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Resumo

A atuag@o interdisciplinar permite melhor desenvolvimento infantil. Objetivo: Promover a saude
infantil e prevenir os disturbios alimentares e miofuncionais orofaciais de criangas frequentadoras de
creches de Lagarto, Sergipe. Métodos: Trés creches municipais de Lagarto foram convidadas a participar
da proposta e os responsaveis assinaram termo de consentimento livre e esclarecido — TCLE (CEP
270.079). Participaram de triagem interdisciplinar e retriagem dos aspectos miofuncionais orofaciais
apenas as criangas cujos familiares assinaram o TCLE (n=163) e participaram das atividades de extensao
(n=293). As criangas, de ambos os sexos, apresentaram idades entre 2:1 e 5:11 anos. Atividades realizadas:

ficinas interdisciplinares; murais; observacao e orientacdo infantil em situacdes do cotidiano;
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orientagodes e palestras (90 pais e 23 professores) e constru¢do de material didatico para os educadores.
Resultados: nas triagens interdisciplinares foi constatada normalidade na maioria dos participantes
(aspectos nutricionais - 69,4%, extra e intraorais e tonus — 73,4%), sendo propostas oficinas para o
aprimoramento das fun¢des com piores escores nas triagens (mobilidade — 85,5%, mastigagio e respiracdo
—83,2%). As criangas aderiram a proposta das Oficinas. Houve adesdo de 10% dos familiares nas palestras
e os manuais didaticos foram distribuidos. Houve melhora (82,85%) ap6s retriagem. Aquelas criangas que
permaneceram com alteragdes foram encaminhadas para tratamento. Conclusao: A analise das demandas
nutricionais ¢ miofuncionais orofaciais em pré-escolares permitiu a execugao de ac¢des interdisciplinares
de prevengdo e promogdo de saude com éxito. A¢des integradas entre Fonoaudiologia e Nutri¢do sao
importantes para o aprimoramento da qualidade de vida da comunidade e a parceria formalizada com a
Educagao possibilitou fomentar e incentivar a proposta de Escolas Promotoras de Saude.

Palavras-chave: Promogdo da Saude; Prevengdo de Doengas; Sistema Estomatognatico;
Fonoaudiologia; Programas de Nutri¢ao.

Abstract

Multidisciplinary work promotes better child development. Objective: To promote child health and prevent
nutritional disorders and myofunctional orofacial disorders in children attending the daycare center of Lagarto,
Sergipe. Methods: Three daycare centers in Lagarto were invited to participate in the proposal and the guardians
signed a free and informed consent - (FIC - CEP 270 079). Participated in interdisciplinary screening only children
whose parents signed a FIC (n = 163) and participated at extension activities (n=293). The children, of both genders,
aged between 2:1 and 5:11 years old. Activities performed: interdisciplinary workshops and screening; murals;
child guidance and observation in everyday situations, guidelines and lectures (90 parents and 23 teachers) and
construction of teaching material for educators. Results: The interdisciplinary screening was observed as normal
in most participants (nutritional aspects — 69.4%, extra and intraoral and muscle tonus - 73.4 %), with workshop
proposals for the improvement of functions with the worse scores in screening (mobility - 85.5 %, chewing and
breathing - 83.2 %). The children agreed to the proposal of the Workshops. With an adherence of 10 % of the
relatives in the lectures and textbooks were distributed. There was improvement (82.85 %) after reapplying the
screening. Those children who remained with alterations were referred for treatment. Conclusion: The analysis
of the nutritional and myofunctional orofacial demands in preschoolers allowed the execution of interdisciplinary
prevention and successful health promotion. Actions between Speech Language Pathology and Audiology and
Nutrition are important to improve the community s quality of life and the partnership formalized with Education
enabled to foster and encourage the proposal of Health Promoting Schools.

Keywords: Health Promotion; Disease Prevention; Stomatognathic System; Speech, Language and
Hearing Sciences; Nutrition Programs.

Resumen

La actuacion interdisciplinar permite un mejor desarrollo infantil. Ojetivo: Promover la salud infantil y
prevenir los disturbios de la alimentacion y miofuncionales orofaciales de nifios frequentadores de guarderias de
Lagarto-Sergipe. Métodos: Tres guarderia municipales de Lagarto fueron invitadas a participar de la propuesta y
los responsables firmaron Carta de Consentimento Libre e Esclarecido CCLE (CEI 270.079). Participaron de tria
interdisciplinar y retria de los aspectos miofuncionales orofaciales solamente los niiios cuyos familiares firmaron la
CCLE (n=163) y participaron de las actividades de extension, (n=293). Los nifios de ambos los sexos presentaron
edades entre 2:1y 5:11. Actividades realizadas: tria y talleres interdisciplinario; murales; observaciony orientacion
infantil em situaciones del cotidiano, orientaciones y charlas (90 padres y 23 profesores) y construccion de material
didatico para los educadores. Resultados: en las trias interdisciplinares fue constatada normalidad en la mayoria de
los participantes (aspectos nutricionales — 69,4%, extray intra-oraly tonus — 73,4%), siendo propuestas talleres para
la mejoria de las funciones con peores resultados em las trias (mobilidad—85,5%, masticacion y respiracion—83,2%).
Los nifios adherieron a la propuesta de los talleres. Hubo adhesion de 10% de los familiares en las charlas y los
manuales didaticos fueron distribuidos. Hubo mejora (82,85%) después de la tria. Los nifios que permanecieron
com alteraciones fueron encaminados para tratamiento. Conclusion: El andlisis de las demandas nutricionales y
miofuncionales orifaciales en pre escolares permitio la execucion de acciones interdisciplinares de prevencion y
promocion de salud de forma exitosa. Acciones integralizadas entre Fonoaudiologia y Nutriciony son importantes
para la mejoria de la calidad de vida de la comunidad y el trabajo formalizado con la Educacion posibilité fomentar
e incentivar Escuelas Promotoras de Salud.

Palabras clave: Promocion de la Salud: Prevencion de Enfermedades, Sistema Estomatognatico,
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Introducao

Agdes promotoras de saide em instituicdes
educacionais devem ser permanentes a fim de
favorecer o desenvolvimento de capacidades,
aquisicdes e competéncias de cada individuo e
da comunidade; propiciar o desenvolvimento de
habitos saudaveis, bem como favorecer o exercicio
da cidadania'.

Ao se intervir precocemente, podem-se evi-
tar ou minimizar alteragdes em um determinado
individuo, grupo, comunidade ou ambiente?, pre-
venindo possiveis desvios do desenvolvimento e a
instalagdo de distarbios.

A parceria entre creche, familia, educadores,
gestores e profissionais da satde faz-se necessaria
para que diferentes a¢des possam ser planejadas,
como palestras, triagens, atividades ludicas com as
criangas, capacitag@o aos educadores entre outros,
a fim de propiciar promogao de satde e prevengdo
dos disturbios da comunicagao, principalmente em
pré-escolares®,especialmente das fungdes essen-
ciais a vida que podem ficar comprometidas, como
arespiragdo, a mastigagao, a sucgao ¢ a degluticdo.

Os indices de disturbios miofuncionais oro-
faciais revelados pela literatura apontam para a
necessidade de interven¢do, como em estudo*
que demonstrou alteragcdes em 84% da amostra
composta por criangas entre cinco e oito anos. A
prevaléncia de habitos orais deletérios em criangas
recifenses (n=970) com idades entre cinco e doze
anos de idade, de ambos os sexos, foi de 60,8%>
e, em realizado em Juiz de Fora, Minas Gerais,
com cinquenta criangas € seus respectivos pais, o
percentual foi maior, igual a 92%°.

Pesquisadores”!? tém se preocupado com a
possibilidade da influéncia dos distarbios nutricio-
nais nos aspectos fonoaudioldgicos.

Escolares com idades entre seis e dez anos
foram avaliados quanto ao modo respiratorio e
o estado nutricional. Os respiradores orais tive-
ram maiores alteragdes no sono, diminui¢do da
ingestdo de carboidratos ¢ aumento da ingestdo
de lipideos. No entanto, os autores’ ndo encon-
traram dados suficientemente consistentes que
apontassem associagdo entre a respiracao oral e o
estado nutricional. Pesquisa com tematica diferente
(envolvendo linguagem e nutrigdo) também nao
encontrou associagdo entre estado nutricional e o
aspecto fonoaudiologico observado, qual seja, o
desenvolvimento da linguagem. Apesar do exposto,

pesquisadores® acrescentaram que os percentis
entre estatura/idade e peso/idade apresentaram ten-
déncias a resultados menores no grupo de criangas
com disturbio de linguagem.

Ja em pesquisa de revisdo de literatura’, foi
relatada relagdo entre o modo respiratorio alterado
¢ a modificac¢@o no processo geral de alimentagao,
revelando dificuldades no olfato, paladar e distur-
bios miofuncionais orofaciais que poderiam refletir
no estado nutricional.

Outro estudo' revelou que escolares subnu-
tridos no periodo crucial do desenvolvimento do
sistema nervoso central apresentaram alteragdes
cognitivas perduraveis mesmo apds recuperagao
nutricional. Tais criangas apresentaram dificul-
dades escolares, no processamento fonoldgico e
auditivo e foram, segundo a autora, prejudicadas
pela subnutricao.

Desta forma, agdes interdisciplinares entre a
Nutri¢do e a Fonoaudiologia merecem atengdo das
respectivas categorias profissionais.

Pesquisadores!'"" evidenciaram que praticas
simples ¢ com o envolvimento de diferentes atores,
como familia, educadores, agentes comunitarios da
saude e os proprios pré-escolares, podem favorecer
o bom desenvolvimento do complexo cranio-oro-
-cervical, no intuito de promover a satde e prevenir
os distirbios miofuncionais orofaciais durante a
fase pré-escolar. Entretanto, ndo existe programa
brasileiro especifico na rede publica de ensino com
foco preventivo na area de motricidade orofacial'®.

Em relag¢do a nutri¢do, a educagao alimen-
tar e nutricional ¢ uma estratégia que se mostra
eficiente para aprimorar o Programa Nacional
de Alimentagdo Escolar (PNAE) que assegura o
direito humano a alimentagdo adequada'’.

Assim sendo, o objetivo deste trabalho foi
promover a satide infantil e prevenir os distiirbios
alimentares e miofuncionais orofaciais de criangas
frequentadoras de creches do municipio de Lagarto,
Sergipe.

Método

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa (CAAE: 14504313.3.0000.5546), com
assinatura do Consentimento Livre e Esclarecido
pelos responsaveis das criangas. Em virtude do
uso de imagens ¢ gravagdo da fala dos sujeitos
da pesquisa, seus responsaveis leram e assinaram
também termo para uso de voz e imagem.
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A amostra participante da proposta foi advinda
de trés creches municipais de Lagarto, Sergipe,
Brasil, de ambos os sexos e com idades entre dois
e cinco anos.

Em espaco cedido pelas proprias creches (sala
com boa iluminacdo, bem ventilada e com inter-
feréncia minima de ruidos), foi aplicada triagem
fonoaudiolégica em motricidade orofacial, que
contemplava entrevista com pais/responsaveis e
avaliagdo do sistema miofuncional orofacial da
crianga.

O instrumento (formulario) para coleta de
dados foi subdividido em trés partes. A primeira
parte destinava-se aos dados de identificagdo
(nome, data de nascimento, idade, escolaridade), ao
conhecimento do perfil socioecondmico das fami-
lias (renda familiar, grau de instru¢@o, numero de
pessoas morando na casa, se o imével era alugado
ou proprio, qual tipo de moradia, quantos como-
dos - incluindo se eram ventilados, iluminados e a
frequéncia de limpeza, se tinha saneamento basico,
tipo de abastecimento de agua, se tem tratamento de
aguano domicilio, forragdo do chdo e qual o destino
do lixo e grau de escolaridade dos responsaveis).

A segunda parte da proposta foi a triagem
miofuncional orofacial propriamente dita, sendo
utilizado o protocolo de avaliacdo miofuncional
orofacial MBGR!® de forma sintetizada, sendo
utilizadas nesta avaliacdo as medidas de precaugdo
padrdo de biosseguranga'®, como luvas e espatulas
descartaveis, sendo realizadas as seguintes provas
do referido protocolo:

1) Exame extraoral (por inspecdo visual e
registro fotografico), de forma: la) objetiva, com
uso de paquimetro metalico Vonder®, sendo veri-
ficado o tipo e a proporgdo facial ¢ 1b) subjetiva,
em norma frontal (simetrias ¢ assimetrias), labios
(posicao habitual, forma, comprimento do labio
superior, mucosa interna e presenga de saliva) e em
norma lateral, o tipo facial (I - reto, II - convexo
ou III - concavo) e o angulo nasolabial (proximo a
90°, agudo ou obtuso).

2) Exame intraoral (por inspe¢@o visual, uso
de lanterna, de espatula e com registro fotogra-
fico), sendo verificados os labios (mucosa com
ou sem feridas e frénulo superior), a mucosa das
bochechas (observando-se marcas dentarias, linha
Alba e presenca de feridas), a lingua (posi¢do
habitual, simetria, mucosa e frénulo sublingual),
o palato duro (profundidade e largura), o palato
mole (simetria e extensdo), a uvula (com ou sem

desvios, fissura — Gvula bifida, extensdo entre
outros), as tonsilas palatinas (presenca, tamanho,
coloragdo e posicionamento), os dentes (quanti-
dade, presenca ou ndo de falhas dentérias, estado
de conservacao), a gengiva (estado de conservagao)
¢ a oclusdo (presenca de alteragdes horizontais,
verticais ou transversais). Cabe ressaltar que, em
relag@o a inspegdo visual da oclusdo, foi observada
a relagdo anteroposterior dos molares deciduos, o
relacionamento dos caninos deciduos® e ainda as
alteragdes horizontais (mordida de topo, sobres-
saliéncia e mordida cruzada anterior), verticais
(mordida de topo, sobremordida, mordida aberta:
anterior e posterior), transversais (mordida cruzada
posterior direita ou esquerda) e os desvios da linha
média (para a direita ou esquerda).

Para a inspecdo dos dentes e oclusdo, discen-
tes do Curso de Odontologia, sob a supervisdo
de um Ortodontista, em conjunto com os de
Fonoaudiologia que participaram do projeto, rea-
lizaram tais observagdes, sendo que anteriormente
haviam participado de um Curso de Capacitacao
de 45 horas ministrado por Professor Especialista
em Ortodontia ¢ uma Fonoaudiologa com curso de
especializacdo em Motricidade Orofacial. Todas
as criangas foram fotografadas e analisadas pelos
respectivos especialistas.

3) Mobilidade: de labios, lingua, bochechas,
véu palatino e mandibula - por solicitacdo verbal
e, no caso de dificuldade de compreensdo ou de
realiza¢do do movimento, por imitagao.

4) Tonus: de labios, lingua e bochechas (por
palpacao).

5) Triagem das fungdes orais como a respi-
racdo (tipo, modo, fluxo nasal e possibilidade de
uso nasal) — por inspe¢do visual e uso de espelho
milimetrado de Altmann, a mastigacdo — com
o oferecimento de uma fatia de pao francés, a
deglutigdo (de solido —no caso, o pao, e de liquido,
agua, oferecida em copo transparente, em situacao
dirigida) e a fala dirigida, por nomeagao de figuras.

As provas relativas as funcdes orais foram
fotografadas e filmadas, em maquina fotografica
na fungdo de video Sony Cyber Shot, digital (7,2
mega pixels), modelo DSC P200, bem como para
o registro da avaliagdo da postura e da ocluséo.

A somatoria dos escores foi realizada segundo
a literatura'®, sendo possivel a obtengdo de um total
de 189 pontos.

Em concomitancia com as atividades de
motricidade orofacial foi realizada, pelos alunos
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do Curso de Nutrigdo, a triagem nutricional, com
avaliacdo antropométrica com verificacdo das
medidas de peso ¢ altura, sendo determinados os
indicadores de massa corporal total (peso/altura2 -
P/A2) e crescimento linear (altura/idade — A/T) para
analise e comparacdo entre sexo e faixas etarias,
de acordo com a Organiza¢do Mundial de Satude?
para criangas. Foram realizadas duas aferi¢des
para cada crianga e o resultado final foi realizado
pela média obtida. Para a mensuragao do peso, foi
utilizada balanga de plataforma, digital, da marca
WELMY®, calibrada, com capacidade méaxima de
150 Kg, com exatiddo de 0,1 kg.

Para a afericdo da altura, as criancas foram
orientadas a ficarem eretas e descalgas. Foi reali-
zada leitura a partir do uso de fita métrica inexten-
sivel, marca Seca®, fixada na parede, com capa-
cidade maxima de 150 cm e exatiddo de 0,5 cm.

O curso de Nutricao avaliou ainda o cardapio
diario das creches e em dia e horario pré-agen-
dados, forneceram orientagdes (verbais e com
auxilio de recursos visuais) sobre a importancia da
alimentacdo saudavel e da preparagdo dos lanches.

Os resultados foram tabulados e submetidos
a analise estatistica descritiva e analitica pelo pro-
grama SPSS®, utilizando o teste de Kendall’s para
obtencdo de médias e proporgdes, bem como o teste
de Qui-quadrado para a verificagdo de associacdo
entre os resultados. Foi considerado o valor de 5%
(p<a0,05) como nivel de significancia estatistica.

A partir dos resultados com relevancia estatis-
tica, as atividades foram desenvolvidas, planejadas
e executadas sob a forma de Oficinas (total de dez),
de trés de julho a vinte de setembro de 2013.

As oficinas utilizadas para a promogao e pre-
vengao dos disturbios alimentares e miofuncionais
orofaciais foram realizadas na propria sala de aula
ou no refeitério das instituicdes participantes.
Incluiram atividades de mobilidade de labios,
lingua e bochechas; a conscientizag¢ao do alimento
ingerido, do modo respiratdrio nasal e da masti-
gacdo bilateral alternada, bem como estimulagao
do olfato. Para tanto, foram utilizadas estratégias
de dramatizacdo, leitura de contos, exibi¢ao de
cinema, parodias musicais, jogos, competicdes
entre outros.

Durante as atividades que envolveram o ato
da alimentagdo, no lanche das criancas, por exem-
plo, foram realizadas atividades de observagdo e
intervencdo, quando necessario, com orientagdes
especificas dirigidas a cada situag@o, em relagdo

ao alimento e as fun¢des como a respiragdo, a
mastigacgdo ¢ a deglutigdo.

Para as agoes interdisciplinares de Educagéo
em Saude, murais informativos foram disponi-
bilizados nas entradas das trés creches, ficando
expostos por uma semana, quando o mural era
substituido. Os murais estavam localizados nas
recepgdes de forma visivel e legivel aos educado-
res, gestores, familiares, merendeiras, pessoal dos
servigos gerais, da seguranga ¢ visitantes — para
que pudessem acompanhar o trabalho desenvol-
vido e conscientizarem-se sobre a importancia da
Fonoaudiologia ¢ da Nutrigdo para o desenvolvi-
mento infantil. Os temas tratados nesta modalidade
foram: Fonoaudiologia (defini¢ao e areas de atu-
acdo), alimentacdo saudavel, mastigacdo, higiene
oral ¢ habitos orais deletérios. Foram entregues aos
familiares panfletos informativos sobre respiragao
e alimentag@o para que pudessem ter conhecimento
ampliado sobre tais assuntos.

Ap0s a realizacdo das respectivas oficinas,
foi realizada a retriagem com 140 pré-escolares
e para aqueles que permaneceram com desvios
no desenvolvimento do sistema estomatognatico,
foram efetivados encaminhamentos.

Foi elaborado manual didatico dirigido aos
educadores, com explica¢des relacionadas a respi-
racdo, mastigacdo, degluticao e habitos orais dele-
térios. O manual foi construido com informagdes
retiradas da literatura e trabalhado de forma que
sua linguagem fosse acessivel e com figuras para
complementar o contetido exposto. O respectivo
material foi finalizado em novembro de 2013 ¢
entregue aos educadores (uma copia impressa e
outra virtual — em compact disc, com arquivo em
pdf) em dezembro do mesmo ano.

As devolutivas foram realizadas com os ges-
tores: verbalmente, sob a forma de relatorio e com
uso de recurso power point (do pacote Microsoft®
Office). Com os pais ou responsaveis foi oferecida
devolutiva das atividades desenvolvidas e foram
entregues encaminhamentos para diferentes espe-
cialistas (fonoaudidlogo, otorrinolaringologista,
nutricionista e odontopediatra).

Resultados

Foram triadas 163 criancas, sendo 88 pré-esco-
lares do sexo masculino (53,9%) e 75 do feminino
(46,1%), com idades entre 2:1 e 5:11 (média: 4,43
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+ 1,22), ndo havendo diferenga estatisticamente
significante quanto ao sexo (p = 0,296).

Todas as creches municipais localizavam-se
no centro da cidade de Lagarto, Sergipe, sendo
arejadas, iluminadas e limpas. A maioria dos fami-
liares responsaveis ndo havia concluido o ensino
fundamental (63,77%) e possuia a renda familiar
de até dois salarios minimos (82,44%).

A maioria das criangas apresentou adequagio
do aspecto extraoral e tonus (81,6% e 79,75%,
respectivamente).

Em contrapartida, a maioria dos pré-escolares
apresentou alteragdo intraoral (58,90%), sendo a
conservacdo dentéria e as oclusopatias as altera-
¢des mais evidentes. O mesmo ocorreu quanto a
mobilidade, sendo que os movimentos que envol-
veram lingua, 1abios e bochechas foram os que

Tabela 1: Resultados das triagens em motricidade orofacial dos pré-escolares do municipio de

sergipe, 2013.

Aspectos triados/resultados N % P
. Masculino 88 53,9% 0,236
Género
Feminino 75 46.1%
Exame extraoral Sem alteracdes 133 81,60% 0,000"
Com alteragdes 30 18,40%
_ Sem alterades 67 41,10% 0,000%
Exame intraoral
Com alteragdes 96 58,90%
L 0,000*
0, 3
Mobilidade Sem alteracdes 16 9,82%
Com alteracgdes 147 90,18%
‘ Normal 130 79,75% 0,000
Ténus
Alterado 33 20,25%
X _ Normal 23 14,11% 0,000%
Fungdes Orais
Alterado 140 85,89%

* Teste estatistico Qui-quadrado revelando diferengas estatisticamente significantes.

Em relacdo as fungdes orais, 14,11% nao apresentaram nenhuma alteragao, portanto nao precisaram
fazer a retriagem deste aspecto, sendo verificado que a maioria apresentou alteracdo (85,89%). Das
alteragdes encontradas por fungdo, a mastigacao foi a que apresentou maior ocorréncia de dificuldades.

Tabela 2: Resultados das triagens em motricidade orofacial dos pré-escolares do municipio de

sergipe, 2013.

Respiragao Mastigagao Deglutigao
Resultados/Fungoes
N N Yo N Yo
Normal 125 76,7 a5 58,3 117 71,7
Alterado 38 23,3 68 41,7 46 28,3

Cabe salientar que os escores gerais obtidos foram baixos (com média de 17,11 pontos, de um total

de 189 pontos).

A triagem nutricional (Tabela 3) demonstrou que a maioria era eutréfica (69,4%), enquanto que
25,2% possuiam algum grau de excesso de peso (risco de sobrepeso ou sobrepeso/obesidade) e 5,4%
apresentavam baixo peso. Quanto ao crescimento, apenas uma crianga nao apresentou crescimento linear
adequado para idade. Ndo houve diferenca significante na comparagao entre os sexos (p>0,05).
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Tabela 3: Indicadores de peso corporal e crescimento linear dos pré-escolares do municipio de

lagarto, sergipe, 2013.

Indicadores antropométricos

Masculino Feminino Geral

N (%) N (%) N (%)

Peso/Altura (n=111)
Magreza
Adequado
Risco de sobrepeso
Sobrepeso/obesidade
Altura/ldade (n=111)
Baixa estatura para idade

Adequada estatura para idade

361 3(5,8) 6(54)

41 (695) 36 (69,2) 77 (69,4)

8(136) 9(17,3) 17 (15,3)

7(119) 41,7 11(9,9)

1(1,7) - 1(0,9)

58 (98,3) 92 (100,0) 110 (99,1)

Nas palestras com os pais, muitas duvidas
foram esclarecidas, principalmente quanto as tria-
gens realizadas, aos encaminhamentos, quanto aos
habitos orais e alimentag@o. Os pais participaram
bastante, compartilhando historias e situagdes
vivenciadas relacionadas aos assuntos expostos.

As Oficinas realizadas com as criangas foram,
em sua maioria, bem aceitas pelos participantes.
Quanto aos educadores, duas creches apresentaram
boa aceitagdo, de tal forma que cederam espago ¢
tempo para a realizagdo das atividades planejadas.
Ja em uma das creches foi possivel perceber a resis-
téncia de alguns professores, que ndo dispensaram
os pré-escolares para todas as oficinas oferecidas.
Sendo assim, nem todos os pré-escolares partici-
param da proposta nessa instituigao.

A estratégia de teatro de fantoches, em que
diversos temas foram tratados, proporcionou
melhor aceitag@o por parte das criangas, percebido
pela participagdo com entusiasmo nas atividades
propostas. No teatro envolvendo a mobilidade das
estruturas fonoarticulatorias por meio de onoma-
topeias, as criangas imitaram os sons contempla-
dos. No teatro sobre as consequéncias do habito
de comer depressa, os participantes gostaram da
historia e se divertiram bastante.

Quanto as orienta¢des individuais realizadas
durante a alimentagdo, os pré-escolares, na maio-
ria das vezes, tentaram melhorar seu desempenho
a partir das orientacdes dadas. Cabe ressaltar
que alguns pré-escolares relacionaram a acdo da
observagdo com a histéria contada anteriormente.

O curso de Nutrigdo avaliou ainda o cardapio
diario das creches. Os resultados obtidos foram
discutidos com as merendeiras, que a partir das
orientacdes recebidas, esclareceram duvidas e

implantaram ajustes relacionados a preparagdo
dos lanches.

De forma geral, pode-se inferir que as ativida-
des ludicas foram bem aceitas pelos pré-escolares,
que participaram com motivagdo das oficinas
propostas. Desta forma, pode-se inferir que as ati-
vidades foram realizadas a contento pelas criangas
de todas as creches envolvidas no projeto.

O manual didatico distribuido aos educadores
foi bem aceito e na reunido do encerramento das
atividades académicas declararam ter apreciado a
proposta. Na ocasiao, os familiares também expres-
saram apreco pelos panfletos informativos sobre a
respiragdo e a alimentagao.

Ap6s a realizag@o da retriagem (em 140 pré-
-escolares, tendo em vista que 23 apresentaram
normalidade em todos os aspectos, na situacao de
triagem), quando foi analisado se houve pelo menos
um item com melhoras, pode-se constatar que 116
(82,85%) dos participantes melhoraram em algum
aspecto da retriagem (Tabelas 4 e 5). Cabe ressaltar
que os valores expostos nas tabelas citadas referem-
-se aos resultados obtidos com os pré-escolares
que apresentavam alteragdo no aspecto citado. Por
exemplo, 68 criancas apresentaram alteracdes na
mastigacdo e, apds as acdes educativas em saude,
amaioria melhorou (n=41), representando 21,28%
da amostra de sujeitos com alteragdes nas fungdes
orais (n=140).
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Tabela 4: Resultados da retriagem da mobilidade dos pré-escolares do municipio de lagarto, sergipe,

2013.
. Labios Lingua Bochechas
Resultados/Mobilidade
N Yo N Yo N Yo

N&o melhoraram 32 21,77 32 21,77 31 21,09
Melhoraram 36 24,49 57 38,77 36 24,49
Total de pré-escolares com

alterages de mobilidade na triagem

(n=147) 68 46,26 89 60,54 67 45,58

Tabela 5: Resultados da retriagem das fungdes orais dos pré-escolares do municipio de lagarto,

sergipe, 2013.

Respiracédo Mastigacéao Deglutigédo
Resultados/Fungoes N Yo N Yo N Yo
N&o melhoraram 16 11,42 27 19,28 19 13,57
Melhoraram 22 15,71 41 29,28 27 19,28
Total de pré-escolares com alteracdes
das fun¢bes orais na triagem (n=140) 38 27,13 68 48 56 46 32,85

Aquelas criangas que permaneceram com
atrasos, disfungdes ou desvios foram encaminha-
das para especialistas do Sistema Unico de Saude
do municipio (37,42% para avaliagdo e terapia
fonoaudiologica, 34,35% para acompanhamento
odontologico e 7,36% para avaliagdo e conduta
otorrinolaringolégicas).

Discussao

Sabe-se que a primeira infancia ¢ um periodo
critico para o desencadeamento de varias alteragdes
advindo de maus habitos comuns nesta fase, pois ¢
um periodo de mudangas ¢ aprendizagens em todos
os aspectos da vida do individuo. Como as creches
sdo ambientes onde algumas criangas passam a
maior parte do tempo, devem-se criar ambientes
favoraveis para o pleno desenvolvimento infantil,
sendo necessaria a sensibilizagdo da importancia
de creches promotoras de satide??*,

A literatura®> mostra que ao intervir precoce-
mente, podem-se evitar ou minimizar alteragdes
em um determinado individuo, grupo, comunidade
ou ambiente. Neste sentido, o fonoaudiologo e o
nutricionista tem um papel essencial na preven-
¢do de disturbios da comunicagdo e nutricionais,
respectivamente, uma vez que podem realizar
trabalhos preventivos ¢ de detec¢do precoce de
fatores de risco que possam interferir no desen-
volvimento infantil. Além disso, podem realizar
orientacdes, triagens, encaminhamentos, pesquisas
entre outras acgoes.

Os programas de satude do escolar, como o rea-
lizado neste trabalho, contribuem para minimizar
os impactos que esses problemas podem trazer para
satde infantil, sendo necessario estimular a parce-
ria de escolas/creches com institui¢des de ensino
superior, propiciando beneficios mituos a ambos os
envolvidos, enfatizando-se, ademais, uma forma-
¢do em Saude de um futuro profissional preocupado
com os problemas locorregionais de seu entorno,
além de a possibilidade de um nimero maior de
pesquisas e atividades de extensdo, que propiciam
o empoderamento da propria comunidade.

Desta forma, para que projetos voltados para a
satde do escolar sejam exitosos, faz-se importante
a fomentacdo de parcerias entre os profissionais
da Saude, as Institui¢des de Ensino (no caso, as
creches, incluindo gestores, educadores e equipe
técnica) e as familias. O intuito ndo ¢é o assisten-
cialismo em Saude, mas a adog@o de uma postura
colaborativa e de corresponsabilidade entre todos,
em prol de uma melhor qualidade de vida a todos os
envolvidos. Alguns autores ratificaram o exposto,
ocorrendo relatos da diminui¢do de problemas
relacionados as mas oclusdes dentarias e melhora
na higienizagdo bucal, por meio de orientagdes®!'.

Assim, diferentes agdes podem ser planejadas,
como palestras, triagens, atividades ludicas com
as criangas, capacitagdo dos educadores, entre
outros, a fim de propiciar promogao de satude e
prevengdo dos disturbios da comunicagdo em bebés
e pré-escolares.
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O planejamento das ac¢des requer o conheci-
mento do espaco ¢ das demandas locais. Por tal
motivo, as entrevistas com gestores ¢ a aplicagdo
da triagem foram planejadas e, desta forma, agdes
especificas foram executadas.

A partir dos resultados obtidos nas triagens em
motricidade orofacial, constatou-se que a maioria
das criangas ndo apresentou alteracdo extraoral
e de tonus. Estudos similares corroboram tais
achados, em que foram avaliadas 120 criangas,
dentre as quais 64,2% apresentaram tonus de
labios adequado com boa mobilidade ¢ 35,8% de
tonus de labios alterado com mobilidade prejudi-
cada e 74,5% com tonus e mobilidade da lingua
adequados®. Em contrapartida, pesquisadores?
constataram, em 50 criangas entre cinco e oito anos,
tonus alterado da musculatura orofacial em 70% da
amostra, embora o grupo de pesquisa tenha sido
com idade superior ao deste estudo.

Quanto aos aspectos intraorais percebeu-se
alteracdo na maioria dos pré-escolares, sendo a
conservacdo dentaria e as oclusopatias as mais
evidentes. Autores* comprovaram que 70% das
criangas avaliadas possuiam ma oclusdo dentaria.
Os habitos orais deletérios sdo considerados um
fator de risco e de grande influéncia no desencade-
amento de alteragdes oclusais, visto que autores®
evidenciaram que a maioria da amostra do estudo
(78,38%) utilizou mais de um habito oral deletério,
acarretando alterac¢des oclusais.

A presenca de habitos orais deletérios gera
desequilibrio muscular nas estruturas orofaciais
e ma oclusdo dentaria, afetando diretamente as
fungdes orais como a degluti¢do, a mastigagdo e
a fala?’?,

No presente estudo ficou comprovado que
85,89% das criangas triadas apresentaram algum
tipo de dificuldade quanto as fungdes orais, sendo
que a mastigagdo e a respiragdo foram as fungdes
com maiores ocorréncias. O mesmo ocorreu quanto
amobilidade, sendo que os movimentos que envol-
veram lingua, labios e bochechas foram os que
demonstraram maior prevaléncia de dificuldades.
Cabe ressaltar que uma das limitagdes deste estudo
foi a ndo inclusdo de estratégias para o conheci-
mento dos habitos orais deletérios dos pré-escolares
participantes. Por tal motivo, foi elaborado projeto
de pesquisa de iniciagdo cientifica para tratar desse
assunto e, assim, auxiliar na minimizacéo de dis-
turbios nutricionais e miofuncionais orofaciais em
pré-escolares.

A possibilidade de avaliacdo das demandas
de instituigdes infantis de forma interdisciplinar,
bem como o planejamento ¢ execugdo de agdes
integradas entre a Fonoaudiologia e a Nutrigao
foram importantes tanto para a formagao em Satde
ja que fomenta a construgdo de conhecimentos
menos fragmentados e, portanto, mais globaliza-
dos, quanto para uma praxis diferenciada e coletiva.

A influéncia dos aspectos nutricionais nos
fonoaudioldgicos ou vice-versa ainda carece de
investigagdo mais aprofundada, pois enquanto
alguns pesquisadores ndo observaram impactos sig-
nificativos, porém tendenciosos’#; outros encontra-
ram resultados que evidenciaram tal interrelagao®!°.

Apbés a analise dos dados e verificagdo
das maiores dificuldades das criancgas, tanto na
Fonoaudiologia quanto na Nutri¢ao, foram feitas
intervengdes ludicas com intuito de promover
melhorias com relagdo as dificuldades encontradas.
O estudo reforgou que estratégias de conscientiza-
¢ao por meio de atividades ludicas sdo eficazes para
a eliminagdo de habitos orais em criangas, como
citado pela literatura'.

A devolutiva aos pais dos pré-escolares e aos
profissionais das creches ocorreu com intuito de
dar um retorno do que foi feito com as criangas e
orienta-los quanto as condutas a serem estabeleci-
das em cada situagdo. Pesquisadores' afirmaram
que o sucesso do trabalho estd relacionado com
a colaboragdo e a participacdo dos pais e com a
conscientiza¢do adquirida pelas criancas. Portanto,
para que estes aspectos sejam automatizados, ha a
necessidade de que educadores e familiares deem
continuidade ao processo iniciado.

O ideal é que as agdes realizadas ocorram
no ambito interdisciplinar, uma vez que somente
desta forma a visdo integral do individuo pode
ser contemplada. Tais praticas requerem esforgo
constante da equipe para reunides de planejamento,
execugao e alinhamento estratégico das agdes a
serem desenvolvidas, o que dispende tempo ¢
necessidade de colaboragdo para a construgdo de
um trabalho em equipe.

Nesse sentido, autores?® comentaram que
apesar de profissionais da Odontopediatria,
Ortodontia, Fonoaudiologia, Psicologia e Pediatria
reconhecerem a importancia do trabalho conjunto
para a remogao de habitos orais deletérios, existe
pouca interag@o interdisciplinar para a superagdo
deste problema tanto na preven¢do quanto na
reabilitacdo.
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demonstraram maior prevaléncia de dificuldades
(90,18%)

Aimplantagdo de Escolas Promotoras de Saude
deve considerar ndo exclusivamente a satde do
escolar, mas deve superar os limites da escola a fim
de estimular a intersetorialidade, estendendo suas
acdes a diferentes sujeitos, com histdrias e papéis
sociais distintos, como demais membros da familia
e profissionais, de forma integrada com as Equipes
da Saude da Familia (ESF)*. A integracdo com a
ESF ainda nao foi realizada, sendo uma fragilidade
a ser enfrentada.

A presente pesquisa-agao fomentou a pri-
meira parceria dos Cursos de Fonoaudiologia e de
Nutri¢ao da Universidade Federal de Sergipe com
a Secretaria de Satde do Municipio de Lagarto,
Sergipe e aproximou docentes e discentes da reali-
dade local, favorecendo a constru¢do de ambientes
promotores de Satde ¢ a elaboragdo de pesquisas
na area.

Conclusao

Pode-se perceber que a atuagdo do fonoaudi-
6logo e do nutricionista em creches necessita de
subsidios epidemiologicos para a implementago
de agdes, sendo sua intervengdo bastante ampla,
indo desde um bom diagnostico institucional pas-
sando pela orientacdo a pais, professores e equipe
escolar, pelos encaminhamentos para as criangas,
até a execugdo de acdes educativas interdiscipli-
nares em saude.

Tais acOes educativas produziram efeitos
benéficos aos pré-escolares participantes, uma vez
que foi possivel constatar que apos a aplicagdo da
retriagem fonoaudioldgica, a maioria (82,85%)
apresentou melhora em algum aspecto anterior-
mente alterado.

A alta prevaléncia de distarbios miofuncionais
orais no grupo estudado aponta para a necessidade
de aprofundamento de estudo interdisciplinar rela-
cionado aos habitos orais deletérios nas instituigoes
participantes da pesquisa.

Ademais, agdes interdisciplinares entre a
Fonoaudiologia ¢ a Nutri¢do agregaram conhe-
cimento a todos os envolvidos, evidenciando que
praticas promotoras de satide sdo possiveis quando
profissionais da Satide engajam-se pro-ativamente
em agoes coletivas em prol da construgdo de ins-
tituicdes que se preocupam com a qualidade de
vida infantil.
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