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Introducao
o ]

e Estudos de coorte de nascidos vivos tém
contribuido significativamente para a melhor
compreensao dos riscos sociais e bioldgicos a
saude, acumulados ao longo do ciclo vital,
sobre as condicOes de saude anos mais tarde,
incluindo hipertensao, doencas
cardiovasculares, diabetes, neoplasias dentre
outros dgraVoOsS («un & Ben-shiomo 1997).



Estudos de coorte de nascimentos de base
populacional

e Raros fora dos paises desenvolvidos;

e Em paises subdesenvolvidos existem apenas 3 com n2

1.000 criancas acompanhadas por 10 anos ou mais (Harbham et al.
2006)

e Pelotas, RS: 1982, 1993 e 2004.

e Apenas 3 investigaram saude bucal:
- Dunedin, NZ, 1972 (Poulton et al. 2002; Thomson et al. 2004)
- Pelotas, BR, 1982, 1993 (Peres et al. 2005, Peres et al. 2007)



Objetivos

GERAL.:
]

Estimar a prevaléencia e a gravidade dos
principais problemas e condigoes bucais e seus

determinantes do nascimento a vida adulta, em
Pelotas, RS, Brasil.




Meéetodo Pelotas, RS, Brasil

Populacao 323.158 habitantes,
93% urbana (IBGE 2000)

Agricultura, comercio, pecuaria,
centro universitario

América do Sul

Regiao empobrecida

Mortalidade infantil 14/1.000 NV

T

elotas




Takl= 1

Principal phases of the Pelotas Birth Cohort Study.

Year Target population Main sampling strategy Mean age Mumber of subjects Losses to
Desoripticn Mumbesr (range) Interyi ews Deceas=d™  follow-up (%)°

All hospital births in
the city from Januarg-
December 1782

Craily visits to all 0 L914 0 -
city hospitals

Wisit to addresses 1.3 mo. (2-18) 1,457 bé 207
chtained in hospital

All children bom from
January-April 1982

all cohort child ren Canzus of all 70,000 19.4 mo. (12-29) 4,934 227 12.8

housshalds in the city

All cohort childr=n Cansus of all 80,000 430 mo. (35.4-53.0) 4,742 237 15.9

housshalds in the city

20% of cohort
aclol ascerts

Wisits to houssholds based 131 yr (12.5-13.7) 715 47 a0
on the addresses collectad
in prEvious visits

27% of cahort
adalescants

Wisits te all houssholds in 14.7 vr. (14.0-15.4) 1,074 70 28,2
a systematic sample of 27%
of the city's census tracts

Stratified sub-sample of & 15-1% yr. 76 - -
census tracts from those

visited in 1997; random sampls

of 12 subjects in each tract

Ethnographic study

Al male cobort
adaol escents

Identification of adolzscents 12.2 yr. (1761910 2,250 143 211
attending the compulsory
Army recruaitment exam ination

27% af cohort
adol escemts

Wisits to all households in 12,9 yr. (18.1-19.7 1,031 71 31.0
a systematic sample of 27%
of the city's census tracts

* This includes those known to be dead at the time of the 1983, 1984, 1984, and 2000 visits, and 27%
sk thmea beearn #o b Adased st tha e of tha 1997 arel 20001 sizite



Nascimentos n= 6.011

_ Todos nascidos vivos
Estudo Perinatal n= 5.914 “" | nazonaurbanada
| cidade

1983 n= 1.457
I

1984 n= 4.934

1986 n= 4.742

1995 n= 715
l

Sub- amostra dos 15 anos ™ 1997 n=1.076

S S 1
, | 2000 n=2.250
Saude Bucal n= 900 ............... _l .............. ]
\ ~ 2001n=1.031 |
................. R

Saude Bucal n=888 - 2006

(taxa de resposta: 81,2%)



Tabela 2 Informacdes coletadas no Estudo de Saude Bucal (ESB-06), aos 24 anos
idade. Coorte de nascidos vivos em 1982, Pelotas, RS.

Condigoes analisadas Indices/Critérios/ Variavel/Categorias




Método

Equipe de campo:
8 examinadores

8 entrevistadores
5 supervisores

Treinamento e calibragdo: Janeiro/2006

eEstudo piloto: 10% amostra

Aprovacao pelo comité de ética;

Obtencao de autorizacao para a realizacao do ESB (equipe de apoio);
Trabalho de campo (dados clinicos e nao clinicos): fevereiro a marco/2006;
Visita domiciliar;

Encaminhamento para a clinica odontolégica da UFPel.



RESULTADOS

Tabela 3: Caracteristicas da amostra na coorte original (1982) e sub-estudos de saude
bucal de 1997 (ESB-97) e 2006 (ESB-06). Pelotas, RS.

Variaveis Coorte original ESB-97 ESB-06
(n“=5.914) (n°=888) (n“=720)
n (%) n(%) n(%)
Sexo
Masculino 3075141 4805411 374506
Feminino 2.876 (48,6) 408 (45,9) 341 (47 4)
Cor da pele’
Brancos 4.851(82,1)  831(721) 505(71,2)
Negros (Pretos + Pardos) 1.080 (17,9) 244 (27,9) 204(28,8)
Renda familiar (salarios minimos”)
>10 30 (4,3) 170(194) 77 (111}
6,1-10 49 (5,5) AHid R 5
3,1-6,0 i gl Sl
1,1-3 457 (51,7) 224 (25,6)  195(28,0)
<1 161 (18,2) 59 (6,7) 33 (4,7)




CPOD=5,6

Tabela 3: Caracteristicas da amostra na coorte original 11982| e sub-estuclos de saude

bucal de 1997 (ESB-97) e 2006 (ESB-06). Pelotas, RS. !1997 2006

Carie dentaria (CPO-D= 1) - 809 (91,1) 657 (91,3)
Carie néo tratada (componente Cz1) - 666 (75,0) 355 (49,3)
Dentes perdidos (componente Pz 1) - 179 (20,2) 301 (41,8)
Dentes restaurados (componente Oz 1) - 461 (51,9) 527 (73,2)
Dentes saudaveis - 227 (31,5)
Sangramento - - 270 (37,5)
Calculo dentario - 629 (87 ,4)
Bolsa periodontal (rasas + profundas) - - 24 (3,3)
Dor dentaria : . 164 (22,8)
Lesdes de tecido mole (pelo menos 1 - 69 (7,8) 168 (23,3)
les@o presente)

Restauracoes posteriores insatisfatorias - - 230 (10,6)
Oclusonatias graves - 281 (31.8) -
Escovacdo dentaria 2 2 vezes ao dia : 600 (68,8) 667 (94,3)
Consulta odontologica no ultimo ano - 477 (53,7) 384 (55,6)
Local da tltima consulta odontolégica®

Consultério particular/convénio - 259 (564.4) 267 (69,7)
FPosto de saude . 74 (15,5) 64 (16,7)
Outros - 143 (30,1) 52 (13,6)

* coorte original: cor da pele da mée. Em 1997 e 2006:cor da pele auto-referida

* salario-minimo: coorte ao nascimento e em 1997 equivalente a US$100,00, em 2006 igual a US$168,00

=

sem informacao.
9 n=476 (ESB-97) e n=383 (ESB-06)

coorte original & ESB-06: maximo de 29 individuos sem informacao. ESB-97:maximo de 23 individuos



Presenca de agravos bucais e comportamentos relacionados a saude bucal e
uso de servicos segundo grupos de renda familiar o nascimento (p de
tendéncia). Pelotas, RS, 2006.

A B
60,0 - 60 1
50,0 - | a0 - ]
40,0 - 40 1
& 30,0 & 30
20,0 - 20 4 R
10,0 - 10 -
0,0 - ' 0
Dor dentaria (p=0,013)  Lesdo de tecido mole Todos os dentes Sangramenta (p=0,08) Todos os dentes Caleula (p=0,188)
(p=C.878) presentes (p=0,088) saudaweis (p<0.001)

B Renda familiar em salario minimo 1 B Renda familiar em salario minime 1,1-3.0
B Renda familiar em salario minimo 3,160 o Renda familiar em salario minima §,1-10,0
0 Renda familiar em salario minimo =10



Presenca de agravos bucais e comportamentos relacionados a saude bucal e
uso de servicos segundo grupos de renda familiar o nascimento (p de
tendéncia). Pelotas, RS, 2006.

| =N

_ _ ' Escovag&o dentaria Consulta Utilizagdo do SUS na
CESEDE';' Penrd;:]j H,EEJ‘;LEE?':' CPOD (p=0,554) == 2 ¥ ao dia odontolégica no Gltima consulta
(p<0,001) (p<0,001) (p=<0.001) (p=0,173) (iltimo ana (p=0,002) (P=0,002)
B Renda familiar em salario minima <1 B Renda familiar em salaric minimo 1,1-3,0

B Renda familiar em salario minimo 3,1-6,0 o Renda familiar em salario minimo 6,1-10,0
o Renda familiar em salaric minimao =10
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Proximos passos:

Investigar a trajetoria socioeconomica (renda e trabalho) e
seu impacto sobre o comportamento, agravos e uso de

servico.

Analisar a incidéncia dos agravos e fatores associados
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