de letramento em satde bucal estdo
fortemente associados a piores desfechos em satide, como menor adesdo a condutas preventivas,
visitas menos frequentes ao dentista, autopercep¢do negativa das condi¢des bucais e maior
numero de dentes perdidos*°. Tais achados reforcam o papel do letramento como determinante
social, influenciando o autocuidado e o uso racional dos servigos odontoldgicos*®.

Apesar dos avangos cientificos e tecnoldgicos voltados a satide bucal, ainda sdo
limitadas as investigacdes que utilizam instrumentos especificos de avaliagao do letramento em

saude em contextos ocupacionais, especialmente entre trabalhadores expostos a riscos e
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vulnerabilidades particulares, como ¢ o caso do setor portuario. A escolha da escala de
letramento adotada neste estudo busca preencher essa lacuna, fornecendo parametros
consistentes para compreender as competéncias relacionadas ao autocuidado e ampliando a
base de evidéncias necessaria para orientar agdes educativas e politicas de promocgao da satde

no ambiente laboral®®.

2.3 Promocio da saude bucal no ambiente de trabalho

A promogao da saude bucal no ambiente laboral constitui uma estratégia essencial para
ampliar o alcance das agdes preventivas e reduzir desigualdades em satde. A Odontologia do
Trabalho, reconhecida como especialidade pelo Conselho Federal de Odontologia (Resolugao
CFO n° 22/2001), consolida-se como campo interdisciplinar voltado a integragdo entre satde
bucal, condi¢des laborais e qualidade de vida do trabalhador!’. Essa area propde uma atuacio
que ultrapassa o atendimento clinico individual, incorporando praticas educativas, preventivas
e de vigilancia, alinhadas aos principios da satude coletiva e da promogao da saude.

Segundo Lamas, Blank e Calvo (2008), a aten¢do odontoldgica no contexto do trabalho
deve ser entendida como parte de um modelo ampliado de cuidado, no qual o ambiente laboral
¢ reconhecido como determinante social da saude. Os autores defendem que as acdes de
promocao e prevencao devem envolver analise das condi¢des de trabalho, educagdo permanente
e fortalecimento da autonomia dos trabalhadores. Dessa forma, a inser¢@o do cirurgido-dentista
nos programas de satide do trabalhador amplia a capacidade de identificar fatores de risco,
estimular o autocuidado e propor medidas que impactem positivamente a satide bucal coletiva'’.

Além disso, as praticas de educagdo em saude desenvolvidas no contexto ocupacional
tornam-se mais eficazes quando fundamentadas em metodologias participativas e no conceito
de letramento em satde, permitindo que o trabalhador compreenda criticamente as informagdes

e as aplique em seu cotidiano. Essa abordagem dialdgica valoriza o conhecimento prévio dos
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individuos, promove a corresponsabilidade e contribui para a constru¢do de ambientes laborais
mais saudaveis'2.

Em grupos profissionais que enfrentam condi¢des de vulnerabilidade, jornadas extensas
e exposi¢do a riscos fisicos ou psicossociais, como ocorre com os trabalhadores portudrios, a
integracdo entre promogao da saude e letramento ¢ fundamental. A atuacdo educativa pautada
nesses principios fortalece a autonomia dos trabalhadores e potencializa o impacto das a¢des
preventivas, transformando o ambiente de trabalho em um espago de cuidado e aprendizagem

continua!®-12,

2.4 A educagio em saude como estratégia emancipatoria

A educacdo em saude, quando pautada em metodologias participativas, constitui um
instrumento de transformacgdo social e emancipa¢do dos sujeitos. Inspirada na pedagogia
freiriana, essa abordagem valoriza o saber prévio dos individuos, estimula o didlogo e promove
a construcdo coletiva do conhecimento, tornando o processo educativo um espago de
conscientizacao e autonomia. Nessa perspectiva, o educador assume o papel de mediador, e ndo
de transmissor de informagdes, fortalecendo o protagonismo do trabalhador e sua capacidade
critica frente as condi¢des de vida e satide!?.

Estudos recentes reforcam que estratégias educativas baseadas na participacdo ativa e na
comunicagdo dialdgica apresentam maior potencial de impacto sobre o comportamento e o
autocuidado em saude. A literatura aponta que programas de promog¢do da satde bucal
sustentados por metodologias participativas aumentam a adesdo, a motivacdo e a
sustentabilidade das agdes, especialmente quando desenvolvidos em ambientes laborais que
favorecem o engajamento coletivo. O envolvimento dos trabalhadores na elaboragado e execugao
das atividades estimula o sentimento de corresponsabilidade, amplia a compreensdo dos

determinantes sociais da satde e contribui para o fortalecimento das praticas preventivas'?.
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Além disso, pesquisas recentes demonstram que o letramento em saide atua como
mediador entre informag¢ao, motivagdo e comportamento, favorecendo o desenvolvimento da
autoeficacia e da autonomia no cuidado. Essa relagdo evidencia que o aprendizado critico ndo
se restringe a aquisicdo de conhecimento técnico, mas envolve a internalizacdo de valores e
atitudes que conduzem a mudanga de praticas e a consolidacdo de uma cultura de promogao da
saude. Assim, a educacdo em saiude, fundamentada em principios emancipatérios e
participativos, constitui elemento central na formagdo de sujeitos conscientes, capazes de

compreender e intervir sobre os fatores que determinam sua préopria satde'*,

2.5 Trabalhadores portuarios avulsos: contexto e vulnerabilidades

O trabalhador portudrio avulso (TPA) ¢ aquele profissional que atua nos portos sem
vinculo empregaticio permanente com uma empresa especifica, sendo vinculado ao Orgio
Gestor de Mao de Obra (OGMO) para escalagdo e remuneragdo dos servigos prestados. No
porto de Santos, tais trabalhadores exercem atividades essenciais a dindmica portudria,
caracterizadas por escalas irregulares, alternancia de turnos, convoca¢do didria e exposicao a
demandas fisicas acentuadas, ambientes ruidosos, variagdes climaticas e agentes quimicos™®.
Essa logica de trabalho intermitente contribui para a instabilidade das rotinas diarias e pode
afetar negativamente o autocuidado e o acesso regular a servigos de saude, incluindo atengdo
odontologica®. Além disso, as relagcdes de trabalho e organizacdo sindical especificas do setor
portudrio potencializam desafios adicionais na promoc¢do da satide bucal desses trabalhadores,
tornando necessario o desenvolvimento de estratégias educativas adaptadas a realidade social e
laboral dessa categoria®*®.

Os determinantes sociais da saude, renda, escolaridade, condi¢des de moradia e acesso a
informa¢do modulam a percepcdo de necessidade e as praticas de autocuidado nesse grupo,

potencializando desigualdades. A dor orofacial, a perda dentaria e as doengas periodontais,
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quando ndo tratadas, afetam alimentagdo, sono, comunicagdo ¢ desempenho no trabalho,
incrementando absenteismo e reduzindo a qualidade de vida, sobretudo em contextos de maior

11,5

vulnerabilidade laboral . A literatura da satide do trabalhador indica que intervengdes restritas

a clinica individual tém impacto limitado quando desconsideram as condi¢des de trabalho e a
organizagio do processo produtivo!®!!,

Nesse cenario, a Odontologia do Trabalho oferece um marco de atuacdo que integra
vigilancia, preveng¢ao e educagdo permanente, reconhecendo o local de trabalho como espago
privilegiado de cuidado. A analise de riscos ocupacionais, aliada a estratégias educativas
continuas, permite identificar barreiras praticas ao autocuidado, como horarios, acesso e
comunicagio e desenhar acdes factiveis na rotina dos portudrios'®!!. A cultura de cooperagio e
a autonomia proprias da categoria podem ser mobilizadas para fortalecer o engajamento em
atividades coletivas de promogdo da saude, desde que respeitadas as especificidades do oficio
e os tempos de trabalho®.

Para esse publico, intervengdes educativas contextualizadas, com linguagem acessivel,
foco em habilidades praticas e articulagdo com a gestdo do trabalho, tendem a produzir efeitos
mais duradouros. Ao aproximar recomendagdes técnicas do cotidiano operacional e incorporar
momentos de escuta e negociagdo de sentidos, tais acdes aumentam a adesdo, favorecem o uso
oportuno dos servicos e contribuem para a redugio de iniquidades em satide bucal>'®!!, Esse

conjunto de evidéncias sustenta a pertinéncia de estratégias de promog¢ao e prevengao ancoradas

no ambiente laboral do porto de Santos, articuladas as politicas locais de satde do trabalhador™®.

2.6 Acdes educativas e intervencoes breves no contexto ocupacional
Intervencdes educativas breves, como palestras, rodas de conversa e oficinas, tém se
mostrado eficazes na ampliagdo do conhecimento ¢ na mudanga de atitudes relacionadas a

satide bucal, sobretudo quando inseridas em contextos de vulnerabilidade laboral>!°. Tais acdes
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favorecem o didlogo entre profissionais e trabalhadores, aproximando o saber técnico do saber
popular e promovendo a corresponsabilidade pelo cuidado.

Quando associadas aos principios do letramento em saude, essas estratégias adquirem
carater emancipatdrio, pois fortalecem a compreensao critica, a autonomia e a capacidade de
decisdo sobre o autocuidado'’. A abordagem participativa amplia o alcance das mensagens
educativas e estimula o protagonismo dos trabalhadores na construgdo de praticas preventivas
sustentaveis no ambiente ocupacional.

Além disso, programas estruturados de promogao da saude bucal em locais de trabalho
tém demonstrado beneficios tanto para os individuos quanto para as organizagdes, incluindo
reducdo de absenteismo, melhora na qualidade de vida e maior engajamento nas agdes de
prevencio!®. A utilizacio de instrumentos avaliativos antes e apds as intervengdes permite
mensurar seu impacto e gerar subsidios para politicas publicas voltadas a satde bucal do

trabalhador>!.
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3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral
Avaliar a efetividade de uma intervengao educativa em letramento em satude bucal entre

trabalhadores portudrios avulsos vinculados ao OGMO de Santos.

3.2 Objetivos Especificos
o Verificar o nivel de conhecimento em satide bucal dos trabalhadores.
o Realizar uma palestra educativa sobre letramento em satude bucal.

e Contribuir com dados para subsidiar futuras agdes de educagdo permanente.
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4. HIPOTESE

Hipotese nula (Ho): A intervengao educativa baseada no letramento em saude bucal ndo
provoca diferenca significativa no nivel de conhecimento dos trabalhadores portuérios avulsos
entre os momentos pré e pos-intervengao.

Hipotese alternativa (Hi:): A intervencdo educativa baseada no letramento em saude
bucal provoca diferenca significativa no nivel de conhecimento dos trabalhadores portuérios

avulsos entre os momentos pré e pos-intervengao.
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5. JUSTIFICATIVA

A realizagdo deste estudo justifica-se pela importancia de promover o letramento em
saude bucal entre trabalhadores portudrios avulsos vinculados ao OGMO, que enfrentam rotinas
laborais especificas e, muitas vezes, possuem acesso limitado a a¢des educativas permanentes.
Apesar da disponibilidade de servigos odontologicos no SUS, persistem diversas barreiras
relacionadas a compreensdo das orientagdes, dificuldades na navegacao pelo sistema e baixa
valorizagdo das praticas preventivas. O baixo nivel de letramento em saide esta associado a
piores desfechos bucais, menor adesdo a cuidados preventivos e maior desigualdade no acesso
aos servicos. No contexto do OGMO de Santos, a proposta de uma interven¢do educativa
estruturada constitui uma oportunidade concreta para fortalecer o autocuidado, estimular o uso
qualificado dos servicos publicos e contribuir para aprimorar politicas de promocao da satde
bucal em ambientes laborais. Além disso, a escassez de estudos dirigidos para o letramento em

saude bucal nessa populacao evidencia a originalidade e pertinéncia cientifica desta pesquisa.
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6. METODOLOGIA

6.1 Tipo de estudo
Trata-se de natureza observacional, com delincamento de intervengdo educativa e
abordagem quantitativa. A pesquisa foi realizada em dois momentos distintos, pré e pos-
intervengao, visando mensurar as possiveis mudangas no nivel de conhecimento em satude bucal
dos participantes apés a aplicagdo de uma agdo educativa estruturada. Esse delineamento
permite comparar os resultados obtidos antes e depois da interven¢ao, possibilitando a avaliacao

de sua efetividade no contexto ocupacional estudado.

6.2 Aspectos Eticos

O estudo foi conduzido de acordo com a Declaracdo de Helsinque, a Resolugdo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS), o checklist STROBE para estudos
observacionais e a Lei n® 14.874/2024. O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) da Universidade Metropolitana de Santos (UNIMES) e aprovado sob o parecer
consubstanciado n® 7.854.777 e CAAE 91990025.7.0000.5509, emitido em 23 de setembro de
2025 (Anexo 1). Todos os participantes receberam informagdes detalhadas sobre os objetivos,
procedimentos e direitos envolvidos no estudo e somente foram incluidos apos assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE — Anexo 2), que assegura a autonomia,
privacidade, sigilo e o direito a desisténcia a qualquer momento, sem prejuizo a sua integridade
ou vinculo institucional. Todas as etapas respeitaram os principios da ética em pesquisa

envolvendo seres humanos, garantindo sigilo, anonimato e voluntariedade.
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6.3 Populacio e local do estudo

A pesquisa foi desenvolvida com trabalhadores portuarios avulsos vinculados ao OGMO
do municipio de Santos, Sao Paulo, o maior porto da América Latina. A amostragem foi do tipo
ndo probabilistica por conveniéncia, composta por 30 participantes, correspondentes aos
trabalhadores presentes no momento da intervengdo educativa e que aceitaram participar de
forma voluntaria, mediante assinatura do TCLE.

A coleta de dados ocorreu durante a Semana Interna de Prevencdo de Acidentes no
Trabalho Portuario (SIPATP), evento anual voltado a promogdo da saide e seguranca no
ambiente portuario, realizado tradicionalmente no més de outubro, promovida pelo proprio
OGMO, realizada na sede do 6rgdo. Durante a atividade, foi ministrada uma palestra educativa
sobre prevenc¢ao e autocuidado em satde bucal, acompanhada da distribuicao de kits de higiene
oral aos participantes.

A realizagdo da pesquisa durante a SIPATP favoreceu a participacdo espontanea dos
trabalhadores, uma vez que as atividades foram inseridas na programagao oficial do evento,
permitindo integrar agdes educativas em saude bucal as estratégias institucionais de prevengao

e promocao da saude do trabalhador.

6.4 Procedimentos de coleta
6.4.1 Coleta
A coleta de dados foi organizada em trés etapas sequenciais, realizadas junto aos
trabalhadores portudrios avulsos participantes do estudo:
1. Pré-intervengdo: Aplicagdo do instrumento HeLD-14 para avaliagdo do nivel de
letramento em saude bucal dos participantes antes da a¢do educativa.
2. Intervencdo educativa: Realizacdo de uma palestra expositiva-dialogada com

contetdos sobre prevengdo em satude bucal, praticas cotidianas de cuidado, importancia
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do acesso ao servico odontoldgico e direitos pelo SUS, acompanhada da entrega de
folders educativos (Anexo 3) e kits de higiene bucal distribuidos aos participantes.

3. Pos-intervenc¢ao: Reaplicacdo do instrumento HeLD-14 com o objetivo de identificar
possiveis mudangas no conhecimento e na percepcao dos participantes sobre o tema

apos a intervengao.

6.4.2 Instrumento de coleta

Foram utilizados dois instrumentos para a coleta de dados. O primeiro consistiu na Ficha
de Caracterizacdo Sociodemografica e de Praticas em Saude Bucal (Anexo 4) elaborada com o
objetivo de reunir informagdes sobre idade, género, escolaridade, ocupacao, tempo de atuagao
portudria e habitos relacionados ao cuidado com a saude bucal. Esses dados permitiram
contextualizar o perfil dos participantes e identificar possiveis associa¢des entre as varidveis
sociodemograficas e o nivel de letramento em saude bucal.

O segundo instrumento empregado foi o HeLD-14 (Anexo 5), validado para o contexto
brasileiro e composto por 14 itens distribuidos em sete dominios conceituais: comunicagao,
acesso, compreensdo, suporte social, avaliacdo critica, comunicacdo com profissionais e
navegacao no sistema de saude. Cada dominio foi avaliado por duas questdes, totalizando 14
perguntas. As respostas seguiram uma escala do tipo Likert de quatro pontos, sendo: 1 (nunca),
2 (as vezes), 3 (quase sempre) e 4 (sempre). Assim, a pontuagao total do questionario variou de
14 a 56 pontos, em que valores mais altos indicaram maior nivel de letramento em satude bucal.

Para aplicagdo na populacdo de trabalhadores portudrios, a redagdo das questdes foi
revisada e adaptada para melhor refletir situacdes e vocabuldrio cotidianos desse grupo,
preservando a estrutura conceitual e metodolégica originalmente proposta. Essa adaptagdo
segue precedentes da literatura nacional, que destaca a importancia de adequar o instrumento a

diferentes publicos, como feito em investigacdes junto a idosos e usudrios de servicos
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odontolégicos?. O procedimento assegura validade cultural, comparabilidade dos resultados e

maior relevancia atitudinal a analise do letramento em satide bucal neste contexto ocupacional.

6.5 Analise dos dados

Os dados obtidos foram tabulados em planilha eletronica e analisados por meio de
estatistica descritiva. Os resultados referentes as variaveis sociodemograficas e de satde bucal
foram apresentados em graficos ilustrativos, que expressam as frequéncias absolutas e relativas
das respostas obtidas nesses dominios, permitindo uma caracterizacdo inicial do perfil dos
trabalhadores portudrios avulsos participantes.

Os dados referentes ao questionario de letramento em satde bucal (HeLD-14) foram
submetidos a analise estatistica comparativa. Para avaliagdo da normalidade das distribui¢des
pré e pods-intervencdo, foi utilizado o teste de Shapiro-Wilk. Os resultados indicaram
distribuicdo normal (paramétrica) para o pré-intervengdo e distribuicdo ndo normal (ndo
paramétrica) para o pos-interven¢do. Em virtude da ndo normalidade em um dos momentos, foi
empregado o teste ndo paramétrico de Wilcoxon para amostras pareadas, considerado
apropriado para comparagdes entre dois momentos em amostras dependentes com distribuicao
ndo paramétrica. Os graficos tipo boxplot foram utilizados para ilustrar a variagao dos escores,
e a andlise de correlacdo pelo coeficiente de Spearman foi realizada para investigar correlagao
entre letramento e escovagao dental.

.3’15,16

Todas as analises estaticas foram realizadas no software Jamovi, versdo 2 adotando

nivel de significincia de 5%.
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7. RESULTADOS

Os resultados deste estudo sdo apresentados em duas etapas complementares.

Na primeira etapa, descrevem-se as caracteristicas sociodemograficas e as condigdes de
saude bucal dos trabalhadores vinculados a0 OGMO de Santos, obtidas em um Gnico momento,
anterior a intervengdo educativa. Esses achados permitem contextualizar a populacao estudada
e compreender o cendrio inicial em que o letramento em satde bucal foi investigado. As
informagdes sdo apresentadas por meio de graficos descritivos, que expressam as frequéncias
absolutas e relativas das variaveis analisadas.

Na segunda etapa, sdo apresentados os resultados referentes ao letramento em saude bucal,
mensurado pelo instrumento HeLD-14 antes (pré-intervengdo) e apods (poOs-intervencao) a
palestra educativa. Nessa se¢do, s30 expostos os escores obtidos em cada momento, bem como
as medidas descritivas, os graficos ilustrativos e os testes estatisticos utilizados para comparar
os dois periodos, permitindo avaliar o impacto da intervencao sobre os niveis de letramento em
saude bucal dos trabalhadores.

A seguir, cada conjunto de resultados ¢ apresentado de forma sistematizada, permitindo
compreender tanto o perfil inicial dos participantes quanto as mudangas decorrentes da

intervencao educativa.
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7.1 Dados Sociodemograficos

7.1.1 Idade dos Participantes

Os 30 trabalhadores incluidos no estudo apresentaram idades entre 18 e 79 anos, com média
de 44,1 anos, mediana de 43 anos e desvio-padrao de 13,4 anos. A distribui¢do por faixas etarias
mostrou predominancia de adultos entre 40 e 49 anos (37%), seguidos pelas faixas de 30 -39
anos (27%) e 50-59 anos (20,0%). As faixas de 18-29 anos ¢ 60—79 anos corresponderam,

respectivamente, a 6% e 10,0% da amostra, conforme apresentado na Tabelal.

Tabela 1. Distribui¢do por faixa-etaria dos participantes.

Faixa etaria Nuamero de

(anos) Individuos Frequeéncia
18-29 2 6%
30-39 8 27%
40-49 11 37%
50-59 6 20%
60-79 3 10%
Total 30 100%

Fonte: Dados da pesquisa

7.1.2 Género dos Participantes
Observou-se predominancia do género masculino entre os participantes (73%), enquanto

27% eram do género feminino, conforme apresentado na Figura 1.
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Figura 1. Distribui¢ao percentual dos participantes segundo o género.

Género dos Participantes

m Masculing Feminino

Fonte: Dados da pesquisa

7.1.3 Escolaridade dos Participantes

A escolaridade dos participantes encontra-se ilustrada na Figura 2, com maior propor¢do

de individuos com ensino superior completo (60%), seguida por ensino médio completo (20%),

ensino superior incompleto (13%) e ensino médio incompleto (7%).

Figura 2. Distribui¢do da escolaridade dos participantes.

0% 0%
Nio Ensino
alfabetizadofa) Fundamental
incompleto

Fonte: Dados da pesquisa

Escolaridade Participantes
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7.1.4 Situacao Profissional dos Participantes

Dos 30 participantes avaliados, 11 (36,7%) declararam exercer atividades como
trabalhadores portuarios avulsos (TPAs), enquanto 19 (63,3%) foram classificados na categoria
“outros”, que abrange ocupagdes ndo diretamente ligadas a operacdo portuaria, como fungdes

administrativas, técnicas ou de apoio logistico, conforme apresentado na Tabela 2.

Tabela 2. Situagdo profissional dos participantes.

Situacio Numero de

Profissional Individuos T requéncia
Trabalhador
Portuario Avulso 11 36,7
(TPA)
Outros 19 633
Total 30 100

Fonte: Dados da pesquisa

7.1.5 Tempo de Atuacio no Porto de Santos
Na Tabela 3 sdo apresentados os dados referentes ao tempo de atuagao no Porto de Santos.
Observou-se variagao de 3 a 60 anos, com média de 25,7 anos, caracterizando um grupo com

trajetoria profissional extensa no setor portudrio.

Tabela 3. Tempo de atuacao dos participantes.

Medida Estatistica Tempo (anos)

Minimo 3
Maximo 60
Média 25,7

Fonte: Dados da pesquisa
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7.2 Condicoes de Satude Bucal dos Participantes

7.2.1 Frequéncia de visitas ao dentista
Conforme a Figura 3, 53% dos participantes relataram consulta odontologica hd menos de
seis meses, 30% entre seis meses € um ano € 17% héa mais de um ano; nenhum participante

afirmou nunca ter ido ao dentista.

Figura 3. Frequéncia da ultima visita ao dentista entre os participantes.

Quando foi sua ultima visita ao dentista?

0%

17%

m Menos de 6 meses
Entre 6 meses e 1 ano
Mais de 1 ano

30% ® Nunca foi

Fonte: Dados da pesquisa

7.2.2 Motivo da ultima consulta
Na Figura 4 observa-se que 67% informaram ter procurado o servico para consulta de
rotina/preveng¢do, 27% por tratamento especifico (ex.: canal, protese) e 6% por dor/urgéncia;

nenhum participante declarou “nunca consultou”.
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Figura 4. Motivo da ultima consulta odontoldgica entre os participantes.

Qual o principal motive da sua dltima consulta?

%

m Consulta de rotina / prevencio

m Dor ou urgéncia

= Tratamento especifico (ex: canal,
prétese)
= Munca consultou

Fonte: Dados da pesquisa

7.2.3 Servico de atendimento odontoldgico utilizado

A maioria dos participantes relatou buscar atendimento odontologico em servigos
particulares (47%) ou por convénio (47%), enquanto 6% afirmaram ndo procurar atendimento
regularmente (Figura 5). Nenhum participante referiu utilizar Unidades Béasicas de Saude

(UBS) ou faculdades como local de atendimento.

Figura 5. Servi¢o de atendimento odontoldgico utilizado entre os participantes.

Onde costuma procurar atendimento odontolégico?

A7 A7
(73
o o m
Unidade Basica  Particular Comvénio Faculdade Mao procura
de Salde (UBS) atendimento

Fonte: Dados da pesquisa
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7.2.4 Frequéncia de escovac¢ao diaria

A maioria dos participantes relatou escovar os dentes duas vezes ao dia (47%) ou trés vezes
ou mais (47%), enquanto 6% relataram escovacgao apenas uma vez ao dia. Nenhum participante
referiu auséncia de higiene bucal, conforme apresentado na Figura 6.

Figura 6. Frequéncia de escovacao didria entre os participantes.

Com que frequéncia vocé escova os dentes por dia?
0%

mlvezr w2wvezes =3 vezesoumais = Nioescova

Fonte: Dados da pesquisa

7.2.6 Uso de fio dental regularmente
A adocao do fio dental encontra-se distribuida de forma equilibrada entre os participantes,

conforme a Figura 7, com 50% relatando uso regular.

Figura 7. Uso regular do fio dental entre os participantes.

Vocé usa fio dental regularmente?

505 50%

m 5im MNio

Fonte: Dados da pesquisa
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7.3 Dados Letramento em Saude Bucal

A avaliagao do letramento em satde bucal foi realizada por meio do instrumento HeLD-14,
aplicado em dois momentos: antes da intervengao educativa (pré-intervencao) e apos a palestra
(pos-intervencao). Os resultados foram organizados de forma a descrever o comportamento dos
escores nas duas etapas, bem como identificar possiveis mudangas decorrentes da atividade
educativa. As andlises incluiram estatistica descritiva, distribui¢do grafica dos escores,

verificacao da normalidade e teste ndo paramétrico para comparagdo das medidas pareadas.

7.31. Estatistica descritiva dos escores do HeLD-14

Os escores do HeLD-14 apresentaram aumento apds a intervencdo. No momento pré-
intervengdo, a média observada foi de 45,3 pontos, com mediana de 44,5, enquanto no pos-
intervencdo a média elevou-se para 51,4 pontos, com mediana de 52,0, conforme apresentado
na Tabela 4. A amplitude variou de 25 a 56 pontos no momento inicial e de 43 a 56 pontos apos
a intervencdo. A verificacdo da normalidade indicou distribuicdo ndo normal (ndo paramétrica)
no poés-intervencao (p = 0,000).

Tabela 4. Estatistica descritiva dos escores do HeLD-14 antes e depois da intervencao

educativa
HeLD-14 Antes HeLD-14 Depois
N 30 30
Omisso 0 0
Média 453 514
Mediana 445 52.0
Desvio-padrédo 6.66 427
Minimo 25 43
Maximo 56 56
W de Shapiro-Wilk 0.942 0.893
p Shapiro-Wilk 0.104 0.006
25° percentil 42.0 48.3
50° percentil 445 52.0
75° percentil 49.0 558

Fonte: Jamovi. (Version 2.3)
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7.3.2 Distribuicio grafica dos escores

A distribuicao dos escores nos dois momentos ¢ apresentada nas Figuras 8 e 9, por meio de
diagramas de caixa (boxplots). Visualmente, observa-se um deslocamento da mediana e dos
quartis superiores no pos-intervengao, sugerindo melhora geral do desempenho no instrumento
apos a palestra educativa.

Figura 8. Distribuicao dos escores do HeLD-14 antes da intervencao educativa.

50 1 ‘

20 ’

HelLD-14 Antes

30 1

Fonte: Jamovi. (Version 2.3)

Figura 9. Distribuicao dos escores do HeLD-14 apo6s a intervengdo educativa.

57 1

54

51 1

48 A

HelLD-14 Depois

45 A

42

Fonte: Jamovi. (Version 2.3)
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7.3.3 Comparacio entre os momentos pré e pos-interven¢ao

Como os escores do HeLD-14 no momento pds-intervencao nao apresentaram distribuicao
normal (Shapiro—Wilk, p = 0,006), utilizou-se o teste de Wilcoxon para amostras pareadas,
adequado para dados ndo paramétricos. Para verificar a existéncia de diferenca estatisticamente
significativa entre os escores pré e pos-intervengao, aplicou-se esse teste, cujo resultado indicou
diferenga significativa entre os dois momentos (W = 0,00; p < 0,001), evidenciando incremento
nos niveis de letramento em satde bucal apds a intervengdo, conforme apresentado na Tabela
5.

Tabela 5. Comparagdo dos escores do HeLD-14 antes e depois da intervengao educativa.

Estatistica p

HelLD-14 Antes HelLD-14 Depois W de Wilcoxon 0.002 <.001

Nota. H, U Medida 1 - Medida 2 <0
a2 par(es) de valores empatados

Fonte: Jamovi. (Version 2.3)

7.3.4 Correlacio entre escores do HeLLD-14 e variaveis comportamentais

A matriz de correlagdes entre os escores do HeLD-14 e a frequéncia de escovacdo estd
apresentada na Tabela 6. As associagdoes foram examinadas por meio do coeficiente de
correlagdo de Spearman, adequado para dados ndo paramétricos. Observou-se correlacao forte
e significativa entre HeLLD-14 Antes e HeLD-14 Depois (p = 0,814; p < 0,001), indicando
consisténcia interna das medidas. Nao foram identificadas correlagdes significativas entre os

escores do instrumento e a variavel “frequéncia de escovagao”.

Pagina 46 de 76



Tabela 6. Matriz de correlagdes entre os escores do HeLD-14 e a frequéncia de escovagao
diaria.

Matriz de Correlacdes

HelLD-14 Antes HelLD-14 Depois Escovacao

HelLD-14 Antes Rho de Spearman —

gl —
p-value -

HelLD-14 Depois  Rho de Spearman 0.814™" —
al 28 —
p-value <.001 —

Escovacao Rho de Spearman 0.351 0.170 —
gl 28 28 _
p-value 0.057 0.368 _

Nota. * p < .05, ™ p<.01, ™ p < .001

Fonte: Jamovi. (Version 2.3)
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8. DISCUSSAO

A amostra do presente estudo foi composta predominantemente por adultos do sexo
masculino, com média de idade superior a 40 anos, caracteristica compativel com dados
nacionais sobre a for¢a de trabalho portuaria. Esse perfil ¢ compativel com o observado em
levantamentos nacionais e regionais sobre trabalhadores portuarios, nos quais a maioria
encontra-se acima dos 40 anos de idade, faixa que representa cerca de 74% dos portudrios
brasileiros, segundo dados da RAIS (2013)!7 e 64,6%, conforme estudo de Souza (2017)!8. Essa
distribuicao etaria reflete a tendéncia de envelhecimento da forca de trabalho portuaria,
associada ao ingresso limitado de novos profissionais e a permanéncia prolongada de
trabalhadores experientes nas atividades do setor, conforme relatado por Gongalves et al.
(2007)"°.

O predominio masculino observado no grupo estudado (73%) reflete o historico da
divisdo sexual do trabalho portudrio, em que as fungdes operacionais sao majoritariamente
ocupadas por homens, enquanto mulheres ainda se concentram em atividades de apoio ou
administrativas. Esse cenario, embora lentamente em transformacdo, ainda ¢ evidente em
diferentes portos brasileiros!'’"°.

Em relagdo a escolaridade, observa-se que 60% dos participantes possuem ensino
superior completo. Esse perfil indica um nivel de escolaridade mais elevado do que o

tradicionalmente descrito para a categoria portuaria'®!

, sugerindo transformagdes recentes no
mercado de trabalho do setor. De acordo com o Observatério Portuario (2021), a qualificagao
profissional vem crescendo de forma expressiva nos ultimos anos, impulsionada pelas
mudancas tecnologicas e pela modernizagdo dos portos brasileiros?®. Esse movimento é

reforcado por estudos que apontam a digitalizacdo e automagao das atividades portuarias como

fatores que demandam trabalhadores com maior formagio técnica e superior?*?!. Assim, o perfil
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observado no OGMO de Santos (SP) reflete essa tendéncia de requalificagdo e
profissionalizacdo, especialmente em fungdes de gestdo e operacdo portudria.

Os dados referentes a situagdo profissional evidenciam que pouco mais de um tergo dos
participantes (36,7%) atuava como trabalhador portuario avulso (TPA), enquanto a maioria
(63,3%) estava inserida em outras fungdes do ambiente portuario, incluindo atividades
administrativas, técnicas ou de apoio logistico. Esse padrio distribucional acompanha o cenario
nacional, no qual predominam ocupagdes diretamente relacionadas a operagdo portuaria,
especialmente estivadores, conferentes e vigias; o lado de profissionais responsaveis por setores
administrativos e de suporte, refletindo a diversidade funcional existente nos portos
brasileiros!’. Essa caracterizagdo é coerente com os achados de Souza (2017), que descreve o
OGMO como o principal mediador da mao de obra avulsa, reunindo categorias como
estivadores, conferentes e vigias'®. De modo complementar, estudos sobre a organiza¢io do
trabalho portudrio indicam que o regime avulso ¢ marcado pela prestagdo de servigos a
multiplas empresas, sob intermediagio do OGMO e sem vinculo empregaticio direto!!.Esse
panorama ¢ compativel com o contexto da amostra do presente estudo, composta
majoritariamente por individuos inseridos em diferentes fungdes do ambiente portudrio de
Santos, tanto na operacdo direta quanto em atividades de apoio.

Em relagdo ao tempo de atuagdo no Porto de Santos, observou-se que os trabalhadores
apresentaram variacdo entre 3 e 60 anos de atividade, com média de 25,7 anos, evidenciando
um grupo com ampla experiéncia profissional. Esse resultado demonstra a forte vinculagdo da
categoria com o ambiente portuario e a predominancia de carreiras longas e estaveis nesse setor.
Dados nacionais corroboram esse achado, indicando que 79% dos trabalhadores vinculados ao
OGMO possuem mais de 10 anos de atuacio'’. Essa longevidade reflete um perfil consolidado,
no qual a experiéncia pratica e o conhecimento adquirido ao longo do tempo sdo determinantes

para o desempenho das fungdes operacionais. Em levantamento anterior realizado no Porto de
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Santos, identificou-se média de 20 anos de trabalho entre os portudrios, refor¢ando a tradig¢do e
a continuidade dessa mio de obra especializada'®.

As condigdes de satde bucal relatadas indicam um padrdo predominantemente
preventivo. Mais da metade dos participantes (53%) havia realizado consulta odontoloégica ha
menos de seis meses, € a maioria procurou o servigo por motivos de rotina e prevengdo. Esse
padrdo apresentado pelo grupo estudado ¢ compativel com achados nacionais que mostram
maior uso regular de servigos entre adultos com maior escolaridade e inser¢do formal no
trabalho, com predominio de consultas de manutengao e prevencao quando o nivel educacional
¢ mais alto?”.

Em relagdo ao motivo da consulta, 67% informaram ter procurado o servi¢o para
consulta de rotina/preven¢do. Em estudos nacionais, o motivo preventivo cresce conforme
aumenta a escolaridade e a renda, enquanto a procura por dor/urgéncia concentra-se nos estratos
mais vulneraveis?2. No ambiente laboral, a¢cdes de promogdo em satde e programas regulares
no local de trabalho favorecem o acompanhamento periddico e reduzem a demanda por
urgéncias, alinhando-se ao papel da Odontologia do Trabalho na educagdo permanente e no
acesso oportuno a cuidados'®!3,

A busca por atendimento odontoldgico concentrou-se majoritariamente em servigos
particulares (47%) e por convénio (47%), enquanto 6% relataram ndo procurar atendimento
regularmente. Esse padrdo parece refletir o perfil socioecondmico da amostra, caracterizado por
maior escolaridade e vinculos profissionais estaveis; fatores que historicamente ampliam o
acesso ao setor privado. Achado semelhante foi relatado no SB Brasil 2023, que identificou
maior utilizacdo de servigos particulares entre individuos com melhor nivel educacional e
renda??. Por outro lado, a existéncia de uma parcela que nio busca atendimento odontolégico

sugere lacunas no acesso e na adesdo a praticas preventivas, refor¢ando a relevancia de a¢des
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permanentes de educagdo em saude bucal e de estratégias de promoc¢do no ambiente de
trabalho!%%3,

A frequéncia de escovagao relatada pelos participantes mostrou-se predominantemente
adequada: 47% afirmaram realizar o procedimento duas vezes ao dia e 47% trés vezes ou mais,
enquanto apenas 6% relataram escovar os dentes uma vez ao dia. Esse padrdo, embora positivo,
ainda ¢ ligeiramente inferior as recomendagdes que sugerem ao menos trés escovagoes diarias
associadas ao uso de fio dental e creme dental fluoretado. Resultados semelhantes foram
observados no SB Brasil 2023, no qual mais de 90% dos adultos referiram escovar os dentes
duas vezes ao dia, reforcando que a pratica é amplamente difundida®’. Contudo, a literatura
destaca que a efetividade da escovagdo depende ndo apenas da frequéncia, mas também da
técnica empregada ¢ da compreensdo sobre prevencdo de doengas periodontais, elementos
frequentemente subestimados na rotina de cuidados®.

O uso regular do fio dental mostrou-se equilibrado entre os participantes, com metade
relatando utiliza-lo diariamente e metade afirmando ndo adotar esse habito. Esse padrao
representa um nivel intermedidrio de cuidado quando comparado aos dados nacionais, que
apontam que o uso cotidiano de fio dental permanece abaixo de 50% entre adultos brasileiros®’.
A literatura aponta que a baixa adesdo a essa pratica estd frequentemente associada a
insuficiéncia de orientacdo profissional, a percepcdo equivocada de que a escovacdo seria
suficiente e as demandas de tempo impostas pela rotina de trabalho?****. No contexto portuério,
tais fatores podem explicar a divisdo observada, reforgando a importancia de a¢des educativas
continuas que ressaltem o papel do fio dental na prevencdo de doencas periodontais € na
manutengdo da satide bucal®’.

Os resultados do presente estudo mostraram um aumento expressivo nos escores do
HeLD-14 apos a intervencdo educativa, evidenciando melhora imediata no letramento em saude

bucal entre os trabalhadores portuarios. Esse achado ¢ consistente com a literatura que
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demonstra que acdes educativas breves, quando estruturadas, contextualizadas e culturalmente
adequadas, s3o capazes de promover ganhos significativos no curto prazo?®?’. No estudo de
Koo et al. (2024), realizado com estudantes de enfermagem, observou-se incremento
significativo nos escores de letramento ap6s uma uUnica sessdo instrucional, sugerindo que
intervengdes pontuais podem produzir mudangas mensuraveis, especialmente quando o publico
apresenta escolaridade elevada e motivagdo para aprender 2°.De maneira semelhante, Muller et
al. (2024) evidenciaram aumento imediato no letramento de refugiados submetidos a uma
intervengdo Unica, mesmo em populagdes altamente vulneraveis, reforcando que a transmissao
de informagodes acessiveis e bem direcionadas pode produzir efeitos mensuraveis no curto
prazo®’.

No presente estudo, a elevagao dos escores apos a palestra esta alinhada também ao que
foi descrito por estudos que validaram ou analisaram o comportamento psicométrico do
instrumento HeLLD-14, os quais demonstram que o construto ¢ sensivel para captar diferencas
antes e depois de intervengdes ou mudangas comportamentais®?®?°, Essa sensibilidade ¢
particularmente importante em contextos comunitirios € ocupacionais, nos quais pequenas
mudancas de percep¢do ou compreensdo podem ser detectadas imediatamente apds atividades
educativas. Da mesma forma, o estudo publicado por Balwanth et al. (2023) mostrou que
trabalhadores submetidos a acdes educativas estruturadas apresentaram melhora significativa
em indicadores cognitivos e comportamentais relacionados a saude, indicando que intervengdes
curtas podem favorecer a compreensdo sobre praticas preventivas*’. Nossos achados reforgam
essa tendéncia, sugerindo que conteudos focados em higiene oral, prevencao e uso correto dos
servigos de saude tém forte potencial de impacto imediato em grupos adultos em ambientes de

trabalho.
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Outro ponto relevante diz respeito a magnitude da diferenca observada entre os
momentos pré e pos-intervengdo. O aumento médio superior a seis pontos no escore total
demonstra ndo apenas a eficacia da intervencdo, mas também a existéncia de uma lacuna prévia
de conhecimento que pode ser parcialmente suprida. Esse fenomeno tem sido reportado em
estudos experimentais baseados em intervengdes educativas breves, principalmente quando o
conteudo tem alta aplicabilidade no cotidiano, como ocorre com praticas de autocuidado

bucal®’

. Em contextos ocupacionais, a literatura aponta que atividades educativas integradas a
rotina laboral favorecem a adesdo e ampliam a compreensao sobre autocuidado, especialmente
quando associadas a exemplos praticos, linguagem acessivel e exposicdo direta as
recomendacdes de higiene e uso de servigos 27,

A hipétese do estudo de que haveria melhora significativa nos escores apds a
intervengdo foi confirmada, reforgando que o letramento em saude bucal pode ser modificado
por meio de abordagens educativas simples e de curta duracdo. A forte correlagdo entre os
escores antes e depois indica estabilidade interna do construto, enquanto a auséncia de
correlacdo com a frequéncia de escovacdo sugere que o letramento mensurado pelo HeLD-14
capta dimensdes cognitivas e funcionais mais amplas que meros comportamentos isolados,
aspecto ja destacado em estudos de validagdo do instrumento?®??

Contudo, ¢ importante notar que a avaliagdo pos-interven¢do foi realizada
imediatamente apos a palestra. Estudos prévios indicam que ganhos imediatos no letramento
podem diminuir ao longo do tempo caso ndo haja reforgo continuo ou oportunidades praticas
de aplicagdo do conhecimento®®?’. Assim, embora o impacto imediato tenha sido robusto, ndo
¢ possivel afirmar a manutencao desses resultados no médio ou longo prazo. A auséncia de
follow-up constitui uma limitagdo importante, também reconhecida em outras pesquisas que

utilizaram modelos de intervencdo unica . Ainda assim, nosso achado é coerente com o corpo

de evidéncias que demonstra que interven¢des educativas pontuais sdo capazes de gerar
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mudangas iniciais significativas em indicadores de letramento, especialmente quando
realizadas em ambientes organizados e com publicos adultos.

No contexto ocupacional portudrio, marcado por rotinas intensas, multiplas jornadas e
histérico limitado de agdes formais de educagdo em saude, os resultados alcangados tém
relevancia pratica. A literatura destaca que intervengdes realizadas no proprio local de trabalho
favorecem o engajamento e ampliam a percepcdo de necessidade de autocuidado’. Nossos
dados refor¢am que agdes educativas periddicas podem representar uma estratégia efetiva para
aumentar a compreensao, fortalecer habitos preventivos e, potencialmente, reduzir agravos
bucais ao longo do tempo.

Assim, considerando o conjunto de evidéncias e os resultados do presente estudo, pode-
se afirmar que a intervengao atingiu os objetivos propostos, validando a hipdtese e confirmando
o potencial das agdes educativas como ferramenta estratégica para aprimorar o letramento em
saude bucal dos trabalhadores vinculados a0 OGMO de Santos. A implementagdo continua de
estratégias semelhantes, aliada a follow-up longitudinal, poderia ampliar e sustentar os

beneficios observados, conforme sugerido pela literatura atual 3.
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9. CONCLUSOES

O presente estudo demonstrou que os trabalhadores portuarios avulsos vinculados ao
OGMO de Santos constituem um grupo adulto, experiente e com padrdes de cuidado em satde
bucal predominantemente preventivos, embora ainda apresentem lacunas especificas, como a
adesdo irregular ao uso do fio dental. Esse achado refor¢a a necessidade de implementar praticas
educativas continuas, capazes de sustentar comportamentos preventivos e favorecer a
manuteng¢do da saude bucal.

A intervencao educativa realizada mostrou-se eficaz, resultando em aumento significativo
dos escores do HeLD-14 no momento pos-intervengdo. Esse achado confirma que atividades
curtas, contextualizadas e aplicadas no ambiente de trabalho sdo capazes de melhorar de forma
imediata o letramento em saude bucal, ampliando a compreensdo dos trabalhadores sobre
cuidados essenciais e uso adequado dos servigos odontolégicos. A sensibilidade do instrumento
reforca a confiabilidade dos resultados e a pertinéncia da estratégia adotada.

Os achados indicam que a intervengdo educativa atendeu ao objetivo de aprimorar o
letramento em saude bucal dos trabalhadores, favorecendo uma compreensao mais clara sobre
praticas de autocuidado e prevencao. O impacto observado sugere que estratégias educativas
breves e contextualizadas podem contribuir positivamente para o engajamento desse publico,
especialmente quando inseridas no proprio ambiente de trabalho. A continuidade de iniciativas
semelhantes, acompanhada de avaliacOes periddicas, tende a fortalecer os resultados obtidos e
apoiar uma abordagem mais consistente para a promocdo da saude bucal no contexto

ocupacional.
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11. ANEXOS

ANEXO 1 - APROVACAO DO COMITE DE ETICA

UNIVERSIDADE
METROPOLITANA DE SANTOS W mo
- UNIMES

Continuagéo do Parecer: 7.854.777

tipo por conveniéncia, composta por todos os trabalhadores portuarios avulsos vinculados ao OGMO de
Santos que estiverem presentes no local e momento da intervengéo e aceitarem voluntariamente participar
do estudo mediante assinatura do TCLE.

Espera-se a participagdo de aproximadamente 30 a 50 trabalhadores, nimero considerado suficiente para
analises descritivas e comparagdes pré e pos-intervencao. Esse tamanho de amostra é justificado pela
natureza operacional da coleta em ambiente laboral e pela ades&o voluntaria dos participantes.
Procedimentos de coleta

Coleta

A coleta de dados sera organizada em trés etapas sequenciais:

1.Pré-intervengao: Aplicagédo do instrumento HeLD-14 (Health Literacy in Dentistry) para avaliagdo do nivel
de letramento em saude bucal dos participantes antes da agao educativa.

2.Intervencao educativa: Realizagdo de uma palestra expositiva-dialogada com conteudos sobre prevengao
em saude bucal, praticas cotidianas de cuidado, importancia do acesso ao servigo odontolégico e direitos
pelo SUS.

3.Pés-intervengéo: Reaplicagdo do mesmo questionario com o objetivo de identificar possiveis mudangas no
conhecimento e na percepgao dos participantes sobre o tema apds a intervengéo.

Instrumento de coleta

Dois instrumentos seréo utilizados neste estudo. O primeiro é a Ficha de Caracterizagdo Sociodemografica
e de Praticas em Saude Bucal, elaborada para coletar informagdes sobre idade, género, escolaridade,
ocupacgao, tempo de atuagao portuaria e habitos relacionados ao cuidado com a saude bucal. Esses dados
permitirdo contextualizar o perfil dos participantes e possiveis associagdes com o nivel de letramento.

O segundo instrumento é o HeLD-14 (Health Literacy in Dentistry), validado para o contexto brasileiro,
composto por 14 itens organizados em sete dominios conceituais: comunicagdo, acesso, compreensao,
suporte social, avaliagéo critica, comunicagdo com profissionais e navegagao no sistema de saude. Cada
dominio é avaliado por duas questdes, totalizando 14 perguntas. A escala de respostas segue o formato de
Likert de 4 pontos, sendo: 1 (nunca), 2 (as vezes), 3 (quase sempre) e 4 (sempre). Dessa forma, a
pontuacgéo total do questionario pode variar de 14 a 56 pontos, sendo que maiores escores indicam maior
nivel de letramento em saude bucal. Os dados podem ser analisados de forma global ou por dominio,
possibilitando a identificagdo de areas especificas de maior ou menor dominio conceitual entre os

Endereco: Av Conselheiro Nébias 536

Bairro: Encruzilhada CEP: 11.045-002
UF: SP Municipio: SANTOS
Telefone: (13)3228-3400 Fax: (13)3226-3400 E-mail: cep@unimes.br
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participantes. Os instrumentos ser&do aplicados de forma assistida, quando necessario, especialmente para
garantir a participagcéo de trabalhadores com baixa escolaridade ou limitagdes de leitura."

Trecho retirado de Data de Submissdo do Projeto: 17/09/2025 Nome do
Arquivo:PB_INFORMAGCOES BASICAS DO _PROJETO_2638268.pdf Versdo do Projeto: 1

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Os termos foram corretamente apresentados.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:
Projeto aprovado.

Consideragodes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacgdes Basicas |PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 17/09/2025 Aceito
do Projeto ROJETO 2638268.pdf 09:01:36
Outros TAIOGMO. pdf 17/09/2025 |LIGIA MARIA Aceito

09:00:53 |GONCALVES
RODRIGUES
XAVIER
TCLE / Termos de | TCLELetramento.pdf 17/09/2025 |LIGIA MARIA Aceito
Assentimento / 09:00:33 | GONCALVES
Justificativa de RODRIGUES
Auséncia XAVIER
Projeto Detalhado / | ProjetoLetramento.pdf 17/09/2025 |LIGIA MARIA Aceito
Brochura 09:00:19 |GONCALVES
Investigador RODRIGUES
XAVIER
Folha de Rosto folhaDeRostoLetramento.pdf 17/09/2025 |LIGIA MARIA Aceito
08:59:03 [GONCALVES
RODRIGUES
XAVIER
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Assinado por:

Marcela Leticia Leal Gongalves
(Coordenador(a))
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ANEXO 2-TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(TCLE)

Letramento em Saude Bucal entre Trabalhadores Portuarios Avulsos Vinculados ao
OGMO de Santos: Uma Intervenciao Educativa
Numero do CAAE:

Vocé esta sendo convidado a participar como voluntario de uma pesquisa cujo titulo ¢
Letramento em Saude Bucal entre Trabalhadores Portuarios Avulsos Vinculados ao OGMO de
Santos: Uma Interven¢ao Educativa. Este documento, chamado Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido, visa assegurar seus direitos como participante e ¢ elaborado em duas vias, uma
que devera ficar com vocé e outra com o pesquisador.

Por favor, leia com atengdo e calma. Se houver perguntas antes ou mesmo depois de
assina-lo, vocé podera esclarecé-las com o pesquisador. Nao havera nenhum tipo de penalizagao
ou prejuizo se vocé ndo aceitar participar ou retirar sua autorizagdo em qualquer momento.

Justificativa e objetivos:

Este estudo visa avaliar a efetividade de uma intervengao educativa em letramento em
saude bucal entre trabalhadores portuarios avulsos vinculados ao OGMO de Santos. A agdo
pretende ampliar o conhecimento e a autonomia dos trabalhadores quanto ao cuidado com a
saude bucal e ao acesso aos servigos de satude.

Procedimentos:

Na sua participagdo, vocé respondera dois questionarios em papel, sendo um antes e
outro depois da palestra educativa. O primeiro questiondrio coletard informagdes basicas sobre
idade, escolaridade, ocupagdo e frequéncia ao dentista. O segundo questionario (HeLD-14)
contém 14 perguntas que avaliam sua compreensao sobre temas de saude bucal. A palestra tera
duracdo aproximada de 30 minutos e abordara temas como prevengao de carie, higiene oral, e
direitos no SUS.

Desconfortos e riscos:

Os riscos sao minimos. Vocé pode se sentir cansado ou desconfortavel durante o
preenchimento dos questiondrios ou a palestra. Caso isso ocorra, poderd interromper sua
participagdo a qualquer momento, sem prejuizos.

Beneficios:

Vocé podera ampliar seus conhecimentos sobre cuidados com a saude bucal e sobre os
servicos disponiveis gratuitamente pelo SUS. Embora ndo haja beneficio clinico direto, espera-
se que essa atividade contribua para a sua saude e bem-estar.

Acompanhamento e assisténcia:
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A qualquer momento, antes, durante ou até o término da pesquisa, nos colocamos a
disposi¢ao para o esclarecimento de qualquer davida sobre a pesquisa.

Sigilo e privacidade:

Vocé tem a garantia de que sua identidade serd mantida em sigilo. Os dados coletados
serdo utilizados exclusivamente para fins da pesquisa, € que poderdo ser apresentados em
eventos de natureza cientifica e/ou publicados, sem revelar a identidade dos participantes.

Retorno dos resultados
Um resumo com os resultados serd apresentado em linguagem acessivel, por meio de
relatdrio impresso ou roda de conversa, conforme disponibilidade do OGMO.

Ressarcimento e Indenizacao:
Caso esta pesquisa cause, comprovadamente, qualquer custo ou dano procure o
pesquisador responsavel a fim de ressarcimento ou possivel indenizagao.

Local da Pesquisa

Orgio de Gestdo de Mo de Obra (OGMO)

Enderego: Av. Conselheiro Rodrigues Alves, 65 - Macuco, Santos - SP, 11015-500
Telefone: (13) 3202-1300

Comité de Etica em Pesquisa

O papel do CEP ¢ avaliar e acompanhar os aspectos éticos de todas as pesquisas
envolvendo seres humanos. Tem por objetivo desenvolver a regulamentagao sobre protecao dos
seres humanos envolvidos nas pesquisas. Desempenha um papel coordenador da rede de
Comités de Etica em Pesquisa (CEPs) das institui¢des, além de assumir a fungdo de 6rgao
consultor na area de €tica em pesquisas. Em caso de denuncias ou reclamagdes sobre sua
participagdo e sobre questdes éticas do relato de caso, vocé podera entrar em contato com a
secretaria do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da UNIMES pelo telefone (13) 3228-3400,
ramal 3506, entre segunda e sexta-feira em horario comercial ou no endere¢co Avenida
Conselheiro Nébias, 536, 2. Andar. Bairro Encruzilhada, Santos-SP ou pelo e-mail
cpg@unimes.br.

Contato:
Em caso de dividas sobre a pesquisa, se precisar consultar esse registro de consentimento ou
quaisquer outras questdes, vocé podera entrar em contato com os pesquisadores:

Nome do pesquisador responsavel: Profa. Dra. Ana Paula Taboada Sobral
Endereco: Avenida Conselheiro Nébias, 536 - Bairro Encruzilhada, Santos-SP
E-mail: anasobral@unimes.br

Nome do discente pesquisador: Ligia Maria Gongalves Rodrigues Xavier
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Enderego: Avenida Conselheiro Nébias, 536 - Bairro Encruzilhada, Santos-SP
Telefone: 13 98118-8254
E-mail: ligiamariarodrigues@yahoo.com.br

Consentimento Livre e Esclarecido:

Apos ter recebido esclarecimentos sobre a natureza da pesquisa, seus objetivos, procedimentos,
beneficios previstos, potenciais riscos € o incomodo que este estudo pode acarretar, aceito
participar:

Nome do(a) participante:

Data: / / .
(Assinatura do participante ou nome e assinatura do seu RESPONSAVEL LEGAL)

Responsabilidade do Pesquisador:

Asseguro ter explicado e fornecido uma via deste documento ao participante. Informo que o
estudo foi aprovado pelo CEP perante o qual o projeto foi apresentado. Comprometo-me a
utilizar o material e os dados obtidos nesta pesquisa exclusivamente para as finalidades
previstas neste documento ou conforme o consentimento dado pelo participante.

Data: / /

(Assinatura do pesquisador)

O papel do CEP ¢ avaliar e acompanhar os aspectos éticos de todas as pesquisas envolvendo
seres humanos. Tem por objetivo desenvolver a regulamentagdo sobre protecao dos seres
humanos envolvidos nas pesquisas. Desempenha um papel coordenador da rede de Comités
de Etica em Pesquisa (CEPs) das institui¢des, além de assumir a fungdo de 6rgio consultor na
area de ética em pesquisas. Em caso de dentincias ou reclamagdes sobre sua participacdo e
sobre questoes €ticas do relato de caso, vocé podera entrar em contato com a secretaria do
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da UNIMES pelo telefone (13) 3228-3400, ramal 3506,
entre segunda e sexta-feira em horario comercial ou no endereco Avenida Conselheiro
Nébias, 536, 2. Andar. Bairro Encruzilhada, Santos-SP ou pelo e-mail cpg@unimes.br.

Contato:

Em caso de davidas sobre a pesquisa, se precisar consultar esse registro de consentimento ou
quaisquer outras questdes, vocé podera entrar em contato com os pesquisadores:

Nome do pesquisador responsavel: Profa. Dra. Ana Paula Taboada Sobral
Endereco: Avenida Conselheiro Nébias, 536 - Bairro Encruzilhada, Santos-SP
E-mail: anasobral@unimes.br

Nome do discente pesquisador: Ligia Maria Gongalves Rodrigues Xavier
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Enderego: Avenida Conselheiro Nébias, 536 - Bairro Encruzilhada, Santos-SP
Telefone: 13 98118-8254

E-mail: ligiamariarodrigues@yahoo.com.br

Consentimento Livre e Esclarecido:

Ap6s ter recebido esclarecimentos sobre a natureza da pesquisa, seus objetivos,
procedimentos, beneficios previstos, potenciais riscos e o incomodo que este estudo pode
acarretar, aceito participar:

Nome do(a) participante:

Data: / /

(Assinatura do participante ou nome e assinatura do seu RESPONSAVEL LEGAL)

Responsabilidade do Pesquisador:

Asseguro ter explicado e fornecido uma via deste documento ao participante. Informo que o
estudo foi aprovado pelo CEP perante o qual o projeto foi apresentado. Comprometo-me a
utilizar o material e os dados obtidos nesta pesquisa exclusivamente para as finalidades
previstas neste documento ou conforme o consentimento dado pelo participante.

Data: / /

(Assinatura do pesquisador)
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ANEXO 3 - FOLDER EDUCATIVO SOBRE SAUDE BUCAL E
LETRAMENTO

NO CORRE CORRE DO
PORTO, RESERVE UM
TEMPO PARA O SEU
SORRISO

Quando devo procurar o

dentista? ﬁ

¢ Dor de dente que nao
passa.

¢ Gengiva sangrando ou
inchada.

¢ Mau halito constante

e Feridas na boca que nao

,—\. cicatrizam.

{’,’, ¢ A cada 6 meses para

N check-up e prevencao.

"/ Evite excesso g

a ucal’mg‘ar{:) €
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ANEXO 4 — FICHA SOCIODEMOGRAFICA E DE PRATICAS EM

SAUDE BUCAL

1. Dados sociodemograficos:

1.

2.

Iniciais do Nome:

Idade: anos

Género:

() Masculino

() Feminino

() Outro:

Escolaridade:

() Nao alfabetizado(a)

() Ensino Fundamental incompleto
() Ensino Fundamental completo
() Ensino Médio incompleto

() Ensino Médio completo

() Ensino Superior incompleto
() Ensino Superior completo
Situagao profissional:

() Trabalhador portudrio avulso

() Outro (especificar):

Tempo de atuag@o no porto: anos

2. Acesso e praticas em saude bucal:

7.

Quando foi sua ultima visita ao dentista?

() Menos de 6 meses
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8.

9.

() Entre 6 meses € 1 ano

() Mais de 1 ano

() Nunca foi

Qual o principal motivo da sua ltima consulta?
() Consulta de rotina / prevengao

() Dor ou urgéncia

() Tratamento especifico (ex: canal, protese)

() Nunca consultou

Onde costuma procurar atendimento odontolégico?
() Unidade Basica de Satude (UBS)

() Particular

() Convénio

() Faculdade

() Nao procura atendimento

10. Com que frequéncia vocé escova os dentes por dia?

() 1vez
()2 vezes
() 3 vezes ou mais

() Nao escova

11. Vocé usa fio dental regularmente?

() Sim

() Nao
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ANEXO 5 - QUESTIONARIO DE LETRAMENTO EM SAUDE BUCAL

Instrucdes: Para cada afirmacdo abaixo, por favor, marque com um X a alternativa que

melhor representa a sua experiéncia com relagdo aos cuidados com a sua saiude bucal.
Escala de resposta: () Nunca () Asvezes () Quase sempre () Sempre
Dominio 1 — Comunicacao
1. Vocé entende o que o dentista diz quando ele explica algo?
()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre
2. Vocé consegue dizer ao dentista o que esta sentindo?
()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre
Dominio 2 — Acesso
3. Vocé sabe onde procurar ajuda odontoldgica quando precisa?
()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre
4. Voce consegue marcar uma consulta odontologica quando necessario?
()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre
Dominio 3 — Compreensao
5. Vocé entende as informacgoes escritas em panfletos de saude bucal?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre
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6. Vocé consegue seguir instrugdes escritas sobre como cuidar da saude da sua boca?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre

Dominio 4 — Suporte

7. Vocé tem alguém que pode ajudar a entender orientagdes sobre sua saude bucal?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre

8. Vocé consegue conversar com alguém da sua confianga sobre duvidas odontologicas?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre

Dominio 5 — Avalia¢ao Critica

9. Vocé ¢ capaz de avaliar se uma informacao sobre satde bucal ¢ confiavel?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre

10. Voce sabe diferenciar informagdes corretas e incorretas sobre tratamentos dentarios?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre

Dominio 6 — Comunicacio Profissional

11. Vocé consegue fazer perguntas ao dentista durante a consulta?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre

12. Voce sente que consegue conversar com o dentista sem dificuldades?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre
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Dominio 7 — Navegacio no sistema de saude

13. Vocé sabe como chegar ao servico de satde bucal mais proximo?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre

14. Vocé consegue entender o processo de agendamento ou triagem em servigos publicos?

()Nunca ()Asvezes ()Quasesempre () Sempre
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ANEXO 6- TERMO DE ANUENCIA INSTITUCIONAL (TAI)

Universidade Metropolitana de Santos - UNIMES

QUN|MES Comité de Etica em Pesquisa

TERMO DE ANUENCIA INSTITUCIONAL (TAI)

TERMO DE ANUENCIA INSTITUCIONAL (TAI)

Declaramos para os devidos fins que estamos de acordo com a execugao do
projeto de pesquisa intitulado “Letramento em Salde Bucal entre Trabalhadores Portuarios
Avulsos Vinculados aoc OGMO de Santos: Uma Intervengao Educativa’, sob a coordenagao e a
responsabilidade do(a) pesquisador(a) Prof(a). Dra. Ana Paula Taboada Sobral , e assumimos
o compromisso de apoiar o desenvolvimento da referida pesquisa a ser realizada nessa
instituicdo, no periodo de 01/10/2025 a 28/11/2025, apés a devida aprovagdo no Sistema
CEP/CONEP.

Santos, 01 de agosto de 2025.

S

\ SMJ/&U
Glauciéry\X. de C C Lugarinh
Gerente de Saude Ocupaciona

Glauciéry Lugarinho
Gerente de Saude Ocupacional e Seguranga do Trabalho

Termo de Anuéncia Institucional Pag. 1/1
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ANEXO 7- PALESTRA EDUCATIVA: “HIGIENE BUCAL E
LETRAMENTO EM SAUDE”

5 UNIMES

LETRAMENTO EM SAUDE BUCAL DOS TRABALHADORES
PORTUARIOS AVULSOS VINCULADOS AO OGMO DE
SANTOS: UMA INTERVENCAO EDUCATIVA SAUDE

BUCAL?

OQUEE
LETRAMENTO
EM

POR QUE
FALAR DE
SAUDE
BUCAL?

VOCE CUIDA

DA SUA
SAUDE
BUCAL?
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ANEXO 8 - CAPITULO PUBLICADO NO E-BOOK

Letramento em salde bucal:
desafios e perspectfivas para
trabalhadores portuarios

Ugia Maria Gongalves Rodrigoes Xavier
Progoma e Moo Profissond em Soice & Mo Arrteerde
Universcode Mabopoiliaons de Sortos. 5P, el
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