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INTRODUCAO

Acdes de educacdo em saude envolvem um conjunto de praticas sociais transformadoras, que conduzem
mudancas comportamentais, em vistas a promocdo da qualidade de vida, estimulo a autonomia e protagonismo dos
individuos no manejo da prépria satde. No ambito da Odontologia essas atividades educativas exercem papel fundamental
na motivacao dos pacientes, estimulo a independéncia e adocdo de novos habitos em salde bucal?.

Estudos mostram que somente as instru¢Bes de higiene bucal séo insuficientes para proporcionar mudancas
significativas na saude bucal e no controle de placa, que pode ser alcangado com mais sucesso quando essas instrucdes
sdo acompanhadas de ilustracdes escritas e visuais?. Assim as tecnologias digitais com suas abordagens multimidias
interativas e atraentes tém se apresentado apropriadas para comunicar e motivar os pacientes?.

A adeséao dos pacientes € uma parte essencial para melhorias na higiene bucal, e tecnologias, como notificagGes
de celular aplicativos/mensagens SMS, podem ser usadas para aumentar significativamente a adesé@o do paciente e
diminuindo assim o acimulo de placa e a inflamagédo gengival®. Em comparagdo com as abordagens tradicionais,
tecnologias multimidias com abordagens e materiais interativos sdo visualmente mais atraentes e apropriados para
comunicar e motivar pacientes?.

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) de 2011, a mHealth tem como defini¢éo, praticas médicas e de
saude publica suportadas por dispositivos moveis, dentre eles: celulares, tablets, dispositivos de monitoramento de
pacientes, Personal Digital Assistent (PDA) e outros dispositivos sem fio °.

A idade por si s6 ndo deve ser considerada uma barreira para o uso de um aplicativo, pois a literatura mostra que
0s recursos de navegacao visualmente claros e personalizados sdo o0 elemento mais atrativo que orienta 0 uso de um
aplicativo pela populacdo mais velha®.

O uso de tecnologias digitais mHealth pode ampliar o alcance e a efetividade das acdes de promocédo da saude
bucal, potencializando as a¢des de promocao da saude bucal ampliando 0 acesso e a adesao dos pacientes. Ha evidéncias
de que o uso de tecnologias digitais e da teleodontologia sdo vélidas na prestacdo de cuidados bucais e podem auxiliar
formuladores de politicas e dos profissionais de odontologia na tomada de decisdes. Desta forma, o objetivo desta pesquisa
foi avaliar a efetividade das tecnologias digitais mHealth para promogéo da satde bucal.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao sistematica de literatura de acordo com Preferred Reporting items for Systematics Review
-PRISMA”.

A pergunta norteadora da pesquisa foi “Qual a efetividade das tecnologias digitais mHealth para promogéo da
salde bucal comparada com agbes de promogdo da saude tradicionais?” Esta pergunta orientou a organizagao a
estratégia de busca e a exploragdo das bases eletrénicas de dados que foram utilizadas nesta pesquisa.

Os critérios de inclusdo foram definidos nos componentes do acrénimo PICO (Population, Intervencdo,
Comparador e Desfecho), onde cada letra representou um componente da pergunta, de acordo com os interesses da
pesquisa:

P= Populacdo em geral

I= Tecnologias digitais/mHealth

C= Métodos tradicionais

O=Promocao da saude bucal

Os critérios de elegibilidade dos participantes, intervengdes, comparacdes, resultados e desenho do estudo nestas
sinteses qualitativas foram os seguintes:

Critérios de incluséo: (1) Ensaios Clinicos Randomizados (ECR), ECRs de cluster ou grupo: (2) estudos publicados
de janeiro de 2013 até dezembro de 2023; (2) estudos completos disponiveis para download gratuito; (3) sem restricao de
idiomas e pais; (4) estudos que analisaram o uso de tecnologias digitais mHealth para promoc¢éo da saude bucal, em
comparagdo com métodos convencionais, E-learning, como ensino a distancia, webinars online e educagcdo em salde
bucal por meio de telefones celulares e aplicativos méveis (apps); (5) se comparou tecnologias digitais mHealth com outras
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acOes de promocao da saude, (6) se tinham testes estatisticos claros para comparar. Critérios de exclusédo: foram excluidos
artigos de opinido e preprints. (artigos ndo revisados por pares), e estudos que ndo avaliaram indice de placa, indice
gengival, conhecimento sobre salde bucal, a atitude em relacdo a saude bucal e a pratica de saude bucal.

Os artigos foram pesquisados em fontes de estudos primarios nas bases de dados eletronicas: PubMed, da
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) (https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed; Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saulde (LILACS); Scientific Electronic Library Online SciELO
(http://lwww.scielo.org/php/index.php); Scopus (http:/Avww.scopus.com/) e Web of Science
(http://apps.webofknowledge.com/). Para modular a pesquisa foram utilizados os operadores booleanos “OR” e “AND”.

Os dados foram extraidos dos estudos identificados
nas bases de dados selecionadas e digitados em arquivo
Excel (Microsoft, EUA) para triagem e registro dos critérios
de elegibilidade. Este processo foi realizado de forma
independente, por dois revisores (BCF; LRS); e artigos

Formulagao da Pergunta norteadora
da pesquisa

| | Definic3o da pergunta e Estratégia

Artigos identificados nas bases de Aplicagdo filtros: Artigos do tipo ECR, Periodo
duplicados e fora do escopo da pesquisa foram excluidos dados eletrénicas n= 2853 de busca (janelro de 2013 até dezembro de
e , . , 2023)
utilizando o software Rayyan. Os dados extraidos incluiram: }
autor, ano de publicacdo, pais, intervencdo analisada e Aeten rlevantas apée apicagha dow Artigos duplicados (n=292)
comparada, populacdo/anos, desfecho analisado, e (n=1457) Artigos quentc que s estavem ralecianados

ao tema da pesquisa (n=736)

conclusdo. As divergéncias foram resolvidas por meio de
discusséo ou com um terceiro revisor (DPQ).

Artigos relevantes identificados nas Artigos excluidos apds leitura dos titulos e
bases de dados submetidos a triagem

(n = 449)

resumos (n=415)

RESULTADOS E DISCUSSAO

Este estudo objetivou analisar a efetividade das
tecnologias digitais mHealth para promocéo da saude bucal
comparada com ac¢des de promocgéo da salde tradicionais.
De acordo com a estratégia de busca utilizada foram
encontrados 1457 artigos potenciais, e apds aplicacdo dos
critérios de inclusédo e exclusdo, 23 artigos foram incluidos
na andlise qualitativa. O processo de selecdo dos artigos
esta descrito na Figura 1.

As principais caracteristicas dos estudos analisados estdo apresentadas na tabela 2:

Artigos selecionados para leitura na
integra (n=34)

Estudos incluidos na sintese

qualitativa (n=23)

|1mlmcm | | Begibilidade

Figura 1: Fluxograma das fases de selegao dos artigos

Tabela 2: Resumo dos estudos incluidos

IAutor/ Intervencdo analisada e  [Populacéo/ Desfecho analisado Concluséo

Ano comparada com Idade (anos)
convencional

Bonn et al (2019) [Health Integrator +18 Intervencgéo personalizada com Estratégia eficaz de promogéo de salde
Intervencéo base em seu perfil de saude,

ladaptada a necessidade de cada
participante

Lotto et al (2020) |[Envio mensagem texto 3.4+0.6 indice de placa, indice gengival e [Mensagens de texto méveis foram

via telefone mével habitos alimentares eficazes.
Scheerman et al hiteTeeth mobile app 13.2 £ (1.01) indice de placa de Al-Anezi e IO aplicativo WhiteTeeth foi associado a
(2020)2 Harradine e sangramento reducgdes significativas no sangramento

gengival nos incisivos, caninos e  [gengival e no indice de placa
primeiros pré-molares da maxila e

mandibula
Scheerman etal |Plataforma midia social 13.2+ (1.01) ariaveis psicossociais, Melhorias satde bucal
(2020)> (Telegram) comportamento de escovagéo

dentaria, indice Visual de Placa e
Indice Periodontal Comunitario.

Subburaman et al [Mobile apps 18—-20 anos indice gengival modificado, Melhorias na saude bucal e no
(2021) Educacdo em saude por conhecimentos, atitudes e lconhecimento, atitudes e praticas saude
meio do WhatsApp praticas saude oral oral
DeBate et al Programa educacional 20-42 anos IConhecimento, habilidade e Programas de treinamento podem ser
(2013) com a Internet autoeficacia na prevencgao melhores do que programas de e-learning
secundéria de comportamentos de texto simples para melhorar o
alimentares desordenados conhecimento baseado em habilidades e

& autoeficacia
necessario para mudanca de

comportamento
Deokar et al ebinar/expositiva/ 14.95+0.79 indice de higiene oral e indice A educacgao em saude bucal presencial
(2021) Power point gengival baseada em PowerPoint foi mais eficaz,
lseguida pelo método webinar.
Sarwer-Foner et |Apps moveis versus 12.62 +1.20 Indice de placa visivel, indice IAmbas as abordagens de educacéo em
al (2021) leducacéo convencional gengival, exame rotina dental satide bucal - convencional e digital -
lescovacao e frequéncia de uso do tiveram um impacto positivo na reducao
fio dental da LP, e o uso de um aplicativo para

lsmartphone pareceu ser um recurso
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eficaz para fornecer educacgdo em saude
bucal aos estudantes

Ihab et al (2023)

Storytelling videos
le mensagens de
promocé&o de satude bucal

ISaude oral

Estratégias melhoraram conhecimento e
atitudes em saude oral

Zolfaghari et al
(2021)

Gamificacdo em apps

Média idade mées
36 anosa média das
criancas foi de 4.6
anos

IConhecimento e a pratica das
méaes em relagdo a salde bucal
de seus filhos.

Melhorias no conhecimento e praticas de
lsaude, higiene bucal, e controle da placa

Maes: 36.4+4.5

conhecimento, atitude e praticas
de saude oral das mées

Bonabi et al IApps moveis 39.22 +7.28 ISaude oral, conhecimento, atitude [Melhorias saude bucal

(2019) le pratica

Al-AK’hali et al IApps moveis 26.83 +5.27 indice de placa e indice Gengival |Melhorias no padr&o de higiene bucal

(2020) (WhatsApp)

Marchetti et al IApps moveis, videos e 15.98 +1.13 OHI-S, GBI, conhecimento saide [Diferentes métodos foram igualmente

(2018) leducacéo oral oral eficazes para um melhor padrao de
higiene bucal

Alkilzy et al IApps moveis 5.1+0.6 Melhorias escovagao. Enormes possibilidades de um aplicativo

(2019) de escovacéo de dentes via smartphone,
pelo menos para melhoria da higiene
bucal

Bardaweel e E-learning 10-11 IConhecimento em salde bucal e |0 método tradicional (uso de folhetos) foi

Dashash registrar indices de Placa e mais eficaz

(2018) Gengival

Shirmohammadi  |Apps méveis Crianca: indice de placa modificado, Indice |[Melhorias do estado gengival

et al (2022) (smartphones) 46+1.2 gengival modificado, e Participacdo das mées foi efetiva

texto)

Ki et al (2021) IAplicativo mével > 65 ISaude bucal e qualidade de vida [Melhoria da saude bucal dos idosos
(OHEMA) relacionada a degluticao
Kay e Shou ISmartphone usado em - Melhorias na higiene bucal e Fornecer feedback diério imediato aos
(2019) conjunto com um reducgdo niveis de placa pacientes odontolégicos sobre sua
lacessorio de escovacao lescovagao resulta em melhorias drasticas
com sensor de na higiene bucal e redugfes altamente
movimento para promover significativas nos niveis de placa
o controle da placa bacteriana
bacteriana
Baherimoghadam [Mensagens e videos 8-12 anos Higiene oral Mensagens e videos educativos foram
et al (2022) leducativos um método eficiente para promover a
Whatsapp higiene bucal
de pacientes ortoddnticos.

Ismail et al (2021) [Mensagem texto 3 Higiene oral Lembretes por mensagens de texto foram
eficazes na melhoria da adesé&o a higiene
loral em pacientes ortoddnticos.

Hussein et al Mensagem texto - Higiene oral Lembretes semanais podem melhorar o

(2023) lestado de higiene oral em pacientes com
laparelhos ortoddnticos

\Wu et al (2020) E-learning Adultos Praticas de saude bucal A educacéo por e-learning aumentou as
pontuacdes das praticas de saude bucal
dos adultos

Basu et al (2022) |mHealth (mensagem de  |Adultos Praticas de saude bucal Melhorias na promogéo da saude bucal

lem mulheres pré-natais

Tecnologias mHealth aprimoraram a telemedicina, a coleta de dados (para aplicagcdo em fins clinicos ou de saude
comunitaria) e a tomada de decisdes; fornecem acesso simples e rapido a informacdes de salde, promovem um sistema
de resposta rapida em emergéncia; ajudam a controlar a condi¢éo do paciente e melhora a conformidade do paciente com

o tratamento?.

Estudos anteriores de mHealth provaram que € possivel realizar intervencdes de estilo de vida usando
smartphones®. Atualmente, mais de 500 milhdes de pessoas em todo o mundo usam aplicativos de smartphone
relacionados a saudel®. A saude mdvel, mHealth é reconhecida como uma estratégia para melhorar os comportamentos
de estilo de vida. Desde que os smartphones entraram no mercado h& cerca de uma década, eles se tornaram uma parte
importante da vida cotidiana e podem ser usados para rastrear comportamentos relacionados a salde e a
comportamentos. Intervencdes usando internet e smartphones podem preencher a lacuna entre a necessidade dos
individuos de intervengdes de salde personalizadas e a falta de capacidade dos cuidados de saude regulares para apoiar

esses individuos?i,

Tecnologias méveis foram consideradas ferramentas (teis para desenvolver intervengdes de saldde bucal'?13, As
plataformas de midia social online estdo facilmente disponiveis e sdo verséateis, assim, intervencdes baseadas em
telemoéveis sdo uma abordagem possivel a ser aproveitadal®. Os estudos apontam que a maioria dos individuos acessa
as redes sociais diariamente. Os adolescentes particularmente reservam muito tempo para a utilizacdo da tecnologia
mével, mas muitas vezes ndo dao prioridade a tempo suficiente para se dedicarem aos comportamentos de higiene orall3.

Scheerman et al. 2020b utilizaram a plataforma Telegram, e a intervencéo em salde bucal resultou em melhorias
significativas no comportamento de escovacdo e indicadores clinicos de salude bucal, observaram também que o
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envolvimento das mées no processo resultou em melhores resultados em termos de préticas de higiene oral e saude oral.
Expectativas de resultado, percepc¢éo de risco, autoeficacia e apoio social percebido foram dominios de comportamento
ressaltados. A literatura tem revelado consistentemente que as redes sociais dos jovens, especialmente das maes, que
s&o os principais agentes da parentalidade em quase todas as familias iranianas, influenciam as decisdes que sdo tomadas
e as agOes que sdo tomadas durante a transi¢éo para a idade adulta®s.

Mensagens motivacionais, monitoramento e ferramentas de mudanca de comportamento usadas no apoio
presencial podem ser modificadas para entregas de salde por meio de telefones celulares e envolver os pacientes a
distancia em seus cuidados de salde. Ferramentas mHealth sé@o utilizadas para promover mudangas comportamentais
em higiene bucal e comportamento de busca de salde bucal entre a populacdo jovem. Estas ferramentas permitiram
sessdes interativas e divertidas que beneficiaram os participantes. Os bate-papos pessoais podem fornecer apoio
emocional e possibilitar um bom relacionamento dentista-participante4.

A higiene bucal eficaz requer uma combinacgéo de frequéncia e técnica adequada. Lembretes ativos de instrugées
de higiene bucal no aplicativo mével em comparacdo com instrucfes verbais de higiene diminuiram significativamente o
indice de placa e o indice gengivall>16.17,

Os estudos apontam que os adultos podem ser capazes de compreender e praticar eficazmente utilizando o e-
learning enquanto folhetos e jogos como a educagdo convencional foram mais Uteis para as criancas obterem
conhecimentos sobre saude bucal. O uso de diferentes métodos foi igualmente eficaz para um melhor padrdo de higiene
bucal'®. As mensagens de texto méveis orientadas para os pais foram eficazes para controlar a gravidade do indice de
placa em pré-escolares de baixo nivel socioecondémico, melhorando a literacia parental em eSaude e alterando os habitos
alimentares das criancas?!®. Destacando a necessidade de estratégias didaticas mais focadas nas faixas etarias®.

Os artigos analisados por esta revisao utilizaram diversas tecnologias digitais como: aplicativos Brushlink app?.,
WhatsApp91422 WhiteTeeth app??, Telegram!3, App simples vs. gamificado através smartphone??, Smartphone
app?+182526  Qutros estudos utilizaram imagens, videos??, e-learning, questionarios interativos e tarefas de
desenvolvimento relacionadas a idade?, Storytelling??, videos de orientacdo?’®, lembretes via celular'>1%, notificagdes via
celular® e lembrete de escovagdo, mensagem de texto%16.17,

A base de evidéncias para a atual gama de intervencdes eficazes ainda € muito limitada, e mais pesquisas séo
necessarias para determinar as melhores maneiras de alavancar as tecnologias moveis de saude baseadas no consumidor
e combina-las com sucesso com métodos comprovados de mudanca de comportamento (Scheerman, et al., 2020b). Os
estudos analisados apontam a necessidade de adaptacao cultural e atualizag6es regulares nos contetdos educacionais
utilizados.

CONCLUSOES

O uso das tecnologias digitais mhealth tém apontado melhorias na efetividade da promogédo da saude bucal, no
entanto, fazem-se necessario melhorias nos estudos quanto ao tempo de seguimento dos grupos analisados, adaptacao
etéria, cultural e atualizacdes regulares nos contetidos educacionais utilizados. Contetido personalizado: os aplicativos
podem personalizar o conteddo para usuarios individuais com base em idade, estado de salde bucal e necessidades
especificas. A gamificagcéo e as ferramentas interativas podem tornar o aprendizado sobre salde bucal mais envolvente
para criancas e adultos.
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