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RESUMO

Introducéo: O uso das redes sociais tem crescido em todas as areas da vida quotidiana,
incluindo no setor da saude. A sua influéncia na forma como os individuos acedem a
informacao e comunicam com profissionais tem gerado mudangas no comportamento dos

pacientes e nas estratégias de divulgacao dos prestadores de cuidados.

Objetivo: Examinar as percegdes dos pacientes da clinica dentaria Egas Moniz sobre o

uso das redes sociais pelos médicos dentistas no contexto da educagdo em saude oral.

Método: Estudo transversal descritivo com amostra de conveniéncia de 106 utentes da
Clinica Universitaria Egas Moniz (Caparica), entre janeiro e fevereiro de 2025. Critérios
de inclusdo: idade >18 anos, fluéncia em portugués e consentimento informado assinado.
A recolha de dados foi realizada com um questionario digital de autopreenchimento, com
26 perguntas fechadas, elaborado para este estudo. O instrumento abordou quatro
dominios: uso das redes sociais, percecoes sobre médicos dentistas nas redes, procura de
informacdo em satde oral e atitudes face a ética e a influéncia dos contetidos digitais. A
analise estatistica foi feita no IBM SPSS Statistics® 29.0, com estatistica descritiva e

inferencial.

Resultados: A maioria dos participantes demonstrou interesse na presenca digital dos
médicos dentistas: 58,3% indicaram segui-los nas redes sociais € 75,0% gostariam de ver
mais profissionais ativos nessas plataformas. 77,9% dos participantes afirmaram que o
contetido publicado influencia a sua decisdo de consulta. Participantes com maior
escolaridade e tempo de uso das redes mostraram-se mais ativos na procura de
informacao. De forma geral, os contetidos partilhados foram considerados éticos e

confiaveis.

Conclusio: Os pacientes valorizam a presenga dos médicos dentistas nas redes sociais,
considerando-a Util para compreender os cuidados em saude oral e influente na decisdo

de consulta.

Palavras-chave: educacdo para a saude; redes sociais; saude oral; medicina dentaria

preventiva






ABSTRACT

Introduction: The use of social media has grown across all areas of daily life, including
the healthcare sector. Its influence on how individuals access information and
communicate with professionals has led to changes in patient behavior and

communication strategies among care providers.

Objective: To examine the perceptions of patients at the Egas Moniz University Dental

Clinic regarding the use of social media by dentists in the context of oral health education.

Method: This descriptive cross-sectional study involved a convenience sample of 106
patients from the Egas Moniz University Clinic (Caparica), between January and
February 2025. Inclusion criteria: age >18, fluency in Portuguese, and signed informed
consent. Data were collected via a self-administered digital questionnaire with 26 closed-
ended questions, developed specifically for this study. The instrument covered four
domains: social media usage, perceptions of dentists on social media, search for oral
health information, and attitudes toward the ethics and influence of digital content.
Statistical analysis was performed using IBM SPSS Statistics® 29.0, including

descriptive and inferential statistics.

Results: Most participants showed interest in dentists’ digital presence: 58.3% reported
following dentists on social media, and 75.0% would like to see more professionals active
on these platforms. 77.9% said that published content influences their decision to book
an appointment. Participants with higher education and longer social media use were
more active in seeking information. Overall, content shared by dentists was perceived as

ethical and trustworthy.

Conclusion: Patients value dentists’ presence on social media, seeing it as a useful tool

for understanding oral health care and influencing their decision to consult.

Keywords: health education; social media; oral health; preventive dentistry






RESUME

Introduction : L’ usage des réseaux sociaux s’est accru dans tous les domaines de la vie
quotidienne, y compris dans le secteur de la santé. Leur influence sur I’accés a
I’information et la communication avec les professionnels entraine des changements dans

le comportement des patients et les stratégies de diffusion des soignants.

Objectif : Evaluer la perception des patients de la clinique dentaire universitaire Egas
Moniz concernant I'usage des réseaux sociaux par les dentistes dans I’éducation a la santé

bucco-dentaire.

Méthode : Etude transversale descriptive menée auprés de 106 patients de la Clinique
Universitaire Egas Moniz (Caparica), entre janvier et février 2025. Critéres d’inclusion :
age >18 ans, maitrise du portugais et consentement éclairé signé. Les données ont été
recueillies via un questionnaire numérique auto-administré de 26 questions fermées.
L’instrument couvrait quatre domaines : usage des réseaux sociaux, perception des
dentistes en ligne, recherche d’informations en santé orale, et attitudes face a 1’éthique et
a l’influence des contenus numériques. L’analyse a été réalisée avec IBM SPSS

Statistics® 29.0, a I’aide de statistiques descriptives et inférentielles.

Résultats : La majorit¢ des participants s’est montrée favorable a la présence des
dentistes sur les réseaux sociaux : 58,3 % en suivent, et 75,0 % aimeraient voir plus de
professionnels actifs en ligne. 77,9 % ont indiqué que les contenus influencaient leur
décision de consultation. Les participants avec un niveau d’études plus élevé et un usage
plus fréquent recherchaient davantage d’informations. Les contenus partagés ont été

globalement jugés éthiques et fiables.

Conclusion : Les patients valorisent la présence des dentistes sur les réseaux sociaux,
percus comme un outil utile pour mieux comprendre les soins dentaires et guider la

décision de consultation.

Mots-clés : éducation a la santé ; réseaux sociaux ; santé bucco-dentaire ; dentisterie

préventive
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Introducao

I. Introducio

1. Contextualizacio e relevancia do tema

Atualmente, as redes sociais sdo entendidas como plataformas digitais interativas
que permitem a criacao ¢ o compartilhamento de contetidos, a comunica¢ao em tempo
real e a formacgdo de comunidades virtuais (Aichner et al., 2021). De acordo com Kaplan
& Haenlein (2010), estas plataformas baseiam-se nos principios da Web 2.0,
possibilitando a producgdo e troca de contetidos gerados pelos proprios utilizadores.
Kietzmann et al. (2011), refor¢am essa definicdo ao descreverem as redes sociais como
estruturas compostas por sete blocos funcionais: identidade, conversacdo, partilha,
presenca, relagdes, reputagdo e grupos, que moldam a interagdo entre os utilizadores.
Edmunds et al. (2019), acrescentam que qualquer recurso online concebido para facilitar
o envolvimento entre individuos pode ser considerado uma rede social. Assim, apesar das
variagdes nas defini¢des, ¢ consensual na literatura que as redes sociais representam
espacos colaborativos e dindmicos que desempenham um papel crucial na comunicagdo
e na disseminacdo de informagao na sociedade contemporanea.

Na 4rea da saude, as redes sociais oferecem oportunidades relevantes,
nomeadamente para a vigilancia de doengas, a comunica¢do em massa, a educagdo em
saude, a transmissdao de conhecimentos e a colaboracdo entre profissionais de satde,
especialmente em paises de baixo e médio rendimento (Hagg et al., 2018). Além disso, o
seu impacto estende-se também a vida quotidiana da populagdo em geral. O uso das redes
sociais transformou a vida das pessoas tanto na forma como nos comunicamos como na
maneira de acompanhar as noticias do mundo. O uso massivo das redes sociais tornou-se
uma atividade habitual, com o nlimero de pessoas que as utilizam a aumentar cada vez
mais, atingindo uma média superior a 2 horas por dia por pessoa (Corte-Real et al., 2022).
As redes sociais sao geralmente utilizadas para: socializar com amigos e familiares, passar
o tempo, interagir com marcas, procurar emprego ¢ criar redes profissionais, realizar
negocios e procurar respostas (Aichner et al., 2021).

Em Portugal, mais de 80% da populacdo utiliza redes sociais (Azevedo et al.,
2022).Para os médicos dentistas, a sua utilizagdo pode ser vista como uma oportunidade
para promover uma boa satude oral. No entanto, a sua utilizacdo pelos profissionais para
a promog¢ao da satude oral ainda ndo ¢ generalizada e comegaram a ganhar popularidade

apenas nas ultimas décadas (Farrokhi et al., 2023).
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Percegdo dos pacientes sobre informagées de saude oral fornecidos por médicos dentistas nas redes sociais — Estudo
piloto

Os médicos dentistas que mais utilizam as redes sociais sd0 0os mais jovens,
principalmente para fins de educacdo, comunicagdo e marketing. Contudo, a confianca
nas informagdes encontradas nestas plataformas continua a ser baixa tanto por parte dos
proprios médicos dentistas (Acosta et al., 2025) quanto dos pacientes (Gusi¢ et al., 2024).
De facto, um estudo realizado na Sérvia revelou que 55,4% dos pacientes expressaram
preocupacdes sobre a credibilidade das informacdes dentédrias disponiveis nas redes
sociais, destacando a necessidade de contetidos mais confiaveis e baseados em evidéncias
(Gusi¢ et al., 2024). Essa desconfiancga generalizada pode comprometer a relagdo entre
paciente e médico dentista, especialmente quando os pacientes baseiam suas decisdes em
informacdes incorretas ou enganosas encontradas online. Neste contexto, torna-se
essencial refletir sobre os principios éticos que devem orientar a atuagao dos profissionais
de saude nas redes sociais. Além disso, para manter o prestigio da profissdo, ¢ essencial
que os médicos dentistas mantenham uma imagem apropriada nas redes sociais. Segundo
Bailey & Mellion (2023), uma atuagdo ética no ambiente digital implica o respeito pelos
principios consagrados no Cédigo de Etica da American Dental Association (ADA),

2025), nomeadamente:

e Autonomia do paciente: assegurar a protecdo da privacidade e obter
consentimento informado antes de divulgar qualquer informac¢do ou imagem
relacionada a pacientes nas redes sociais.

e Nao maleficéncia: evitar praticas que possam causar danos, como oferecer
aconselhamento clinico inadequado em plataformas publicas.

e Beneficéncia: agir no melhor interesse dos pacientes, promovendo informagdes
que contribuam para a sua saude e bem-estar.

e Justica: tratar todos os pacientes de forma equitativa e justa, também no contexto
das interacdes digitais.

e Verdade (veracidade): comunicar de maneira honesta, evitando representacdes

falsas ou enganosas sobre a pratica médico-dentaria.

Assim, recomenda-se que os médicos dentistas utilizem contas profissionais
separadas das contas pessoais para suas atividades online, garantindo a integridade da
informacao partilhada e preservando a relacdo de confianga que é fundamental na pratica
clinica (Bailey & Mellion, 2023). A compreensdo desses aspetos € essencial, sobretudo

ao considerar o papel da saude oral na satde global.
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Introducao

Com base na defini¢do proposta pela Federagdo Dentéria Internacional (FDI), tal
como apresentada por Glick et al. (2016) a saude oral pode ser entendida como uma
condi¢do multifacetada que engloba a capacidade de falar, sorrir, cheirar, saborear, tocar,
mastigar, engolir e expressar uma variedade de emocdes através de expressoes faciais,
com confianca e sem dor, desconforto ou doenca do complexo cranio-facial (cabeca, face
e cavidade oral). A saude oral refere-se a satide da boca. Independentemente da idade, a

saude oral ¢ essencial para a saude geral e para o bem-estar.

Para além da definicdo biologica e funcional da saude oral, importa também
considerar os fatores humanos que influenciam o sucesso dos cuidados médico-dentarios.
Ter uma boa satide oral ndo se limita apenas a preservacao dos dentes, mas constitui um
alicerce essencial para a manutengdo da saude geral e do bem-estar fisico. Evidéncias
cientificas indicam que infegdes orais cronicas, como a periodontite, podem originar
processos inflamatérios sistémicos, aumentando o risco de doencas cardiovasculares,
diabetes mellitus, complicagdes respiratorias e até patologias neurodegenerativas
(Fiorillo, 2019). Assim, a promog¢ao da satde oral assume um papel central ndo sé na
preven¢do de diversas doengas cronicas, mas também na melhoria da qualidade de vida
dos individuos e na redug@o dos encargos econdmicos associados aos cuidados de satde.
Nesse contexto, a pratica médico-dentaria moderna exige ndo apenas competéncia
técnica, mas também uma forte capacidade de comunicagdo com o paciente, elemento

essencial para o sucesso na promog¢ao da saude oral e na adesdo as praticas preventivas.

Além da importancia reconhecida da satude oral para o bem-estar geral (Fiorillo,
2019), a eficacia dos cuidados dentérios de qualidade esta fortemente ligada a capacidade
de comunicag¢do entre o0 médico dentista e o paciente. De acordo com Buck et al. (2000),
as competéncias técnicas sdao fundamentais para o desempenho clinico, mas a
comunicagdo com os pacientes ¢ considerada a competéncia individual mais importante
para definir um profissional que atenda aos padrdes ideais na pratica médico-dentaria.
Nesse sentido, Ho et al. (2024), sublinham que a comunicagdo deve ser bidirecional, clara,
correta, concisa, completa e coesa, esses principios sao conhecidos como as “5 Cs” (Ho
etal., 2024). Estes principios permitem nao so transmitir informagao técnica, mas também
criar um ambiente de empatia, confianga e compreensao. A ado¢do de uma abordagem
centrada no paciente, que respeite os seus ritmos, preferéncias e necessidades individuais,

¢ essencial para reduzir a ansiedade, promover a adesdo ao tratamento e fortalecer a
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relacdo terapéutica. Assim, a comunicag¢do eficaz, associada a competéncia clinica,
constitui um pilar fundamental para a promogao da satude oral e para o sucesso na pratica

médico-dentaria moderna.

Na promogao da saude oral, o uso das redes sociais pode constituir uma ferramenta
relevante para estratégias educativas e preventivas (de Oliveira Junior et al., 2023),
especialmente entre as novas geracgoes (Farrokhi et al., 2023), provavelmente devido ao
tempo consideravel que os jovens passam conectados a estas plataformas (Abi-Jaoude et
al., 2020). A implementacao consciente do uso das redes sociais na area da satide pode ter
um impacto positivo nos comportamentos relacionados com a satde oral em pacientes

adolescentes (Scribante et al., 2021) e, consequentemente, nas futuras geracdes.

No entanto, a utilizagdo inadequada destas plataformas por médicos dentistas e
clinicas dentérias pode resultar em infragdes éticas graves, comprometendo a imagem da
profissdo e o respeito pelos pacientes. Segundo Costa et al. (2020), as praticas mais
comuns de inadequagdo ética incluem a divulgacao de imagens de pacientes sem o devido
consentimento, publicagdes de comparagdes fotograficas (antes e depois), exposi¢ao de
pacientes fora do contexto clinico e utilizagdo de imagens identificdveis de pacientes em
atendimento. Além disso, foram observadas infracdes como criticas publicas a técnicas
ou tratamentos de outros profissionais, anuncios enganosos, promoc¢ao de modalidades
de pagamento e a utilizacdo de servigos médico-dentarios como prémios em concursos
(todas condutas que violam o Cddigo de Etica da Ordem dos Médicos Dentistas). Menos
de um quarto das postagens analisadas estava em conformidade com os principios éticos
estabelecidos. Estes dados reforcam a necessidade urgente de uma utilizacao criteriosa,
¢tica e responsavel das redes sociais por parte dos profissionais de satide oral (Costa et

al., 2020).

Compreendemos, portanto, que, embora o uso das redes sociais na promocao da
satde oral esteja a tornar-se cada vez mais disseminado, ¢ fundamental adotar uma
abordagem critica e ética. Quer utilizando métodos tradicionais, quer explorando novas
aplicacdes digitais, cada estratégia apresenta vantagens e limitagdes especificas, exigindo
avaliacdo continua da sua eficacia e fiabilidade. Sendo uma ferramenta relativamente

recente, as redes sociais requerem estudos mais aprofundados e sistematicos para avaliar
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o seu impacto a curto e longo prazo, bem como para garantir a qualidade da informagao

veiculada, minimizando o risco de desinformagao e viés (S. Chen et al., 2022).

1.1  Redes sociais e saude oral: evolucao e desafios

As redes sociais tornaram-se ferramentas de comunicagao indispensaveis no nosso
quotidiano, através das tecnologias da informagdo e comunicagdo, alteram
consideravelmente as nossas interagdes sociais na sociedade. Sao aplicagdes que facilitam
a troca de informacdes entre utilizadores, sendo também conhecidas como “web 2.0”.
Este conceito abrange as plataformas de redes sociais onde os utilizadores ja ndo sdo
apenas consumidores passivos, mas tornam-se criadores de contetido (Bhola & Hellyer,

2016).

Da mesma forma, as redes sociais desempenham um papel crucial no setor da
saude, em que essas ferramentas de comunicagdo sdo cada vez mais utilizadas pelos
proprios pacientes para obter informagdes sobre diversos aspetos relacionados com a
saude (Kanchan & Gaidhane, 2023). E neste contexto que surgiu o que hoje se chama
saude eletronica (“eHealth”), um termo que designa a utilizacdo de tecnologias digitais
para melhorar os servigos de saude, ¢ a saide movel (“mHealth”), que foca a utilizagao
de dispositivos méveis, como os smartphones, para fornecer informagdes relacionadas
com a saude (Moss et al., 2019). Estas ferramentas tecnoldgicas oferecem uma
oportunidade consideravel para os profissionais de saide interagirem com o0s seus
pacientes de uma forma mais acessivel (Farrokhi et al., 2023).

Sabe-se ja que a promog¢do da satide desempenha um papel fundamental na
melhoria do bem-estar geral da populacdo. Ela procura incentivar comportamentos
saudaveis e prevenir doengas antes que se manifestem, sensibilizando as pessoas sobre a
importancia de uma alimentagdo equilibrada, da atividade fisica regular, da vacinacao e
da gestao do stresse. Além disso, a promogao da saude nao se limita a a¢des individuais,
mas também abrange o ambiente social e as politicas publicas, com o objetivo de criar
condigdes favoraveis para um estilo de vida saudavel para todos.

A promogdo da saude oral é parte integrante deste conceito mais amplo de
promocao da saude. Como destaca a Organizacao Mundial da Saude (OMS), na Carta de

Ottawa de 1986 (World Health, 1987), a promocao da satde € o processo de capacitar as
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pessoas para aumentar o controlo sobre, e melhorar, a sua satde. Este enfoque ultrapassa
a simples prevencdo de doengas, visando criar ambientes, politicas e comportamentos
favoréaveis a um estilo de vida mais saudavel.

Em saude oral, a promogdo assume um papel ainda mais relevante, pois permite a
prevencdo de patologias comuns, como a carie dentdria e as doengas periodontais, que
sdo muitas vezes evitaveis através de medidas simples de higiene oral, alimentacdo
adequada e consultas regulares ao médico dentista (de Abreu et al., 2021). Além disso, a
FDI conforme referida por Glick et al. (2021) no contexto do seu estudo, destaca na sua
“Visao 2030 que a promogao da satude oral ¢ essencial para garantir o bem-estar geral e
a equidade em saude, salientando a necessidade de integrar estratégias de educagao e de
prevencao em todos os niveis dos sistemas de satde.

Atualmente, as novas tecnologias, em especial as redes sociais e os dispositivos
moveis, t€ém amplificado o alcance das campanhas de promogao da satude oral. Aplicagdes
como o OralCam, por exemplo, t€m permitido aos individuos realizarem autoexames
orais utilizando a camara do telemével, promovendo a consciéncia e a detegdo precoce
de problemas orais (Liang et al., 2020). Paralelamente aos avancos tecnoldgicos, as
iniciativas institucionais continuam a desempenhar um papel crucial. Programas
governamentais como o Programa Nacional de Promoc¢ao da Satde Oral em Portugal
(Direcao-Geral da Saude (DGS), 2019) demonstram o impacto positivo das iniciativas
estruturadas de promocao da satde oral, refor¢ando a importancia de politicas publicas
que aliem educagdo, prevencdo e acessibilidade aos cuidados (DGS, 2019). Assim,
verifica-se que a promocao da saude, alicercada em préaticas educativas eficazes e na
utilizagdo estratégica das tecnologias digitais, constitui um pilar essencial para melhorar

os indicadores de satde oral e a qualidade de vida da populacao.

1.2 Comunicaciao em saude e o papel do médico dentista

A comunicagdo eficaz entre profissional de satide e paciente € um dos pilares
fundamentais para garantir um atendimento de qualidade. Na medicina dentéria, essa
comunicacao ganha especial importancia, pois influencia diretamente a compreensao dos
pacientes sobre os tratamentos propostos, o seu grau de adesdo e a confianga estabelecida

com o profissional (Ho et al., 2024).

Para além da execucdo técnica, o médico dentista assume um papel educativo,

sendo responsavel por esclarecer diividas, orientar sobre praticas preventivas € promover
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comportamentos saudaveis. Esta abordagem centrada no paciente, que valoriza o didlogo,
a escuta ativa e o respeito mutuo, ¢ essencial para a constru¢ao de uma relagao terapéutica

solida e duradoura (Buck et al., 2000).

Com o avango das tecnologias e a crescente utilizagdo das redes sociais, 0s
profissionais da 4rea da saude passaram a dispor de novas ferramentas para ampliar essa
comunicacao. Neste novo contexto, os médicos dentistas podem utilizar as redes sociais
como uma extensdao do consultério, partilhando contetidos educativos e promovendo a

literacia em satde oral junto de um publico mais vasto (Acosta et al., 2025).

Além das oportunidades oferecidas pelas redes sociais, a participagdo dos médicos
dentistas nestas plataformas deve respeitar rigorosamente os principios éticos definidos
pelo Cédigo de Etica da ADA (2025), como alertam Bailey & Mellion (2023). Entre as

praticas inadequadas ou invasivas frequentemente observadas destacam-se:

e Publicagdo de imagens de pacientes sem o devido consentimento informado.
Mesmo quando os pacientes aceitam participar de publicacdes, € necessario
garantir que foram devidamente esclarecidos sobre como a imagem sera usada e
quem terd acesso a ela (principio da autonomia do paciente — Se¢des 1 do Codigo
de Etica da ADA, 2025)

o Respostas clinicas em foruns publicos a perguntas feitas por pacientes
desconhecidos ou que ndo passaram por avaliagdo clinica adequada. Embora a
intengdo possa ser ajudar, tal atitude pode ser interpretada como diagnostico ou
prescricdo sem a devida base, infringindo o principio da nao maleficéncia (Secao
2 do Codigo de Etica da ADA, 2025).

e Divulgacdo de informacdes falsas ou enganosas nas redes sociais sobre
tratamentos, resultados ou qualificagcdes profissionais, comprometendo o
principio da veracidade e a integridade da profissdo (Secdes 5.A.2 e 5.F.7 do
Cédigo de Etica da ADA, 2025).

e Mistura inadequada entre vida pessoal e profissional nas redes sociais.
Recomenda-se o uso de contas profissionais separadas para promover Servigos
médico-dentarios, preservando a imagem profissional e evitando conflitos éticos
relacionados ao relacionamento com pacientes e equipe (Se¢ao 2.G — Relagdes

Pessoais com Pacientes do Codigo de Etica da ADA, 2025).
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Estas praticas, se ndo forem adequadamente controladas, podem comprometer a
relacdo de confianga com os pacientes e prejudicar a reputagdo da profissdo médico-
dentaria como um todo. Assim, ¢ fundamental que os médicos dentistas adotem uma
postura critica, ética e profissional em todas as interagdes realizadas nas redes sociais
(Bailey & Mellion, 2023). Assim, a comunicacdo em saude, quando bem conduzida,
torna-se uma ferramenta poderosa para fortalecer a relacdo terapéutica, aumentar a adesao
dos pacientes aos tratamentos e promover a literacia em satde oral, tanto no consultério

como no espaco digital.

1.3 Importincia de estudar a percecdo dos pacientes

A forma como os pacientes percecionam a informagao transmitida pelos
profissionais de saude tem um impacto direto na sua adesdo as recomendacoes clinicas e
na sua confianga no tratamento proposto. No contexto da satde oral, esta percegdo
influencia ndo apenas a frequéncia com que os pacientes procuram cuidados, mas também
os seus habitos de higiene, a preven¢ao de doencas e a sua relagdo com o médico dentista

(Fiorillo, 2019).

Com a popularizacao das redes sociais, os médicos dentistas passaram a ter ao seu
dispor novas ferramentas para comunicar com os seus pacientes e partilhar conteudos
educativos. No entanto, nem todos os profissionais utilizam estas plataformas da mesma
forma, e nem todos os pacientes reagem de maneira semelhante a presenca digital dos
médicos dentistas. Enquanto alguns consideram estas iniciativas uteis e informativas,

outros podem vé-las com desconfianca ou desinteresse (S. Chen et al., 2022).

Estudar esta percecdo permite, portanto, ndo sO otimizar as estratégias de
comunicacao dos médicos dentistas nas redes sociais, como também promover uma
educacdo em saude oral mais eficaz, personalizada e adaptada ao perfil dos utentes. Ao
identificar os fatores que influenciam essa perce¢dao (como a idade, o sexo, o nivel de
escolaridade ou a familiaridade com a tecnologia) este estudo contribui para um
entendimento mais profundo do papel das redes sociais na pratica médico-dentéria

contemporanea.
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2. Objetivos

O principal objetivo deste estudo ¢ examinar as perce¢oes dos pacientes da clinica
dentaria Egas Moniz - Caparica, relativamente a utilizagdo das plataformas de redes
sociais pelos médicos dentistas no contexto da educagdo em satude oral.

O objetivo secundario ¢ compreender como essas percecdes podem variar em
funcdo de determinadas varidveis sociodemograficas dos pacientes, tais como o sexo, a

idade, o tipo de atividade e o nivel de escolaridade.
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II. Materiais e métodos

1. Desenho do estudo

A presente investigacdo consistiu num estudo piloto de natureza descritiva,
organizado como um estudo maioritariamente quantitativo e de desenho transversal.
Optou-se pela aplicacdo de um inquérito por questiondrio, uma técnica que permite
recolher dados padronizados de forma sistematica junto de uma amostra definida,
assegurando simultaneamente o anonimato, a confidencialidade e o conforto dos

participantes no momento da resposta.

O desenho transversal foi escolhido por permitir a observagdo pontual de um
fendmeno contemporaneo, num tnico momento no tempo, sem manipulacao de variaveis

nem interven¢do experimental por parte do investigador.

1.1  Participantes

Os participantes deste estudo foram pacientes recrutados na Clinica Universitaria
Egas Moniz, com idade igual ou superior a 18 anos, fluentes em portugués e que aceitaram
participar mediante assinatura do termo de consentimento informado (Anexo I). No total,
106 participantes foram recrutados num intervalo de 1 més. Destes, 2 ndo concluiram o

questiondrio. Assim, o numero final de participantes incluidos na analise foi de 104.

Para garantir a adequagdo da amostra ao objetivo do estudo e assegurar a validade
dos dados recolhidos, foram definidos critérios de inclusdo e exclusdo, conforme descrito

abaixo:

-Critérios de inclusao:
*idade igual ou superior a 18 anos;
eutentes da clinica com fluéncia na lingua portuguesa;

*Ter consentimento informado e esclarecido assinado;
-Critério de exclusao:

spacientes com dificuldades para responder de forma auténoma ao inquérito online no

tablet/telemovel.
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1.2  Instrumentos

Foi elaborado um questiondrio composto por um total de 26 perguntas, com o
objetivo de avaliar o uso das redes sociais e as opinides dos participantes acerca da sua

aplicacao no contexto da medicina dentaria e da satde oral.
Este questionario inclui:

Uma primeira parte com 7 perguntas sociodemograficas (idade, sexo, estado civil,
escolaridade, situagdo profissional, distrito de residéncia e numero de pessoas no

agregado familiar), para caracteriza¢do da amostra.

Uma segunda parte dividida em duas seccoes:
(1) Informagdes sobre o uso das redes sociais (tempo médio de utilizacdo didria,
plataformas mais utilizadas, horarios preferenciais e motivos de uso...);
(2) Percecoes sobre os médicos dentistas nas redes sociais (confianga na informacao
partilhada, influéncia na decisdo de procurar cuidados dentérios, frequéncia de exposi¢ao

a conteudos).

Para a redagdo de algumas perguntas, recorreu-se como inspiragao parcial a alguns
estudos relevantes, como o de Gusic et al. (2024), que investigou como as redes sociais
influenciam as decisdes dos pacientes e a confianca na informagdo em saude oral; o
trabalho de Sivaramakrishnan et al. (2023), que analisou o uso das redes sociais para
conteidos de saude oral; e a investigacdo de Franklin et al. (2022), que abordou a
confianga e a ¢tica na comunicacao digital em saude.
Embora tenham sido consultados outros artigos que inspiraram a elaboracdo das
perguntas do questiondrio salienta-se que o instrumento final ¢ da autoria do presente
autor, concebido especificamente para este estudo e adaptado ao contexto nacional

portugues.

Os participantes foram instruidos a selecionar as respostas que melhor refletissem
as suas opinides e comportamentos. As respostas foram recolhidas de forma anénima e
confidencial, através de dispositivos moéveis (tablet ou telemovel), sem qualquer
interferéncia do investigador. Antes de iniciar o preenchimento, todos os participantes

foram orientados a ler e concordar com o Termo de Consentimento Informado (Anexo I).
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1.3  Procedimento de recolha de dados e analise dos dados

O procedimento habitual durante a recolha de dados comegou com o contacto com
os pacientes identificados como tendo tempo livre ou que ndo estavam envolvidos em
nenhuma atividade imediata. Apos explicar-lhes o objetivo do estudo, o consentimento
informado foi apresentado e aceite por todos os participantes apos terem conhecimento
dos detalhes relativos a confidencialidade e a natureza voluntéria da sua participagdo. Os
participantes preencheram entdo o questionario de forma autdénoma, sem assisténcia, e ao

seu proprio ritmo.

Para a analise dos dados, foi utilizado o software SPSS® 29.0. Os dados foram
submetidos a uma analise descritiva e inferencial, com o intuito de explorar associacdes
entre as variaveis sociodemograficas e as varidveis relacionadas ao uso da internet e das

redes sociais.

1.4  Consideracoes éticas

O estudo “Percecdo dos Pacientes sobre Informagoes de Satde Oral fornecidos
por médicos dentistas nas Redes Sociais - Estudo Piloto” foi aprovado pela Comissao de

Etica da Egas Moniz, CRL, Almada, Portugal, (Registo n.° PT-275/24 — Anexo II).

Solicitou-se aos participantes participando no estudo a aceitacdo do
consentimento informado antes de responder ao questionario do estudo, tendo sido
clarificados os termos da participacdio do estudo (Anexo I). O anonimato e
confidencialidade dos participantes foram assegurados, através da recolha de dados de
forma confidencial e andnima, em que os dados estatisticos recolhidos destinaram-se
unicamente para tratamento estatistico. Os dados recolhidos, foram armazenados numa

base de dados, tendo apenas os investigadores do estudo acesso a mesma.
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II1.Resultados

Os dados apresentados a seguir sdo provenientes de uma amostra de 106
participantes recrutados na Clinica Universitaria Egas Moniz. No entanto, apenas 104
completaram o questiondrio. Todas as percentagens das varidveis sociodemograficas
foram calculadas com base nestes 104 participantes validos, garantindo uma analise

precisa e consistente.

Para facilitar a compreensdo dos resultados apresentados, os titulos das secc¢des
seguintes foram redigidos com base nas tematicas abordadas no questionario, de forma
mais sintética e acessivel. A formulag¢do original das perguntas encontra-se disponivel

integralmente no anexo 1.

1. Descri¢do da amostra - variaveis sociodemograficas

A amostra do presente estudo foi composta por 104 participantes validos (98,1%
da amostra total), que responderam ao questionario de forma completa. Relativamente a
idade, 54,8% (n=57) dos participantes tém entre 18 e 24 anos, enquanto 45,2% (n=47)
tém 25 anos ou mais, permitindo uma anélise equilibrada entre jovens adultos e adultos.
Quanto ao sexo, 59,6% (n=62) sdao do sexo feminino e 40,4% (n=42) do sexo masculino,
sem respostas na categoria “Outro”. No que diz respeito ao tipo de atividade, 61,5%
(n=64) identificaram-se como estudantes, 26,0% (n=27) como trabalhadores, 4,8% (n=5)
estdo desempregados e 7,7% (n=8) sdo aposentados. Em relacdo ao nivel de escolaridade,
a maioria dos participantes (69,2%, n=72) possui formag¢ao universitaria, 26,9% (n=28)
tém o ensino secunddrio, 2,9% (n=3) completaram o ensino basico e 1,0% (n=1) ndo t€m
estudos formais. No que se refere ao estado civil, 67,3% (n=70) sdo solteiros, 19,2%
(n=20) casados, 9,6% (n=10) vivem em unido estavel e 3,8% (n=4) sdo divorciados.
Quanto a localizacao geografica, a maioria reside no distrito de Setubal (74,0%, n=77),
seguido por Lisboa (25,0%, n=26) e Santarém (1,0%, n=1). Por fim, em relacdo a
composi¢do do agregado familiar, 11,5% (n=12) vivem sozinhos, 23,1% (n=24) vivem
com uma pessoa, 29,8% (n=31) com duas pessoas, e 35,6% (n=37) com mais de duas

pessoas (Tabela 1).
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Tabela 1 - Distribuicao das variaveis sociodemograficas dos participantes

Variavel Resultados

n %
Idade <25 anos 57 54,8%
> 25 anos 47 45,2%
Sexo Masculino 42 40,4%
Feminino 62 59,6%
Estudante 64 61,5%
Tipo de Atividade Trabalhador 27 26,0%
Desempregado 5 4,8%
Aposentado 8 7,7%
Sem estudos 3 2,9%
Educacio Ensino basico 3 2,9%
Ensino secundario 26 25,0%
Ensino universitario 72 69,2%
Solteiro(a) 70 67,3%
Estado civil Casado(a) 20 19,2%
Divorciado(a) 4 3,8%
Unido estavel 10 9,6%
.. can Lisboa 26 25,0%
Distrito de residéncia Santarém ) 1.0%
Setabal 77 74,0%
Nenhuma pessoa 12 11,5%
Agregado familiar 1 pessoa 24 23,1%
2 pessoas 31 29,8%
Mais de 2 pessoas 37 35,6%

Nota. N = 104 participantes. Percentagens calculadas com base no total de respostas validas para cada
variavel.
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2. Informacdes sobre o uso dos pacientes das redes sociais

No que diz respeito as informagdes sobre o uso dos pacientes das redes sociais. A
grande maioria dos participantes (96,2%; n=100) afirmou utiliza-las, sendo que apenas
3,8% (n=4) responderam negativamente. Entre os que utilizam redes sociais, as
plataformas mais populares foram o Instagram (92,2%; n=94) e o YouTube (75,5%;
n=77), seguidas do TikTok (52,9%; n=54) e do Snapchat (47,1%; n=48). Outras redes,
como o Twitter (atualmente X) e plataformas variadas, também foram mencionadas por
22,5% (n=23) ¢ 20,6% (n=21) dos participantes, respetivamente. Quanto ao tempo médio
diério de utilizagao, 52% (n=53) dos respondentes indicaram passar entre 1 a 3 horas por
dia nas redes sociais, enquanto 35,3% (n=36) relataram entre 3 a 5 horas e 4,9% (n=5)
mais de 5 horas. Apenas 7,8% (n=8) dos participantes afirmaram passar menos de 1 hora
por dia conectados. As motivagdes apontadas para o uso dessas plataformas foram
variadas: 80,4% (n=82) mencionaram a diversao e o tempo livre, 71,6% (n=73) procuram
informacdo e conhecimento, 67,6% (n=69) valorizam a interacdo com amigos e
familiares, enquanto percentagens menores relataram utiliza-las para expor a vida pessoal
(12,7%; n=13), a atividade profissional (17,6%; n=18) ou temas de interesse (15,7%;
n=16). Quando questionados sobre a frequéncia com que procuram informagdes sobre
saude oral nas redes sociais, 24,3% (n=25) afirmaram fazé-lo diariamente, 18,4% (n=19)
duas a trés vezes por semana e 14,6% (n=15) cerca de uma vez por semana. Uma parcela
significativa (29,1%; n=30) indicou que ndo costuma procurar esse tipo de conteudo. Por
fim, relativamente ao seguimento de médicos dentistas nas redes sociais, 58,3% (n=60)
dos participantes responderam afirmativamente, enquanto 41,7% (n=43) afirmaram ndo

seguir nenhum profissional dessa area (Tabela 2).
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Tabela 2 - Distribuicao das informagdes sobre o uso dos pacientes das redes sociais

Variavel Resultados
n %
Sim 100 96,2
oy ) " >
Utiliza redes sociais? Nio 4 3.8
Total 104 100,0
Instagram 94 92,2
YouTube 77 75,5
R TikTok 54 52,9
Redes sociais utilizadas Snapchat 48 47.1
Twitter (X) 23 22,5
Outra. Qual? 21 20,6
Total 317 310,8
Menos de 1h 8 7,8
Tempo médio nas redes sociais lha3h 53 52,0
(dia) 3ha5h 36 35,3
Mais de 5h 5 49
Total 102 100,0
Diversao/tempo livre 82 80,4
Obter informacao e conhecimento 73 71,6
Expor minha vida pessoal 13 12,7
Expectativas ao usar redes Expor mmh? atividade 18 17,6
.. profissional
sociais
Expor algum tema do meu
5 16 15,7
interesse
Interagir com amigos e familiares 69 67,6
Outra. Qual? 2 2,0
Total 273 267,6
Diariamente 25 243
2 a 3 vezes por semana 19 18,4
Frequéncia de procura de Cerca de uma vez por semana 15 14,6
informacio Uma ou duas vezes por més 7 6,8
Uma vez por més 7 6,8
Nao cosnjmo procurar 30 29,1
informagdes desse tipo
Total 103 100,0
L1 . Sim 60 58,3
Segue algumnar;]i(:(l;(; ;lentlsta Nio 43 41.7
) Total 103 100,0

Nota. Percentagens calculadas com base no total de respostas validas para cada variavel. Nas perguntas de

resposta multipla, os totais podem exceder 100%.
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3. Opinido dos pacientes sobre os médicos dentistas nas redes sociais
3.1 Interesse na presenca de médicos dentistas nas redes sociais
A questdo “Gostaria de ver mais médicos dentistas ativos nas redes sociais?”
obteve uma maioria de respostas positivas: 75,0 % (n=78) dos participantes responderam

“sim”, 22,1 % (n=23) “tanto faz” ¢ 2,9 % (n=3) “ndo” (Tabela 3).

Tabela 3 - (Q14) Gostaria de ver mais médicos dentistas ativos nas redes sociais?

Frequency Percent
Valid Sim 78 75.0
Tanto faz 23 22.1
Nao 3 2.9
Total 104 100.0
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3.2 Preferéncia pela comunicacio digital

Quanto ao nivel de concordancia dos participantes com a ideia de que os médicos
dentistas deveriam comunicar mais através das redes sociais em vez dos meios
convencionais (como televisdo, jornais ou revistas), 38,5% (n=40) atribuiram a pontuagdo
maxima de 6, 26,0% (n=27) deram a pontuacdo de 5 e 23,1% (n=24) atribuiram a
pontuacgdo de 4 (Tabela 4) (Figura 1).

Durante a aplicacao dos questionarios, o autor pdde ainda ouvir comentarios de
alguns participantes (sobretudo das geragdes mais velhas), destacando que, dado o uso
massivo das redes sociais (especialmente pelas geracdes mais novas), estas deveriam
também ser um espago privilegiado para a divulgacdo de informagdes, incluindo
conteudos sobre saude oral. Esta presenca contribuiria, segundo os mesmos, para uma
melhor educacdo em satide das novas geracdes e, consequentemente, das futuras
populagdes.

Tabela 4 - (Q15) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa “Concordo

totalmente”, em que medida concorda que os médicos dentistas deveriam comunicar mais com as pessoas
através das redes sociais em vez dos meios convencionais (como televisao, jornais ou revistas)?

Escala Frequency Percent

Valid 1 2 1.9
2 2 1.9
3 9 8.7
4 24 23.1
5 27 26.0
6 40 38.5
Total 104 100.0

Preferéncia pela comunicacio digital em detrimento dos meios tradicionais

45%
40% 38.5%
35%
30% 26.0%
25% 23.1%
20%
15%
10% 8.7%

5% 1.9% 1.9% I

0% | ||

1 2 3 4 5 6

Figura 1 - Preferéncia pela comunicagdo digital: perce¢oes dos participantes e implica¢ées para a
educagdo em saude oral (1 = Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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3.3 Percecao ética sobre a partilha de informacées de satude oral

No que diz respeito a adequagao ética da partilha de informagdes sobre satude oral

nas redes sociais, os dados revelam uma perce¢do maioritariamente positiva.

A maioria dos participantes (85,6%; n=89) atribuiu pontuagdes entre 4 e 6, sendo
que 37,5% (n=39) escolheram a pontuagdo maxima (6) (Tabela 5). Estes resultados
podem ser visualizados de forma mais clara através da Figura 2, que resume as respostas

obtidas para esta questao.

Tabela 5 - (Q16) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa “Concordo
totalmente”, em que medida acredita que ¢ eticamente adequado partilhar informagdes relacionadas com
satde oral nas redes sociais?

Escala Frequency Percent
Valid 2 5 4.8
3 10 9.6
4 20 19.2
5 30 28.8
6 39 37.5
Total 104 100.0

Adequacio ética de partilhar informacdes sobre satide oral nas redes sociais

45%
40% 37.5%
35%
0
o 28.8%
259
o ;’ 19.2%
0
0
15 f’ 9.6%
10% 4.8% I
5%
o M
2 3 4 5 6

Figura 2 - Percegdo ética da partilha de informagées sobre saude oral nas redes sociais. resultados (1 =
Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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3.4 Responsabilidade profissional na correcio de desinformacio online

No que diz respeito a visao dos participantes sobre a responsabilidade ética dos
médicos dentistas em corrigir ou desmentir informagdes inadequadas ou incorretas sobre
saude oral publicadas online, os dados revelam um elevado consenso. A maioria dos
participantes (58,7%, n=61) atribuiu a pontuacdo maxima de 6, enquanto 19,2% (n=20)
deram a pontuacdo de 5 e 14,4% (n=15) a pontuagdo de 4. Apenas 7,7% (n=8) dos
participantes atribuiram pontuagdes inferiores a 4 (2 ou 3), refletindo um nivel muito
reduzido de discordancia (Tabela 6).

Estes dados sdo ilustrados na Figura 3, que resume visualmente as respostas a esta

questao.

Tabela 6 - (Q17) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa “Concordo
totalmente”, em que medida acredita que os médicos dentistas tém o dever de corrigir ou desmentir
informagdes inadequadas ou incorretas sobre satde oral publicadas online?

Escala Frequency Percent
Valid 2 2 1.9
3 6 5.8
4 15 14.4
5 20 19.2
6 61 58.7
Total 104 100.0

Dever dos dentistas em corrigir informacdes incorretas sobre saide oral

online
60% 58.7%
o
50%
40%
30%
19.2%
20% 14.4%
0 5.8%
O ]
2 3 4 5 6

Figura 3 - Percegdo ética sobre a responsabilidade profissional dos médicos dentistas na corregcdo de
desinformagdo online em saude oral (1 = Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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3.5 Redes sociais como fonte de informacao sobre satide oral

Relativamente a opinido da validade das redes sociais como opg¢ao para obter
informacdes sobre satide oral, os dados mostram uma tendéncia globalmente positiva,
mas com maior dispersdo das respostas. A maior parte dos participantes (77,9%) atribuiu
pontuagdes entre 4 e 6, com destaque para os 27,9% que atribuiram a pontuagdo maxima
(6) e 0s 31,7% que escolheram a pontuagdo 4 (Tabela 7). No entanto, uma proporc¢ao ndo
negligenciavel (22,1%) expressou um nivel mais baixo de concordancia (pontuagdes entre
1 e 3) (Tabela 7) o que revela uma perce¢cdo menos consensual em comparagao com outras

questdes analisadas. Estes dados encontram-se representados na Figura 4.

Tabela 7 - (Q18) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” ¢ 6 significa “Concordo
totalmente”, em que medida acredita que as redes sociais sdo uma opgdo valida para obter informagdes
sobre saude oral?

Escala Frequency Percent

Valid 1 1 1.0
2 6 5.8
3 16 15.4
4 33 31.7
5 19 18.3
6 29 27.9
Total 104 100.0

Validade das redes sociais como fonte de informacao sobre satide oral

45%
40%
35% 31.7%
30% 27.9%
25%
0% 54% 18.3%
15%
10% 5.8% I

5% 1.0%

v = H

1 2 3 4 5 6

Figura 4 - Percecdo sobre a validade das redes sociais como fonte de informagdo em saude oral (I =
Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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3.6 Importancia da presenca digital dos médicos dentistas

Relativamente a importancia atribuida a presenca de médicos dentistas nas redes
sociais, os dados revelam uma distribuicdo mais heterogénea das respostas. Embora
26,0% (n=27) dos participantes tenham atribuido a pontuacdo méxima (6), indicando uma
valorizacdo clara da presenca digital, uma percentagem semelhante (25,0%, n=26)
escolheu a pontuagdo média (3), revelando uma divisdo nas opinides. As restantes
respostas foram distribuidas da seguinte forma: 20,2% (n=21) atribuiram a pontuagao 4,
14,4% (n=15) a pontuagdo 5, 10,6% (n=11) a pontuacdo 2, e 3,8% (n=4) a pontuacgdo
minima (1) (Tabela 8) A Figura 5 ilustra visualmente esta dispersdo, destacando a
auséncia de um consenso forte quanto ao papel das redes sociais na identidade

profissional dos médicos dentistas.

Tabela 8 - (Q19) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” ¢ 6 significa “Concordo
totalmente”, em que medida considera importante que um médico dentista tenha uma conta numa rede
social?

Escala Frequency Percent
Valid 1 4 3.8
2 11 10.6
3 26 25.0
4 21 20.2
5 15 14.4
6 27 26.0
Total 104 100.0

Importancia de um médico dentista ter uma conta numa rede social
45%
40%
35%

30% 25.0% 26.0%

25% 20.2%
20% 14.4%
15% 10.6%
10% 3.8% I I I
5% '
0% []
2 3 4 5

1 6

Figura 5 - Percegdo sobre a importancia da presenga digital dos médicos dentistas nas redes sociais (I =
Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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3.7 Analise comparativa das questdes sobre a presenca digital e a comunicac¢io

As medianas obtidas para as questdes Q15 a Q19 refletem uma visdo globalmente
favoravel a presenca dos médicos dentistas nas redes sociais, bem como ao seu papel na

partilha de informagdes e combate a desinformagao online.

A QI17, que avalia a responsabilidade profissional na correcao de informagdes
incorretas sobre saude oral, destacou-se com a mediana mais elevada (6,00) e uma
amplitude interquartil de 1, refletindo um forte consenso entre os participantes sobre a

importancia deste papel ético (Tabela 9).

As questdes Q15 e Q16, relativas respetivamente a preferéncia dos pacientes por
formas de comunicagdo digital e a percegao ética da partilha de conteudos de satide oral
nas redes sociais, apresentaram ambas uma mediana de 5,00 e uma amplitude interquartil
de 2, revelando uma aceitacdo consistente dessas praticas por parte dos participantes

(Tabela 9).

A Q18, que aborda a validade das redes sociais como fonte de informacdo em
saude oral, revelou uma mediana de 4,00 e uma amplitude interquartil de 2, sugerindo
percegdes algo variaveis, possivelmente associadas ao grau de confianca nas diferentes

plataformas ou conteudos (Tabela 9).

Por fim, a Q19, que avalia a importancia atribuida a presenga digital dos médicos
dentistas, apresentou uma mediana de 4,00 e a maior amplitude interquartil (3), revelando
maior diversidade de opinides e refletindo diferentes expectativas sobre o papel das redes

sociais na identidade profissional dos médicos dentistas (Tabela 9).

A Figura 6 ilustra estes resultados, oferecendo uma visao clara e comparativa das
medianas e amplitudes interquartis, fundamentais para compreender as percegdes € o grau

de consenso entre os participantes.

41



Percegdo dos pacientes sobre informagées de saude oral fornecidos por médicos dentistas nas redes sociais — Estudo
piloto

Tabela 9 - Medianas e Amplitude Interquartil das Questdes sobre a Presenca dos Médicos Dentistas nas
Redes Sociais (Q15 a Q19)

N Median  Interquartile
Range

(Q15) Preferéncia pela comunicagdo digital em detrimento 104 5 2
dos meios tradicionais

(Q16) Percecdo ética sobre a partilha de informacdes de 104 5 2
saude oral nas redes sociais

(Q17) Responsabilidade profissional na correcdo de 104 6 1
desinformagao online sobre saude oral

(Q18) Validade das redes sociais como fonte de 104 4 2
informagao sobre satde oral

(Q19) Importancia atribuida a presenca digital dos médicos 104 4 3
dentistas

Mediana e amplitude interquartil das questées Q15 a Q19

Q15 Ql6 Q17 Q18 Q19

Figura 6 - Comparacdo das medianas e amplitudes interquartis nas questoes Q15 - Comunicagdo digital
com o médico dentista | Q16 - Perce¢do ética da partilha de informagées de saude oral | Q17 - Correg¢do
de informagaes incorretas | Q18 - Validade das redes sociais como fonte de informagdo | Q19 -
Importancia da presenca digital (m Mediana / m Amplitude interquartil).

(9,

N

w

\9)

—_—

3.8 Avaliacio das paginas de médicos dentistas nas redes sociais

As questdes abertas Q20 e Q21 permitiram aos participantes identificar exemplos
concretos de paginas de médicos dentistas nas redes sociais que consideravam

inadequadas ou adequadas.

Embora a quantidade de respostas a Q20 (paginas consideradas inadequadas)
tenha sido limitada, com apenas trés exemplos citados, é importante salientar que dois
desses nomes também foram mencionados repetidamente como exemplos positivos na
Q21. Esta sobreposi¢do demonstra a subjetividade das percecdes individuais, reforcando
a ideia de que uma mesma pagina pode ser interpretada de formas diferentes, dependendo

da sensibilidade, experiéncia ou expectativas do utilizador.

42



Resultados

Assim, ndo se pretende aqui atribuir rétulos definitivos a qualquer profissional ou

conta mencionada, mas sim observar caracteristicas gerais recorrentes que parecem

associadas, de forma mais frequente, a uma percecdo positiva ou negativa. Entre os

exemplos tidos como adequados, foi possivel identificar tendéncias comuns:

Partilha de conteudo educativo e acessivel, como explicagdes sobre tratamentos,
dicas de higiene oral ou desmistificacao de procedimentos;

Presenca de um design visual cuidado, com coeréncia estética e linguagem clara;
Proximidade e autenticidade na comunicacao, sem perder o profissionalismo;
Apresentacdo de testemunhos, bastidores da pratica clinica e interacdo com o
publico;

Em alguns casos, uso pontual de humor em videos ou publicacdes, o que parece
ser valorizado quando mantém um tom respeitador e informativo, aproximando o

profissional da audiéncia de forma leve e humana.

Observou-se ainda que muitas das paginas que nao recorrem ao humor sao

também aquelas com menor nimero de visualiza¢des ou de seguidores. O humor, nestes

contextos, parece funcionar como uma estratégia para alcangar maior visibilidade, atrair

atencdo e, por consequéncia, atingir um publico mais amplo com contetidos educativos,

cumprindo assim um papel indireto na promog¢do da saude oral. J& nas contas

mencionadas como menos adequadas, observou-se (quando possivel):

Falta de contetido informativo;
Enfase em aspetos pessoais ou estéticos nao relacionados com a satde oral;
Auséncia de informagdes claras sobre formagao ou pratica clinica.

Contudo, dada a baixa representatividade das respostas negativas e a recorréncia

cruzada de nomes nas duas categorias, qualquer generalizacdo deve ser evitada. O mais

relevante € reconhecer que, aos olhos dos utilizadores, uma boa pagina de profissional de

satude oral parece combinar valor informativo, clareza, acessibilidade, ética comunicativa

e quando adequado, um toque de leveza e humor inteligentemente aplicado.
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4. Percecoes sobre a influéncia das redes sociais na relacao médico dentista-

paciente

4.1 Utilidade de seguir médicos dentistas para compreender os cuidados

dentarios

Relativamente a perce¢do da utilidade de seguir um médico dentista nas redes
sociais como forma de compreender melhor os cuidados dentarios, os dados indicam uma
forte tendéncia positiva. A maioria dos participantes atribuiu pontuagdes elevadas: 35,6%
(n=37) escolheram a pontuagdo maxima (6), 34,6% (n=36) atribuiram a pontuacao 5 e
20,2% (n=21) deram a pontuacdo 4. Apenas 9,6% (n=10) atribuiram valores inferiores a
4, o que confirma a valorizagdo generalizada deste tipo de interagdo digital (Tabela 10)

(Figura 7).

Tabela 10 - (Q22) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa “Concordo
totalmente”, em que medida seguir um médico dentista nas redes sociais o(a) ajudaria a compreender
melhor os cuidados dentarios?

Escala Frequency Percent
Valid 2 2 1.9
3 8 7.7
4 21 20.2
5 36 34.6
6 37 35.6
Total 104 100.0

Utilidade de seguir dentistas nas redes sociais para compreender os cuidados

dentarios

45%
;‘Oz’ 34.6% 35.6%

5%
30%
25% 20.2%
20%
15%

5% 1.9% .

0% —

2 3 4 5 6

Figura 7 - Percegdo sobre a utilidade de seguir médicos dentistas nas redes sociais para compreender os
cuidados dentarios (1 = Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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4.2 Impacto do perfil digital na confian¢a nas competéncias do médico dentista
Relativamente ao impacto da visualizagdo do perfil de um médico dentista nas
redes sociais na confianca nas suas competéncias profissionais, os dados indicam uma

percecdo tendencialmente positiva, ainda que com alguma dispersao.

A maioria dos participantes atribuiu pontuacdes entre 4 e 6: 28,8% (n=30)
escolheram a pontuagdo maxima (6), 18,3% (n=19) atribuiram a pontuagdo 5 e 31,7%
(n=33) atribuiram a pontuacdo 4. Em contraste, 21,1% (n=22) atribuiram pontuacdes
entre 1 e 3, o que demonstra a existéncia de alguma variabilidade nas opinides (Tabela

11) (Figura 8).

Tabela 11 - (Q23) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Nao aumenta nada” e 6 significa “Aumenta
completamente”, em que medida acredita que visualizar o perfil de um médico dentista nas redes sociais
aumenta a sua confianca nas habilidades desse profissional?

Escala Frequency Percent

Valid 1 2 1.9
2 5 4.8
3 15 14.4
4 33 31.7
5 19 18.3
6 30 28.8
Total 104 100.0

Impacto do perfil do dentista nas redes sociais na confianca nas suas

competéncias
45%
40%
35% 31.7%
28.8%
30% °
25% 18.3%
. 0
?(5)‘;" 14.4%
o
10% Lo, 4.8% I
5% J70
2 3 4 5 6

Figura 8 - Percecdo sobre o impacto da visualizagdo do perfil do médico dentista nas redes sociais na
confianga nas suas competéncias (1 = Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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4.3 Influéncia do contetido publicado na decisdo de consulta

No que diz respeito a influéncia do contetido publicado por um médico dentista
nas redes sociais na decisdo de marcar uma consulta com esse profissional, os resultados
revelam uma tendéncia positiva, ainda que menos marcada do que noutras questoes.

A maioria dos participantes (77,9%) atribuiu pontuacdes entre 4 € 6: 23,1% (n=24)
escolheram a pontuagcdo maxima (6), 23,1% (n=24) atribuiram a pontuagdo 5 e 31,7%
(n=33) a pontuagdo 4. Em contrapartida, 22,1% (n=23) atribuiram pontuagdes entre 1 e

3, 0 que indica a existéncia de opinides mais divididas (Tabela 12) (Figura 9).

Tabela 12 - (Q24) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Nao influencia em nada” e 6 significa “Influencia
totalmente”, em que medida o conteudo publicado por um médico dentista nas redes sociais influéncia a
sua decisdo de consultar esse profissional?

Escala Frequency Percent
Valid 1 2 1.9
2 5 4.8
3 16 15.4
4 33 31.7
5 24 23.1
6 24 23.1
Total 104 100.0
Influéncia do contetido publicado na decisdo de consultar o dentista

45%

40%

35% 31.7%

30%

5% 23.1% 23.1%

20% 15.4%

15%

10% 1.9% 4.8% I

5% 9%
0% - O
1 2 3 4 5 6

Figura 9 - Percegdo sobre a influéncia do conteudo publicado nas redes sociais na decisdo de marcar
consulta com o médico dentista (1 = Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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4.4 Redes sociais como apoio na compreensiao dos tratamentos dentarios

Relativamente a percecdo de que as redes sociais ajudam os utilizadores a
conhecer melhor os diferentes tipos de tratamentos dentarios disponiveis, os resultados

indicam uma forte valorizac¢ao desta fun¢ao informativa.

A maioria dos participantes (90,4%) atribuiu pontuacdes entre 4 e 6, sendo que
38,5% (n=40) escolheram a pontuacdo méxima (6) e 36,5% (n=38) atribuiram a
pontuacao 5.

Apenas 9,6% (n=10) deram pontuagdes entre 1 e 3, o que indica uma baixa

discordancia em relacdo a afirmacdo (Tabela 13) (Figura 10).

Tabela 13 - (Q25) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Nao ajudou em nada” e 6 significa “Ajudou
completamente”, em que medida acredita que as redes sociais o(a) ajudam a conhecer melhor os diferentes
tipos de tratamentos dentarios disponiveis?

Escala Frequency Percent
Valid 1 2 1.9
2 2 1.9
3 6 5.8
4 16 15.4
5 38 36.5
6 40 38.5
Total 104 100.0
Ajuda das redes sociais no conhecimento dos tratamentos dentarios
disponiveis

45%

40% 36.5% 38.5%

35%

30%

25%

20% 15.4%

15%

10% 5.8%

5% 1.9% 1.9% .
0% | |
2 3 4 5 6

Figura 10 - Percegdo da utilidade das redes sociais para compreender os tratamentos dentarios disponiveis
(1 = Discordo totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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4.5 Alteracao de habitos de satude oral através das redes sociais

No que diz respeito ao impacto das redes sociais na alteracdo ou potencial
alteracdo de habitos de satde oral, os resultados sugerem uma perce¢dao positiva e
relevante. A maioria dos participantes (77,8%) atribuiu pontuacdes entre 4 ¢ 6: 26,9%
(n=28) escolheram a pontuacdo maxima (6), 28,8% (n=30) atribuiram a pontuacdo 5 e
22,1% (n=23) a pontuacdo 4. Em contrapartida, 22,1% (n=23) deram pontuagdes entre 1
e 3, o que revela uma diversidade maior de percegdes, comparativamente a outras

questdes (Tabela 14) (Figura 11).

Tabela 14 - (Q26) Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Nunca” e 6 significa “Sempre”, em que medida
acredita que alterou ou alterara algum habito de satide oral apos ter visto informagdes relacionadas nas
redes sociais?

Escala Frequency Percent
Valid 1 3 2.9
2 7 6.7
3 13 12.5
4 23 22.1
5 30 28.8
6 28 26.9
Total 104 100.0
Influéncia das redes sociais na alteracio de habitos de satide oral
45%
40%
35% 28,80
30% 8.8% 26.9%
25% 22.1%
20%
15% 12.5%
10% 6.7%
0% -
| 2 3 4 5 6

Figura 11 - Percegdo do impacto das redes sociais na alteragdo de habitos de saude oral (I = Discordo
totalmente | 6 = Concordo totalmente).
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4.6 Analise comparativa das percecdes sobre o impacto das redes sociais na saude

oral

As medianas obtidas para as questdes Q22 a Q26 mostram uma percegao
globalmente positiva em relacdo ao impacto das redes sociais no comportamento € nas
percegdes dos participantes sobre a saude oral.

A Q22, que avalia a perce¢ao da utilidade de seguir médicos dentistas nas redes
sociais para compreender melhor os cuidados dentarios, apresentou uma mediana de 5,00
e uma amplitude interquartil de 2, refletindo um bom nivel de concordancia entre os
participantes (Tabela 15).

A Q23, relativa ao impacto da visualizagdo do perfil do médico dentista na
confianga nas suas competéncias, teve uma mediana de 4,00 e uma amplitude interquartil
também de 2, sugerindo uma perce¢do positiva, mas com alguma variabilidade nas
opinides (Tabela 15).

Na Q24, que aborda a influéncia do contetido publicado pelos médicos dentistas
nas redes sociais na decisdo de consulta, observou-se a mediana mais baixa (4,00) e a
amplitude interquartil mais reduzida (1), indicando um consenso mais forte ¢ homogéneo
quanto ao papel da presenca digital do médico dentista na decisdo de procurar os seus
servicos (Tabela 15).

A Q25, que mede a perce¢do da ajuda das redes sociais para conhecer melhor os
diferentes tipos de tratamentos dentérios, destacou-se com uma mediana elevada (5,00) e
uma amplitude interquartil de 2, revelando um interesse claro por esse tipo de informacao,
mas também alguma diversidade de perspetivas (Tabela 15).

Por fim, a Q26, sobre o impacto das redes sociais na alteragdo de habitos de satide
oral, apresentou uma mediana de 5,00 e uma amplitude interquartil de 2, refletindo uma
percecdo positiva e consistente sobre o potencial das redes para influenciar
comportamentos preventivos (Tabela 15).

A Figura 12 ilustra estes resultados, facilitando uma comparacao visual clara das
medianas e das amplitudes interquartis, essenciais para entender as percecdes € o grau de

consenso dos participantes.
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Tabela 15 - Medianas e Amplitude Interquartil das Questdes sobre a Presenca dos Médicos Dentistas nas
Redes Sociais (Q22 a Q26)

N Median  Interquartile
Range

(Q22) Percecao da utilidade de seguir médicos dentistas 104 5 2
nas redes sociais para compreender os cuidados dentarios

(Q23) Impacto da visualizagdo do perfil do médico 104 4 2
dentista na confianga nas suas competéncias

(Q24) Influéncia do conteudo publicado nas redes sociais 104 4 1
na decisdo de consulta

(Q25) Ajuda percebida das redes sociais na compreensao 104 5 2
dos tratamentos dentérios disponiveis

(Q26) Impacto das redes sociais na alteragao de habitos de 104 5 2
satde oral

Mediana e amplitude interquartil das questdes Q22 a Q26

5 l L L
Q22 Q23 Q24 Q25 Q26

Figura 12 - Comparacgdo das medianas e amplitudes interquartis das questoes Q22 - Utilidade de seguir
médicos dentistas | Q23 - Confianga aumentada ao visualizar o perfil do médico dentista | Q24 - Influéncia
do conteudo nas decisdes de consulta | Q25 - Ajuda a conhecer tipos de tratamentos dentdrios | Q26 -
Influéncia das redes sociais (m Mediana / m Amplitude interquartil).
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5. Associacdes entre variaveis sociodemograficas e percecoes sobre os médicos

dentistas nas redes sociais, analises complementares

Apds analisar as percegdes gerais, procedeu-se a uma exploracdo mais
aprofundada. Esta abordagem permitiu investigar se fatores como idade, sexo, estado civil
ou atividade profissional influenciam de forma estatisticamente significativa as atitudes
e 0s comportamentos dos participantes em relagdo a satde oral e ao papel dos médicos

dentistas nas redes sociais. Os resultados detalhados a seguir contribuem para
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compreender melhor as dindmicas subjacentes a estas percegdes e fornecem pistas

relevantes para futuras estratégias de comunicagao e intervencao em saude oral.

5.1 Comparacido do tempo médio passado nas redes sociais segundo o grupo

etario

O teste de Mann—Whitney revelou que os participantes com menos de 25 anos
apresentaram valores médios de postos mais elevados (Mean Rank = 58,96) em
comparac¢ao com os participantes com 25 anos ou mais (Mean Rank =42,41) (Tabela 16).
Esta diferenca foi estatisticamente significativa (U = 870,00; Z = - 3,113; p = 0,002)
(Tabela 17), indicando que os jovens adultos tendem a passar mais tempo nas redes
sociais por dia. Estes resultados sugerem que o maior envolvimento digital entre os mais
jovens pode influenciar a forma como recebem e interagem com contetdos relacionados
com a saude oral.

Tabela 16 - Distribuigdo dos participantes por faixa etaria (Q1) em relagdo ao tempo médio diario de
utilizagao das redes sociais (Q10)

Faixa etaria N  Mean Rank
Q10 Em média, quanto tempo passa nas redes sociais por <25 56 58.96
dia? >=25 46 42.41
Total 102

Tabela 17 - Resultados do teste de Mann—Whitney para comparacao do tempo médio diario de utilizacao
das redes sociais (Q10), segundo a faixa etaria (Q1)

Test Statistics” Quanto tempo passa nas redes sociais por dia?
Mann-Whitney U 870.000

Wilcoxon W 1951.000

Z -3.113

Asymp. Sig. (2-tailed) .002

a. Grouping Variable: Faixa etaria

5.2 Idade e percecao da importancia da presenca digital dos médicos dentistas

A analise comparativa dos grupos etarios permite compreender como a idade
influencia a forma como os participantes avaliam a importancia da presenca digital dos
médicos dentistas nas redes sociais. Os resultados do teste de Mann—Whitney (U =
864,50, Z = -3,176, p = 0,001) (Tabela 18) mostram que existe uma diferenca

estatisticamente significativa na forma como as diferentes faixas etdrias percebem essa
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importancia. Especificamente, os participantes com 25 anos ou mais atribuiram uma
maior importancia a esta presenca digital (Mean Rank = 62,61), em comparagdo com os
participantes mais jovens (Mean Rank = 44,17) (Tabela 19). Este resultado sugere que o
publico mais velho valoriza mais a visibilidade e a presen¢a online dos profissionais de
saude oral, possivelmente reconhecendo o potencial destas plataformas para fortalecer a
confianga e melhorar o acesso a informagdo de satide oral. Estes achados sublinham a
necessidade de estratégias de comunicagdo digital que respondam as expetativas e
necessidades especificas de cada grupo etario, promovendo assim uma relagdo mais

proxima e de maior confianga entre profissionais e pacientes.

Tabela 18 - Resultados do teste de Mann—Whitney para a importancia atribuida a presenca do médico
dentista nas redes sociais (Q19), segundo a faixa etaria (Q1)

Em que medida considera importante que um médico dentista tenha

Test Statistics? uma conta numa rede social?
Mann-Whitney U 864.500

Wilcoxon W 2517.500

Z -3.176

Asymp. Sig. (2-tailed) .001

a. Grouping Variable: Faixa ctaria

Tabela 19 - Distribuicao das respostas por faixa etaria (Q1) sobre a importancia atribuida a presenca do
médico dentista nas redes sociais (Q19)

Faixa ectaria N Mean Rank
Em que medida considera importante que <25 57 44.17
um médico dentista tenha uma conta numa >=25 47 62.61
rede social? Total 104

5.3 Comparacio entre o sexo dos participantes e a percecao ética sobre a partilha

de informacoes de satide oral nas redes sociais.

A andlise dos resultados com o teste de Mann—Whitney revelou que nao existem
diferencgas estatisticamente significativas entre homens e mulheres na forma como
percebem a adequagao ética da partilha de informagdes de satide oral online (U =1132,00,
Z =-1,177, p = 0,239; Tabela 20). Embora o grupo masculino tenha apresentado um
Mean Rank ligeiramente superior (56,55) em comparag¢do com o grupo feminino (49,76)

(Tabela 21), essa diferenca ndo se refletiu em diferencas estatisticamente significativas.
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Estes resultados sugerem que, apesar de variagdes sutis, o género ndo influencia de forma

substancial a percecdo ética sobre a partilha de contetudos de saude oral nas redes sociais.

Tabela 20 - Resultados do teste de Mann—Whitney para a percecdo ética da partilha de informacdes de
satde oral nas redes sociais (Q20), segundo o sexo (Q2)

Em que medida acredita que ¢ eticamente adequado partilhar

Test Statistics® informagoes relacionadas com saude oral nas redes sociais?
Mann-Whitney U 1132.000

Wilcoxon W 3085.000

Z -1.177

Asymp. Sig. (2-tailed) .239

a. Grouping Variable: Sexo

Tabela 21 - Distribuigdo das respostas por sexo (Q2) relativamente a percecdo ética da partilha de
informagdes sobre saude oral nas redes sociais (Q20)

Sexo N Mean Rank
Em que medida acredita que ¢ eticamente Masculino 42 56.55
adequado partilhar informagdes relacionadas Feminino 62 49.76
com saude oral nas redes sociais? Total 104

5.4 Comparacao da atividade profissional com a vontade de ver mais médicos

dentistas ativos nas redes sociais

Para analisar se a atividade profissional influéncia a vontade de ver mais médicos
dentistas ativos nas redes sociais, foi realizado o teste de qui-quadrado de Pearson. Este
teste apresentou um resultado ndo significativo (y* (6) =1,235, p=0,975) (Tabela 22).
Além disso, como 58,3 % das células tém contagens esperadas inferiores a 5 (a contagem
minima ¢ 0,14), este resultado ndo pode ser considerado estatisticamente valido. Este
facto compromete a robustez do teste ¢ indica que nao ¢ possivel concluir de forma
confiavel se a atividade profissional estd associada a vontade de ver mais médicos
dentistas online. S3o necessdrios estudos adicionais com amostras maiores € uma

distribuicao mais equilibrada das categorias para obter resultados mais robustos.
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Tabela 22 - Resultado do teste do qui-quadrado de Pearson entre a atividade profissional e a vontade de ver
mais médicos dentistas ativos nas redes sociais

Asymptotic
Chi-Square Tests Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square 1.235° 6 975
Likelihood Ratio 1.651 6 .949
Linear-by-Linear Association 417 1 519
N of Valid Cases 104

a. 7 cells (58.3%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .14.

5.5 Associacao entre estado civil e habitos de procura de informacdes em saude

oral

Para as analises comparativas, procedeu-se a recodificagao da variavel QS5 (Estado
civil), originalmente composta por cinco categorias (Solteiro(a), Casado(a),
Divorciado(a), Vitivo(a) e Unido estavel). Esta recodificacdo agrupou os participantes em
dois grandes grupos: "ndo em casal" (Solteiro(a), Viavo(a) e Divorciado(a)) e "em casal"
(Casado(a) e Unido estavel). A variavel Q12, que avalia a frequéncia com que os
participantes procuram informacdes relacionadas com a satde oral nas redes sociais (com
opgoes de resposta que variam de “Diariamente” a “Nao costumo procurar informagoes
desse tipo”), foi recodificada em formato inverso para permitir a correta aplicagdo do teste
de Mann—Whitney. Assim, a op¢do “Nao costumo procurar informagdes desse tipo” foi
atribuida ao valor 1, e a opg¢ao “Diariamente” ao valor 6, de modo a refletir corretamente
a hierarquia crescente de frequéncia.

Ap0s esta recodificagao, foi realizado o teste de Mann—Whitney para investigar se
a frequéncia de procura de informagdes relacionadas com a satde oral nas redes sociais
diferia entre os dois grupos de estado civil. O teste ndo revelou diferengas estatisticamente
significativas entre os grupos: U = 880,500, W = 1345,500, Z=-1,596, p=0,110 (Tabela
23). Estes resultados sugerem que nao existem diferencas relevantes na frequéncia de
procura de informacgdes em satde oral nas redes sociais entre os grupos definidos pelo

estado civil recodificado.
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Tabela 23 - Resultados do teste de Mann—Whitney para a comparagao do tempo médio didrio de uso das

redes sociais (Q12), segundo o estado civil (Q5)

Test Statistics®

Com que frequéncia procura informagdes relacionadas a
saude oral nas redes sociais?

Mann-Whitney U
Wilcoxon W

Z

Asymp. Sig. (2-tailed)

880.500
1345.500
-1.596
110

a. Grouping Variable: Q5recoded

5.6 Influéncia do estado civil na interacio com médicos dentistas nas redes

sociais

Para analisar se o estado civil influéncia o habito de seguir médicos dentistas nas

redes sociais, foi realizado o teste de qui-quadrado de Pearson. Este teste indicou uma

associagdo estatisticamente significativa entre o estado civil dos participantes e a

interagdo com médicos dentistas online (¢*(3)=14,556, p=0,002) (Tabela 24).

No entanto, como 37,5 % das células apresentam contagens esperadas inferiores a

5, ultrapassando o limite maximo recomendado de 20 %, ndo € possivel aceitar a

significancia estatistica observada como vélida. Para confirmar esta possivel associagao,

sdo necessarios estudos adicionais com amostras maiores ¢ melhor distribuicdo das

categorias.

Tabela 24 - Resultado do teste do qui-quadrado de Pearson entre o estado civil (Q5) e o habito de seguir

médicos dentistas nas redes sociais (Q13)

Asymptotic
Chi-Square Tests Value df Significance (2-sided)
Pearson Chi-Square 14.556* 3 .002
Likelihood Ratio 14.716 3 .002
Linear-by-Linear Association 1.999 1 157
N of Valid Cases 103

a. 3 cells (37.5%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.67.
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5.7 Comparaciao entre o tempo médio de utilizacio das redes sociais e a

frequéncia de procura de informacées de satiide oral

Para esta andlise, a variavel Q10 (“Em média, quanto tempo passa nas redes
sociais por dia?”) foi recodificada em dois grupos para criar uma “varidvel de
agrupamento” adequada ao teste de Mann—Whitney. As respostas originais foram

agrupadas da seguinte forma:

*Grupo 1 (0 a 3 horas por dia) = incluindo as opg¢des “Menos de 1h” e “1h a 3h™.

*Grupo 2 (>3 horas por dia) = incluindo as op¢des “3h a 5h” e “Mais de 5h”.

A variavel Q12 (“Com que frequéncia procura informacodes relacionadas a saude
oral nas redes sociais?”) foi recodificada em formato inverso, atribuindo o valor 1 a opg¢ao
“Nao costumo procurar informagoes desse tipo” e o valor 6 a opgao “Diariamente”. Esta
inversdo assegurou que as respostas representassem corretamente a hierarquia crescente
de frequéncia para a aplicacdo do teste de Mann—Whitney.

O teste de Mann—Whitney revelou diferencas estatisticamente significativas na
frequéncia de procura de informagdes de saude oral entre os dois grupos (U=965,500;
7=1,995; p=0,046) (Tabela 25). Curiosamente, o valor médio dos postos foi inferior no
grupo que usa menos de 3 horas por dia (Mean Rank=46,83) em comparac¢ao com o grupo
que usa mais de 3 horas (Mean Rank=58,45) (Tabela 26). Estes dados sugerem que, no
presente estudo, os participantes que utilizam mais intensamente as redes sociais tendem

a procurar informagdes relacionadas com a satide oral com maior frequéncia.

Tabela 25 - Resultado do teste de Mann—Whitney para a comparagao entre o tempo médio de utilizagao
das redes sociais (Q10) e a frequéncia de procura de informagdes de saude oral (Q12)

Com que frequéncia procura informagdes relacionadas a satide oral nas redes
Test Statistics® sociais?

Mann-Whitney 965.500
6]

Wilcoxon W 2856.500

Z -1.995
Asymp. Sig. (2-tailed) .046

a. Grouping Variable: Uso moderado e Uso intensivo

56



Resultados

Tabela 26 - Distribuigdo das respostas por tempo médio de utilizagado das redes sociais (Q10) relativamente
a frequéncia de procura de informagdes sobre satide oral nas redes sociais (Q12)

Uso moderado e

Mean
Uso intensivo N Rank
Com que frequéncia procura informagdes relacionadas 0a3h 61 46.83
a saude oral nas redes sociais? > 3h 41 58.45
Total 102
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IV.Discussao

O presente estudo teve como principal objetivo examinar as percecdes dos
pacientes da Clinica Dentaria Egas Moniz - Caparica, relativamente a utilizacdo das
plataformas de redes sociais pelos médicos dentistas no contexto da educagdo em satide
oral. As redes sociais tornaram-se ferramentas essenciais na disseminac¢ao de informacao

e no envolvimento com o publico, incluindo na 4rea da saude.

Embora ndo tenham sido encontrados estudos que avaliem especificamente a
perce¢do dos pacientes sobre as informagdes de saude oral fornecidas por médicos
dentistas nas redes sociais, existe ja literatura relevante sobre a percecdo dos pacientes
relativamente a informacdes de satde oral de forma geral, bem como sobre a presenca e
utilizagao das redes sociais por médicos dentistas. No entanto, faltam estudos que
integrem estas duas dimensdes de forma conjunta. Estes estudos existentes fornecem um
ponto de partida para discutir e interpretar os resultados do presente trabalho, além de
ajudar a identificar lacunas e dire¢cdes futuras para novas investigagdes. As referéncias
mais relevantes para esta analise encontram-se citadas na sec¢do de discussao.

A seguir, sdo discutidos os principais resultados do estudo, organizados em fung¢ao
das variaveis sociodemograficas e das tendéncias observadas na utilizacdo das redes

sociais pelos pacientes.

1. Idade e tempo passado nas redes sociais

Os resultados do presente estudo indicam que os jovens adultos (<25 anos) tém
uma utilizagdo mais intensiva das redes sociais em comparagao com o0s participantes mais
velhos (>25 anos). Este achado estd em linha com estudos prévios, como o de Enrique
Torralbas Oslé & Corcho Rosales (2023), que confirmam que os jovens passam mais
tempo nas redes sociais. Este maior envolvimento digital pode influenciar a forma como
estes individuos percebem e interagem com contetidos de satde oral online (Khalaf et al.,
2023). De acordo com a literatura existente, os jovens adultos tendem a integrar
informacdes sobre satde, na maioria das vezes, nas redes sociais (Lim et al., 2022). Esta
tendéncia reforca a necessidade de que as mensagens e os conteudos educativos em saude

oral sejam estrategicamente adaptados a este publico, que valoriza a acessibilidade ¢ a
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rapidez de obten¢do de informacao que as redes sociais proporcionam (Lim et al., 2022).
No entanto, importa reconhecer que, embora os adultos mais velhos utilizem as redes
sociais com menor intensidade, continuam a aceder a essas plataformas, sobretudo como
meio de conexdao emocional (Hooper, 2024). Isto sugere a importancia de desenvolver
estratégias de comunica¢do inclusivas que considerem as diferencas geracionais na
utilizacdo e na confianga atribuidas aos meios digitais.

Estes resultados sdo consistentes com as conclusdes de Warner-Saderholm et al.
(2018), que identificaram que os individuos mais jovens ndo sdo apenas os utilizadores
mais frequentes das redes sociais, mas também os que demonstram niveis mais elevados
de confianga nos contetudos partilhados nesses ambientes. A elevada presenca digital e o
maior grau de envolvimento emocional com as plataformas entre os mais jovens podem,
assim, contribuir para uma maior abertura a informacdo em saude partilhada por
profissionais nestes canais. Assim, observa-se que os individuos com idades
compreendidas entre 18 e 24 anos estdo sobre-representados nas categorias de utilizagdo
mais intensiva, ao passo que os participantes com idade superior a 25 anos se concentram

sobretudo nas categorias de uso mais limitado.

2. Vontade de ver médicos dentistas ativos nas redes sociais

Os resultados do presente estudo indicam que uma larga maioria dos participantes
(cerca de trés quartos) manifesta vontade de ver mais médicos dentistas ativos nas redes
sociais, corroborando assim os achados de Sivaramakrishnan et al. (2023), que mostraram
que 83,5% dos participantes do estudo afirmaram usar sempre as redes sociais para aceder
a conteudos relacionados com medicina dentaria. Além disso, no nosso estudo, observou-
se uma diferenca estatisticamente significativa entre a atividade profissional ¢ o desejo
de ver mais médicos dentistas ativos online. Esta tendéncia pode ser explicada por dados
da literatura que sugerem que o contexto profissional molda a forma como os individuos
percebem e utilizam as redes sociais (X. Chen et al., 2022; Charoensukmongkol, 2014).
Por exemplo, trabalhadores expostos a elevados niveis de stress ocupacional podem ver
as redes sociais como um recurso para aliviar o stress e para obter informacao fiavel que
lhes dé suporte no dia a dia profissional (X. Chen et al., 2022; Olfat, 2024). A presenca
digital dos médicos dentistas pode, assim, ser encarada como um apoio tangivel ao bem-
estar e a saude global, sobretudo em ambientes de trabalho competitivos e cada vez mais

digitalizados.
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Por outro lado, a literatura também destaca que os estudantes, embora sejam
utilizadores muito frequentes das redes sociais, tendem a associd-las mais a fins
recreativos e de socializagao (Kolhar et al., 2021). Esta utilizagdo ludica pode diminuir o
interesse por conteudos de saude oral, em contraste com os trabalhadores que veem esses
conteudos como diretamente relevantes para a sua qualidade de vida e rotina profissional.
De facto, a analise de Caron-Bouchard (2013), sobre jovens adultos (18-34 anos) sugere
que, embora estes recorram as redes sociais para obter informagdes em saude, continuam
a dar prioridade as relagdes interativas offline (familiares, amigos, profissionais de
saude). Estas relagdes sdo vistas como mais crediveis e reforcam o papel das redes sociais
sobretudo como uma fonte complementar. Caron-Bouchard destaca ainda que o interesse
dos jovens por contetdos de satide depende da pertinéncia, qualidade e confiabilidade das
fontes, sendo maior quando o contetido ¢ visualmente apelativo e adaptado as suas
expetativas.

No conjunto, estes resultados e referéncias sugerem que a motivagdo para ver
médicos dentistas nas redes sociais pode ndo estar apenas ligada ao desejo de aprender
mais sobre saude oral, mas também a um sentimento de proximidade e conexdo
interpessoal. Como salientou Parmar et al. (2018), existe uma percentagem significativa
de pacientes que procuram essa ligacdo direta com o seu médico dentista nas redes, ndo
necessariamente para obter novos conhecimentos, mas para manter uma relagao de
confianga e familiaridade. Por conseguinte, importa sublinhar que, embora a maioria dos
participantes deseje ver medicos dentistas ativos online, as razdes por tras desta vontade
podem variar conforme o contexto (profissional, académico ou social). Estas diferencas
reforcam a importancia de estratégias de comunicagdo digital diferenciadas, que
combinem contetidos informativos crediveis com formatos visuais e interativos,
respeitando a diversidade de expetativas e necessidades de cada publico. Futuras
investigacdes devem explorar estas motivagoes de forma mais profunda, para que os
profissionais de satide possam ajustar as suas praticas de comunica¢ao ndo apenas para
informar, mas também para fortalecer lagcos de confianga e de proximidade que sdo

elementos essenciais numa relacdo de cuidado eficaz (Apel et al., 2025).
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3. Influéncia do estado civil na relacao com a satde oral nas redes sociais

Na presente investigacdo, foram observadas variagdes na relacdo entre as
caracteristicas sociodemograficas e os habitos de interacdo com a saiude oral nas redes
sociais. No entanto, a maioria dos testes realizados nao evidenciou associagoes
estatisticamente significativas ou robustas entre as varidveis analisadas. Estas limitagdes
realcam a necessidade de estudos futuros com amostras mais amplas e uma distribuicdao
mais equilibrada das categorias. S6 assim serd possivel esclarecer de forma consistente
as eventuais ligagdes entre as varidveis sociodemograficas e o comportamento de procura
de informacdes ou de seguimento de profissionais de saude oral nas redes sociais. Apesar
destas limitacdes estatisticas, estudos prévios destacam a possivel relevancia das
dindmicas conjugais e das caracteristicas sociodemograficas na saide e nos
comportamentos de procura de cuidados.

Uma vasta coorte prospetiva realizada na China demonstrou que viver com um
conjuge esta associado a um risco reduzido de morbilidade e mortalidade, confirmando o
papel protetor do estado civil na satde (Xiao et al.,, 2024). Da mesma forma, uma
investigacao britanica de 2023 (Wang et al., 2023) destaca que o casamento ou a
coabitacdo oferecem recursos econdmicos, psicossociais e sociais que favorecem o bem-
estar. Uma revisdo de 2021 (Shrout, 2021) vai ainda mais longe ao considerar que os
beneficios do casamento sdo tdo relevantes que as relagdes conjugais deveriam ser
encaradas como uma prioridade de saude publica, a par de outros fatores de estilo de vida.

Estes dados ajudam a perceber porque, no nosso estudo, os participantes em casal
tendem a seguir mais médicos dentistas nas redes sociais. Esta pratica pode refletir uma
estratégia global de cuidado e bem-estar no casal, ainda que ndo se traduza
necessariamente num maior interesse por informacgdes sobre saude oral em geral. Em
outras palavras, o facto de as pessoas em casal serem mais propensas a seguir médicos
dentistas online, mas ndo procurarem mais frequentemente informagdes gerais, pode
traduzir antes uma dimensao relacional. A vontade de reforcar o vinculo com o
profissional e de manter um contacto préximo e humano. Como destacado por Parmar et
al. (2018), existe também um niimero significativo de pacientes que, mesmo sem procurar
novas informagdes, sentem-se confortaveis em conectar-se com o seu médico dentista nas
redes sociais, vendo nisso uma forma de proximidade e confianca. Assim, seguir um

médico dentista ndo equivale necessariamente a aprender mais sobre satide oral, mas pode
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indicar um desejo de manter uma relagdo de proximidade, especialmente valorizada no
contexto conjugal.

Estes resultados sublinham a importancia de futuras investigacdes para clarificar
as motivacdes especificas que levam os casais a seguir profissionais de saude oral nas
redes sociais. Entender melhor esta dindmica ajudard os profissionais de saude a adaptar
as suas estratégias de comunicacdo: ndo apenas para informar, mas também para
fortalecer os lagos de proximidade e a confianga, elementos essenciais para o sucesso de

qualquer relagao de cuidado.

4. Confianca nos médicos dentistas e conteudo partilhado

Os resultados do presente estudo indicam que quase 80% dos participantes
concordam ou concordam totalmente que ver o perfil de um médico dentista nas redes
sociais pode aumentar a confianga nas suas capacidades e que o contetido partilhado pelos
médicos dentistas influencia a decisdo de consulta. Estes dados corroboram as conclusoes
de estudos como o do Alalawi et al. (2019), que mostrou que a presenga do médico
dentista nas redes sociais e a interagdo adequada sdo fundamentais para atrair novos
pacientes e manter a comunicagao com os ja existentes.

Esta tendéncia reflete um fendmeno mais amplo, como salientam Parmar et al.
(2018), que identificaram que, embora subsistam preocupagdes entre profissionais e
pacientes sobre a interagdo online, muitos pacientes ja se sentem confortaveis em
conectar-se com os seus médicos dentistas nas redes sociais. Contudo, como destaca o
estudo de Acosta et al. (2025), a confianga na informacgao partilhada ainda ¢ baixa,
sublinhando a necessidade de diretrizes claras e de recursos digitais fidveis que apoiem
um uso ético e responsavel das redes sociais pelos profissionais de saude oral.

Paralelamente, a andlise de Ben Jemia & Frikha (2021), que explorou a
legitimidade da presenca dos profissionais de saude nas redes sociais, alerta para o risco
de confundir informagao médica com publicidade. Esta ambiguidade pode gerar duvidas
sobre a fiabilidade e a ética dos contetidos partilhados, especialmente em plataformas
onde a linha entre promocao e informagao ¢ mais ténue.

Em conjunto, estes resultados sugerem que a motivagao para ver médicos dentistas
ativos nas redes sociais nao esta apenas ligada ao desejo de aprender mais sobre saude
oral, mas também a procura de um contacto mais proximo e de confianca. No entanto,

este ambiente digital requer cuidado: a confianga e a percecao de credibilidade
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permanecem fatores essenciais. Futuras investigagdes devem explorar em maior
profundidade estas dinamicas, ajudando a desenvolver estratégias de comunicacdo que
combinem acessibilidade e envolvimento digital com rigor ético e fiabilidade das

informacdes.

5. Género e Etica: Percecoes sobre a Partilha de Informaciao em Satde Oral nas

Redes Sociais

Os resultados do presente estudo indicam que existe uma diferenga na forma como
homens e mulheres percebem a adequagao €tica da partilha de informacgdes de satude oral
nas redes sociais. Especificamente, verificou-se que os homens tendem a demonstrar uma
concordancia mais elevada e consistente com a ideia de que esta pratica ¢ ética, enquanto
as mulheres, embora maioritariamente favoraveis, apresentaram uma distribuicdo de
respostas ligeiramente mais moderada. Estes dados sugerem que o sexo pode influenciar
de forma subtil a percecdo ética associada a partilha de contetidos de satide oral online,
com os homens a manifestarem maior abertura e as mulheres, possivelmente, uma postura
mais critica ou refletida.

Este resultado contrasta parcialmente com estudos anteriores que identificaram
uma maior confianca geral das mulheres nas redes sociais e nos contetidos partilhados.
Por exemplo, Warner-Sederholm et al. (2018), observaram que as mulheres tendem a
confiar mais nas redes sociais do que os homens e a apresentar niveis superiores de
identificacdo e integridade nas interacdes online. Nesse estudo, as mulheres mostraram-
se mais propensas a acreditar na boa-fé e nos valores morais do seu circulo digital, o que,
teoricamente, poderia traduzi-lo numa maior aceitagio da partilha de contetidos de saude
nas redes.

Além disso, estudos como o de Sfeatcu et al. (2022), mostraram que as mulheres
tém atitudes mais positivas face aos servigos médicos dentarios, atribuem maior valor a
saude oral, adotam melhores comportamentos de autocuidado e apresentam niveis mais
elevados de literacia em saude oral do que os homens. Esta maior preocupacao e literacia
em saude oral podem ajudar a explicar porque € que, no presente estudo (realizado num
ambiente de uma clinica dentéria) houve mais mulheres do que homens a participar.

Apesar disso, os resultados sugerem que, embora existam diferencas na

distribui¢do das respostas entre homens e mulheres estas diferencas nao sao
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suficientemente pronunciadas para se refletirem nas medianas das respostas (de acordo
com o teste de Mann—Whitney). Esta discrepancia pode indicar que, embora haja padrdes
de resposta diferenciados entre os sexos, a tendéncia central das percecdes éticas sobre a
partilha de informacdes de satde oral permanece semelhante. Assim, parece ndo haver
uma necessidade urgente de adaptar as estratégias de comunicacdo em saude oral com
base exclusiva no género, mas antes de considerar outros fatores que possam ter maior

influéncia no modo como as informagdes sao recebidas e valorizadas pelos pacientes.

6. Potencial das redes sociais para modificar comportamentos em saude oral

Os resultados do presente estudo mostraram que uma grande maioria dos
participantes (77,8%) acredita que as redes sociais podem influenciar de forma positiva
os habitos de satde oral. Esta percecao estd alinhada com estudos internacionais que
destacam como a interagdo online molda comportamentos de satide. Por exemplo,
Cavazos-Rehg et al. (2021), demonstraram que tanto o consumo passivo como as
interagdes ativas nas redes sociais influenciam diretamente a ado¢do de comportamentos
de risco (uso de tabaco) entre adolescentes. Este fendmeno de influéncia comportamental
também pode ser aproveitado para fins positivos, como a promog¢do de saude oral.
Farrokhi et al. (2023), reforcam esta perspetiva ao mostrar que plataformas como
YouTube e Instagram tém sido utilizadas de forma eficaz para difundir boas praticas de

saude oral.

Além disso, Jayasinghe et al. (2024), relataram que 69,5% dos jovens
entrevistados referiram ter alterado os seus comportamentos de saude oral depois de
acederem a informagdes nestas plataformas, evidenciando o poder de transformagdo das
redes sociais. Por outro lado, Al-Ansari et al. (2020), alertam para os riscos potenciais
associados ao uso excessivo ou problemadtico da Internet, que pode levar a praticas menos
saudaveis ou a piores resultados clinicos. Este equilibrio entre beneficios e riscos sublinha
a importancia de estratégias bem fundamentadas que garantam a fiabilidade e a relevancia

da informagao partilhada pelos profissionais.

Assim, o presente estudo sugere que as redes sociais podem ser um meio poderoso
para melhorar a literacia em saude oral e incentivar comportamentos preventivos, desde

que os conteudos partilhados sejam claros, confiaveis e adaptados ao publico-alvo.
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7. Potencial do tempo de uso das redes sociais para influenciar a procura de

informacoes em saude oral

Os resultados do presente estudo revelaram uma diferenca estatisticamente
significativa na frequéncia com que os participantes procuram informagoes relacionadas
com a saude oral, consoante o tempo médio que passam nas redes sociais. Os participantes
que utilizam as redes sociais por mais de 3 horas didrias demonstraram maior frequéncia
de procura de informacgdes sobre satde oral, em comparagdo com aqueles que usam as
redes sociais durante 3 horas ou menos. Estes dados sugerem que, neste contexto, o tempo
de exposicdo as redes sociais pode estar associado a uma maior procura de conteudos

sobre saude oral

Estudos como o de Asserrar & Ait Errays (2022), destacam que o tempo passado
nas redes pode ser visto como um desperdicio por alguns, mas também como uma forma
de aceder rapidamente a informagdes tuteis por outros. Esta dualidade mostra que, embora
o tempo de exposicdo seja um fator potencialmente facilitador, a motivagao pessoal e o
interesse pré-existente sdo determinantes fundamentais para que a informagdo seja

realmente procurada e absorvida.

Além disso, Huo et al. (2019), salientam que o uso das redes sociais para trocar
informagdes diretamente com profissionais de satide tem aumentado, mesmo quando o
interesse pela partilha de conteudos gerais de satide parece diminuir. Esta mudanca de
comportamento mostra que, para muitas pessoas, as redes sociais podem funcionar como
uma porta de entrada para estabelecer contactos confidveis com profissionais, mas sé se

houver um interesse ou uma necessidade concreta por parte do utilizador.

Finalmente, a literatura sobre saude publica, como o trabalho de Watt (2005),
destaca que a prevencdo em saide ndo pode se basear apenas na disponibilizagdo de
informacao ou em agdes direcionadas a individuos de alto risco. Ele enfatiza que ¢
essencial atuar sobre os determinantes sociais e criar ambientes que realmente favorecam
a adogdo de comportamentos saudaveis. No contexto do presente estudo, essa ideia se
traduz na constatacdo de que, mesmo que os participantes passem muito tempo nas redes
sociais, se ndo houver um interesse prévio ou um ambiente que estimule a atengdo para a

satde, essas pessoas ndo procurardo ativamente contetidos de saiude oral. Isso reforga a
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importancia de repensar as estratégias de preven¢ao para também alcangar aqueles que, a
partida, ndo demonstram interesse direto por esse tipo de informacao.

Em conjunto, estes dados sugerem que o tempo de uso das redes sociais, por si s0,
ndo determina diretamente a procura de informagdes em saude oral. No entanto, ele
constitui uma oportunidade para a exposi¢ao indireta ¢ pode funcionar como uma ponte
para despertar a curiosidade e o interesse por conteudos educativos, desde que as
estratégias de comunicagdo sejam bem desenhadas e respondam as preferéncias e

expectativas dos diferentes publicos.

8. Limitacoes do Estudo

Este estudo apresenta algumas limitagdes que merecem ser destacadas. Em
primeiro lugar, a amostra utilizada foi obtida por conveniéncia e nao probabilistica, o que
impossibilita a generalizacdo dos resultados para a populacdo portuguesa em geral. A
predominancia de participantes jovens, especialmente na faixa dos 18 aos 24 anos, pode
ser explicada pelo contexto da recolha de dados, realizada num ambiente académico e
digital. Muitos pacientes mais velhos mostraram-se relutantes em participar, devido a
dificuldades com tecnologias ou falta de familiaridade com o formato digital. Estudos
como o de Fanning & McAuley (2014), destacam que, apesar de os tablets modernos
serem aceitaveis para recolher dados em adultos mais velhos, muitos preferem ainda o
formato em papel pela facilidade de leitura e navegagao.

Outro ponto a considerar ¢ que a recolha de dados foi realizada exclusivamente na
Clinica Dentaria Universitaria Egas Moniz — Caparica, restringindo a diversidade
geografica e socioecondmica dos participantes, uma vez que a maioria reside nas regides
de Lisboa, Setubal ou Santarém. Este fator limita a heterogeneidade da amostra e pode
influenciar as percecdes e comportamentos identificados. Além disso, o facto de o
questionario ter sido aplicado exclusivamente num contexto de clinica dentéria pode ter
introduzido um viés nos resultados, uma vez que, segundo a literatura cientifica, os
homens tendem a procurar menos os profissionais de saude e a aderir menos a cuidados
preventivos quando comparados com as mulheres (Thompson et al., 2016; Hsiao et al.,
2010). Este fator poderd ajudar a explicar a maior representacdo feminina na amostra.

Além disso, embora o questionario tenha sido cuidadosamente elaborado e
validado, a sua extensdo pode ter gerado fadiga nos participantes, resultando em respostas

mais superficiais ou incompletas em algumas secgoes. Estudos como o de Rolstad et al.
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(2011), sugerem que a extensdo de um questionario pode influenciar negativamente as
taxas de resposta ¢ a qualidade dos dados obtidos, embora seja dificil isolar este efeito de
outros fatores relacionados com o conteudo ¢ o interesse do questionario. Por fim, importa
sublinhar que, as conclusdes apresentadas devem ser interpretadas com cautela,
reconhecendo as limitacdes na capacidade de generalizagdo dos resultados e a
necessidade de estudos futuros que incluam populagdes mais diversificadas e

metodologias de amostragem representativas.

9. Recomendacoées e Consideracoes Finais

Tendo em conta que a maioria dos participantes demonstrou uma percecao
favoravel relativamente a utilizag¢do das redes sociais por parte dos médicos dentistas para
fins de comunicagdo e prevengdo, torna-se ainda mais relevante investir em estratégias
digitais bem fundamentadas e acessiveis. Além disso, € importante considerar a inclusao
de formatos hibridos (digital e em papel) em futuras recolhas de dados, de forma a garantir
a participa¢do de publicos menos familiarizados com tecnologias, nomeadamente os

adultos mais velhos.

Esta percecdo favoravel, ainda que preliminar, sublinha a importancia de futuras
investigacdes para aprofundar como os pacientes realmente integram e interpretam as
informagdes que encontram nestas plataformas. Compreender melhor estas dinamicas
permitird aos profissionais de satde desenvolver estratégias de comunicacdo mais
eficazes, capazes de apoiar verdadeiramente a literacia em satde oral e a adocdo de
comportamentos preventivos ajustados a cada publico. A criacdo de diretrizes claras sobre
a utilizacdo profissional das redes sociais poderd também reforcar a confianga dos
pacientes e valorizar a credibilidade da informagdo partilhada, contribuindo para uma

melhoria real da satde oral da populagao.

10. Sugestdes para Investigacoes Futuras

Investigagdes futuras deverao aprofundar as motivacdes especificas que levam
diferentes grupos a procurar ou evitar conteudos de satde oral nas redes sociais. Seria

particularmente relevante explorar se a frequéncia de utilizagdao das redes e a confianga
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nos profissionais partilhando contetidos online tém impacto direto na perce¢ao de saude
€ nos comportamentos preventivos.

Recomenda-se ainda que futuros estudos incluam amostras mais amplas e
diversificadas em termos etarios e geograficos, permitindo assim obter uma visdo mais
global das percecdes e atitudes da populacdo em relacdo a saude oral nas redes sociais.
Estas investigacdes poderdo fornecer bases solidas para o desenvolvimento de campanhas
educativas mais eficazes e estratégias de comunicacao inclusivas, que considerem as

necessidades e preferéncias de diferentes publicos.
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V. Conclusao

O presente estudo permitiu constatar que a maioria dos pacientes da Clinica
Universitaria Egas Moniz reconhece valor na presenca digital dos médicos dentistas,
sobretudo no que diz respeito a disseminacao de contetidos educativos sobre satude oral.
Cerca de 75% dos participantes demonstraram interesse em ver mais médicos dentistas
ativos nas redes sociais, ¢ mais de metade afirmou que seguir um profissional nestas
plataformas os ajudaria a compreender melhor os cuidados dentarios.

Além disso, os dados revelaram que fatores como a idade, o nivel de escolaridade,
o contexto familiar e o tempo médio de exposicdo as redes sociais influenciam
diretamente tanto a frequéncia com que os pacientes procuram informagdes sobre saude
oral, como a forma como percebem e reagem aos conteudos divulgados por médicos
dentistas. A percecdo de utilidade informativa estd fortemente associada a confianga e a
decisdo de marcar consulta, o que sugere que a comunicacao digital pode ter um impacto
direto no comportamento clinico dos utentes.

Com base nestes achados, ¢ possivel concluir que as redes sociais representam
uma ferramenta promissora para a promocao da satde oral, desde que utilizadas com rigor
¢tico, clareza e adaptacdo ao perfil do publico-alvo. Estratégias de comunicagdo digital
bem planeadas, sensiveis as diferencas sociodemograficas, poderdo contribuir para uma
melhor literacia em saude, maior proximidade entre médico e paciente, e, em ultima

instancia, para uma pratica médico-dentéria mais acessivel e eficaz.
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VII.Anexos

Anexo 1. Consentimento informado

No ambito do Mestrado Integrado em Medicina Dentaria, na Unidade Curricular
de Orientagdo Tutorial de Projeto Final, sob a orientagdo da Prof.* Doutora Elisa Kern de
Castro e coorientacdo do Prof. Doutor Eduardo Guerreiro, solicita-se autorizagao para a
participacdo no estudo “Percecdo dos Pacientes sobre Informagdes de Saude Oral
fornecidas por Médicos Dentistas nas Redes Sociais - Estudo Piloto”. Este estudo destina-
se a adultos com idade igual ou superior a 18 anos, frequentadores da Clinica
Universitaria Egas Moniz — Caparica, e tem como objetivo examinar as percegdes dos
pacientes sobre o uso das plataformas de redes sociais por médicos dentistas para a
educacdo em saude oral. A participacdo consiste no seguinte: Preenchimento de um
questiondrio digital anonimo composto por 26 perguntas, que abordam temas como dados
demograficos, habitos e preferéncias de uso de redes sociais, percecdes sobre a
comunicacao de saude oral online, e a influéncia das redes sociais no comportamento e
na confianca em médicos dentistas. A participagdo neste estudo ¢ voluntaria. A sua ndo
participacdo ndo acarretara qualquer prejuizo. Este estudo poderd trazer beneficios aos
médicos dentistas em Portugal, nomeadamente ao permitir uma melhor compreensao da
percecao dos pacientes sobre informagdes de satde oral nas redes sociais, contribuindo
para o progresso do conhecimento sobre o uso destas plataformas na promogao da satde.
A informagdo recolhida sera utilizada exclusivamente para tratamento estatistico e/ou
publicacdo cientifica e serd tratada pelos orientadores do estudo e/ou por mandatados. A
recolha sera feita de forma anénima e confidencial.

ACEITO participar neste estudo, confirmando que fui esclarecido sobre as
condi¢des do mesmo e que ndo tenho duvidas. (1)
NAO ACEITO participar neste estudo, confirmando que fui esclarecido sobre

as condi¢des do mesmo e que ndo tenho duvidas. (2)

1. Questionario aplicado
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Ql.Idade

Q2.Sexo

Q3.Tipo de atividade

Q4.Educagao

QS5.Estado civil

Q6.Em que distrito de Portugal continental reside?

Q7.Quantas pessoas vivem no agregado familiar?

Q8.Utiliza redes sociais?

Q9.Qual(is) redes sociais utiliza?

Q10.Em média, quanto tempo passa nas redes sociais por dia?

Q11.Quais sao as suas expectativas ao utilizar redes sociais?

Q12.Com que frequéncia procura informagdes relacionadas a satude oral nas redes
sociais?

Q13.Segue algum médico dentista nas redes sociais?

Q14.Gostaria de ver mais médicos dentistas ativos nas redes sociais?

Q15.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa
“Concordo totalmente”, em que medida concorda que os médicos dentistas
deveriam comunicar mais com as pessoas através das redes sociais em vez dos
meios convencionais (como televisao, jornais ou revistas)?

Q16.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa
“Concordo totalmente”, em que medida acredita que € eticamente adequado
partilhar informacdes relacionadas com saude oral nas redes sociais?

Q17.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa
“Concordo totalmente”, em que medida acredita que os médicos dentistas tém o
dever de corrigir ou desmentir informagdes inadequadas ou incorretas sobre satude
oral publicadas online?

Q18.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa
“Concordo totalmente”, em que medida acredita que as redes sociais sdo uma
opgcao valida para obter informagdes sobre saude oral?

Q19.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa
“Concordo totalmente”, em que medida considera importante que um médico
dentista tenha uma conta numa rede social?

Q20.Conhece algum exemplo de uma pagina de médico dentista nas redes sociais que

considere inadequada? Em caso afirmativo, pode partilhar o exemplo aqui?
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Q21.Pode dar um exemplo de uma péagina de médico dentista nas redes sociais que
considere boa? Se sim, pode partilha-lo aqui?

Q22.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Discordo totalmente” e 6 significa
“Concordo totalmente”, em que medida seguir um médico dentista nas redes
sociais o(a) ajudaria a compreender melhor os cuidados dentarios?

Q23.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Nao aumenta nada” e 6 significa
“Aumenta completamente”, em que medida acredita que visualizar o perfil de um
médico dentista nas redes sociais aumenta a sua confianga nas habilidades desse
profissional?

Q24.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Nao influencia em nada” e 6 significa
“Influencia totalmente”, em que medida o conteudo publicado por um médico
dentista nas redes sociais influéncia a sua decis@o de consultar esse profissional?

Q25.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Nao ajudou em nada” e 6 significa
“Ajudou completamente”, em que medida acredita que as redes sociais o(a)
ajudam a conhecer melhor os diferentes tipos de tratamentos dentarios
disponiveis?

Q26.Numa escala de 1 a 6, onde 1 significa “Nunca” e 6 significa “Sempre”, em que
medida acredita que alterou ou alterard algum hébito de satde oral apos ter visto

informacdes relacionadas nas redes sociais?
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Anexo II. Aprovacio da Comissio de Etica EGAS MONIZ

= FGAS MONIZ SCHOOI.
Of HEALTH & SCIENCL

Comisséo de Etica EGAS MONIZ

Processo Interno: 1480
PT 275/24

Ex.mo Senhor

Emmanuel Ceruetto

Monte de Caparica, 18 de dezembro de 2024.

Ex.mo Senhor,

Em resposta ao Pedido de Parecer que submeteu 4 apreciacdo da Comisséo de Etica da Egas
Moniz, com o tema denominado: “Percecdo dos Pacientes sobre Informagées de Saide Oral

fornecidos por médicos dentistas nas Redes Sociais - Estudo Piloto *, foi aprovado.

A Presidente da Comissao de Etica da Egas Moniz

C,“(' j/_ ,':;h 2 G 7\\,\. 2

Profa Doutora Cidalia de Castro

EGAS MONIZ — COOPERATIVA DE ENSINO SUPERIOR, CRL
Campus Universitario — Quinta da Granja — Monte de Caparica
2829-511 Caparica
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