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Relevincia Clinica

Prevenir a cirie em niveis individual ¢ populacional é desafio
pari 4 comunidade odontoldgica. A polarizacio da cirie alertou
05 pesquisadores para incorporacdo de recirsos anxiliares para
seu controle. O focos de controle vem parg auxiliar o
implanticio de programas de prevengao da cirie. permitindo
i visao humanizda da patologia,

Resumo

Este traballio teve como objetivo, através de uma revisio da
literaturi, definir e classificar focus de controle, assim como
aviliar sua importineia na promocio da sadde bucal, A
comunidade médica ¢ odontoldgica mundial ¢ sabedora fque 4
manutengio da swide de uma pessoa vai além da prevengdo
dos fatores ctioldgicos biolagicos, Estudos COMprovaram a
participagio de aspectos sociais, comportamentais, culturais,
chire outros, neste processo. Dentre esses, estd o focus de
controle. Coneeituado como uma varidvel o que o individuo
atribui a responsabilidade pela sua saide oy doenga, o locus
de controle € utilizado para descrever uma carscteristica
essoul no modo como o individuo percebe o mundo. O focus
de contrale pode ser considerado interno ou externs, Definir
qual & categoria na qual o individuo se enduadra, forneeerd
subsidios complementares que auxiliario na claboracio de
CSLEMCgias executdveis de promogdo de satide, nio s6 em nivel

oral como geral, de nosso paciente.
Palavras-Chave

Controle interno-externo. Satide bucal, Medicina do
comportmento.

Introducao

A Psicologia da Satide tem contribuido para fundamentar
os estudos de motivagio relacionados 2 drea de Saude. Essa
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disciplina possibilita a utilizacdo do conhecimento cientifico ¢
profissional da irea de Psicologia na promacio e ni
manutengio da satide, na prevengio ¢ no tratamento da
doenga, na identificag@o da etiologia e no disgnastico
relacionados & saide ¢ 4 doenga (Moraes et al.”". 2000).

Hi glauns anos, de acords com Moysés & War'' (2000,
virios fatores tém assumido relevante papel no estudo da
sitide em gecal. A promogio de satide vem analisando aspeclos
de relevineia ao individuo como influéneiz wmbiental, extensio
¢ matureza dos servigos de satde, estilo de vida individual ¢
influéneiis gendética e biologici, todos direcionados 1 methoria
ks condigoes de sadde das pessoas

Esses aspectos podem contribuir para orientar na melhor
mneira de integrar uma pessod, ou mesmo uma populagio,
num progeama de satide de forma cfetiva. Um dos fatores que
auxiligriam no trabalho da potencialidade do individuo ¢ 2
percepgao de controle sobre a sua propria satde ou o foens de
controle em satide,

Sendo definido como uma varidvel a que o individuo atribui
i responsabilidade pela sua satide ou doenca, o focns de
controle pode ser classificado como externo ou interno.
Entender em que calegoria encontra-se o individuo, saudivel
0u ndo, ¢ importante nd elaboragio da estratégia fque serd
ot para a promogio de sua saide.

Esse estudo, através du revisdo da literaturs, buseou
conhecer a percepeio de controle sobre 4 satide pelo individuo
ou Jocies de controle em sande ¢ avaliar sua importincla na
prevengdo de doengas, assim como na compreensio do
paciente portador das mais diversas patologias,

Revista de Literatura

Saiide: um modelo biopsicosocial

0 Modelo Biopsicosocial da Docnea, sugerido por Engel’,
em 1977, apresenta uma visio moderna onde virios fatores
interagem para produzir doenga. Neste modelo apresenta-se
uma visio mais ampla do processo satde-doenca, onde
enfoeandu-se os fatores bioldgicos isoladamente, nio ¢ suficiente
pard explicar satde e doenga, De acorde com este modelo,
fatores biopsicosociais estio envolvidos nas Cilugs,
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manifestacio, curso ¢ seqiiclas do processo satde-doenga, Os
fatores bioldgicos, psicoldgicos ou sociais também podem variar
entre individuos ¢ em diferentes faixas etarias.

Muitas aplicagdes de principios bisicos de ciéncias soviais
tem sido desenvolvidas para a pritica odontologici. A Sociologia
¢ i Psicologia tém contribuido de forma significativa para a
compreensdo das condighes de satde ¢ comportamentos em
salide oral (Reisine & Litt™, 1093),

Aetinlogia da doenga cdrie tem sido vastamente pesquisada,
buscando conhecer a susceptividade do hospedeiro, microbiota
¢ dieta cariogénicas, Porém, pesquisadores dos mais diversos
setores da satide, 1Bm discutido virios outros aspectos, como o
sociul, econdmico, cultural, familiar, psicologico, cognitivo ¢ etnia,
para 2 compreensdo do universo das diversas doengas. Sio
dtores como Zanetti & Mendes™ (1993), Kinirons & MeCabe”
(1995), Weinstein et al.' (1996), Khan & Cleaton-Jones®
{1998), Ginsherg' (2000) ¢ Murphy et al." (2001),

Reisine & Douglass™ (1998) afirmaram que os fwtores
cognitivos sio a5 varidvess intelectual, pereeptiva ¢ emocional
que inffuenciam os riscos de saide, wnto dirctimente, através
te mecanismos psicossomaticos, ou indiretamente, através dos
seus efeitos no comportamento em satide. Como exemplo
desses fatores cognitivos pode-se citar o conhecimento sobre
satide oral e as crengas de saide, onde se enquadram a eficicia
pessoal, o locus de controle e o estresse.

Por muis de quatro décadas, segundo Stipek apud Manlin
et al." (1993), as teorias da motivagio cognitiva tém
argumentado que o comportamento ¢ determinante para a
compreensdo das crengas dos individuos ¢ de outros fatores
cognitivos; em oposigao a0 modelo simplista individual que
lem recompensado ou punido o comportamento no passado.

Definindo locus de controle

0 termo * focus de controle” foi coneeituado por Rotter como
A LTONGA qUE 1M pessoa tem a respeito da origem do controle
sobre o5 eventos em sua vida. Essa percepgio do controle em
geral, € avaliada como controle interno ou externo. As pessoas
que apresentam o focus de controle interno tendem a acreditar
que o controle dos eventos reside em si mesma, enquanto gue
aquelas que apresentam o focus de controle externo tendem a
acreditar que os eventos sio controlados por forgas externas a
elis, como sorte ou outros fatores poderosos que independem
te sua vontade (Loureiro®, 1993),

Assim, Kelley & Stack® (2000) relataram que o individuo
com locus de controle externo, sente-se limitado ou impotente
diante das “circunstineias da vida”. Enquanto que aqueles que
ipresentam focus de controle interno assumem maior
responsabilidade sobre as conseqiiéncias de seus atos.

Segundo Zanctti & Mendes™ (1993), observa-se dois tipos
de sujeitos externos: os auténticos ¢ os defensivos ou poderosos.
0s aménticos percebem a origem do controle como estando
relacionada ao destino, azar, acaso ¢ entidades sobrenaturais
sobre a5 quais niao poderiam esperar exercer controle de forma
alguma. Os defensivos percebem o controle estando a cargo de
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0 estudo do locus de controle associado

a diferentes patologias

Existem alguns modelos e escalas para a pesquisa da
percepgdo do controle da sadde pelo individuo ou focus de
controle. Esses modelos objetivam determinar o Jocus de
controle de individuos portadores de patologias. Como exemplo,
pode-se citar a Escala de focus de controle de Levenson (Engel”,
1977), a Escala proposta por Spector (Bastos', 1992), o
Instrumento de Medida de focus de controle em Satde (Zanetti
& Mendes™, 1993), a Escala multidimensional de focus de
controle em satde (Murphy et al.", 2001), u Escala de
comportamento de focus de controle (Ginsberg?, 2000).
Algumas dessas escalas vém sendo modificadas ou adapradas
de acordo com o objetivo do estudo.

Bailey er al.® (1981) desenvolveram um estudo ‘em
pacientes adultos com o objetivo de verificar se algumas varidvess
como 4 percepgio do controle da saude pelo individuo (Jocus
de controle), satisfagio em relagio a0 dentista ¢ ansicdade
poderiam prever “maus” ¢ “bons” pacientes odontologicos. Os
autores concluiram que quando pacientes de alta adesao ao
tratamento odontoligico sdo comparados com pacientes de
baixa adesdo, esses altimos mostram maior vulnerabilidade e
maior ansiedade, o que parece levi-los a esquivar-se do
atendimento odontoldgico.

Foi realizada, por Zanetti & Mendes™ (1993), uma pesquisa
nos ambulatérios do Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sio Paulo e
Regional Especializado do Sistema Unificado de Saude — 50,
ambos no estado de Sao Paulo. As pesquisadoras avaliaram o
locus de controle de pessoas diabéticas. A pesquisa permitiu
concluir que 93.8% dos diabéticos estudados apresentam o
locus de controle predominantemente externo. As autoras
sugeriram que progrimas de saide para pessods diabéticas,
devem incorporar objetivos afetivos is agoes educativas, um
ver que o5 sujeitos estudados mostraram uma predomindneia
no focis de controle externo,

Um estudo foi realizado para avaliar o focus de controle dos
pais de criangas com idade entre 3 a 4 anos, recrutados de
uma populagio inscrita no Programa Head Start das cidades
de Stanford ¢ New London (EUA). Os autores, Reisine & Litt"
(1993), o locus de controle dentirio foi avaliado através de
uma medida desenvolvida especialmente para este estudo. Os
autores sugeriram que a maioria das pessoas € confianie guanto
a sua capacidade em realizar os comportamentos necessérios
paria a manutencio dat saide dentiria

Em pesquisa sobre aspectos envolvidos na manutengio do
cielo da gagueira, Ginsherg! (2000) realizon um estudo eom o
objetivo de investigar fatores psicologicos, como vergonha,
consciéncia pessoal ¢ locus de controle. Os resultados encon-
trados pelos avutores discordaram dos demais realizados na
drea, pois houve um namero miior de pessods que
apresentaram focus de controle interno. Os autores sugeriram,
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entre outras medidas, 2 participacio de psicologos, juntamente
com fonaudidlogos, no entendimento da complexa inter-relagiio
das caracleristicas comportamentais, psicoldgicas e
demogrificas individuais das pessoas que gaguejam.

Avaliando os fatores sockais ¢ culturais de criancas fivres de
carie aos 5 anos de idade, na cidade de Recife, Marques'!
(2001) observou, através de questiondrio elaborado baseado
no preconizado por Rotter (1972}, que os responsdveis por
essis criangas apresentavam o locus de controle predomi-
nantemente interno. As autoras encontrivam 34% de criangas
livres de cdrie em escolas prblicas ¢ 69% em escolas particulares,
Como sugestio para novas pesquisas, salientaram que o focus
de controle, sendo um fator importante, deve ser avaliado pelos
profissionais de satde.

Materiais e Métodos

Este estudo foi realizado através da andlise documental da
produgiio bibliogrifica, obtida através das bases de dados
MEDLINE e LILACS, vinculadas a biblioteca virtual BIREME.
Foram usados os descritores de assunto “cdrie dentiria” ¢
“locus de controle”, onde 16 artigos cientificos foram
selecionados, cujos resumos apresentavam uma abordagem
do aspecto psicologico que envolve a etiologia da cirie dentiria
Ou traziam pesquisas sobre locus de controle em dreas correlatis.
O trabalho ainda teve o suporte de livros que tratam de assuntos
ligados a0 tema abordado,

Discussao

Existem virios fatores que interferem na eliologia,
deservolvimento, tratamento ¢ progndstico de uma doenca. A
idealizagio de estratégias de prevencio ou cura de uma patolo-
gid, quer seja realizada individualmente ou a nivel populacional,
depende do conhecimento dos profissionais de satide 2 cerca
desses aspectos.

Apesar do focus de controle ter sido citado em numerosos
estudos como modificador potencial de estilo de vida (Murphy
et al.™, 2001), este aspecto cognitivo, embora impartante, nio
tem recebido a devida atencdo de pesquisadores, de acordo
com Litt et al." (1995) ¢ Smith et al" (2000).

Alguns trabalhos salientaram a impertincia do
conhecimento do locus de controle nas mais diversas dreas,
como os de Reisine & Litt" (1993), Zanetti & Mendes™ (1993).
Ginsherg! (2000), Murphy et al." (2001). Todos na expectativa
de entender o individuo e sua integragio ndo so num [rogram
de prevengio de doengas, como também o universo individual
do paciente portador das mais diversas patologias, contribuindo
pard scu tratamento e curi

Em relagio A saide, o focus de controle define compor-
tamentos; quando interno, pode levar 3 adocio de medidas
preventivas e quando externo, pode levar a uma postura
curativa intervencionista, considerando a cirie uma doenca
inevitdvel, que independe de sen controle,
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Na fase de estruturagio de um projeto ou de algumas
medidas visando promover saiide a um individuo ou mesmo 2
uma populagio, a informagio sobre o locus de controle serd
um dado complementar bastante dtil, direcionando o
profissional para melhor conduta a ser tomada diante de um
quadro de internalizagdo ou externalizacio do processo saide/
doenga. Sheiham & Moysés” (2000), abordando o papel dos
profissionals de satde bucal na promocio de safide,
especilicamente quando falaram sobre uma estratégia 4 nivel
populacional, alertaram que a mesma ndo deve se apoiar em
campanhas ou métodos baseados em “culpabilizacio das
vitimas”. O Jocus de controle se enquadra pesta nova e humge
nizadit visio com a implantagio da percepeiio do paciente n
elaboragio de estratéglas de promogio de saide.

Quando o grupo ou o individuo possui um locns de controle
interno, por exemplo, espera-se uma maior capacidade de
integracdo € permanéncia no programa implantado, consti-
tuindo, assim, mudanga de comportamento, aspecto imprescin-
divel para o sucesso de qualquer programa que vise promaover
saiide. Reisine & Litt'® (1993) afirmaram que os dentistas
precisam encorajar o locus de controle interna, alertando seus
pacientes, tendo em vista que as atitudes destes podem afetar
a st satide oral. Os awiores supracitados sugeriram 2
estimulagio no paciente de comportamentos positivas
relacionados dos dentes, como por exemplo, priticas didrias
de higiene oral e visitas ao dentista para realizacio de traamento
dentirio.

Maiores estudos devem ser conduzidos avaliando a
influéncia do focus de controle do paciente sobre sen
comportamento em saude oral. Assim como mais estudos
devem considerar a possibilidade de um processo de
internalizagio do locus de controle dos individuos com relagio
i saide, favorecendo a adocio de comportamentos que
favorecam a manutengio da mesma

Conclusao

Numerosos pesquisadores das mais diversas dreas da satide
reconhecem a importincia do conhecimento do focus de controle
para promover melhor entendimento sobre as doengas ¢ os
individuos.

Atraves do conhecimento do loens de controle do paciente. podi-
st elaborir estratigias de abordagem, orientigio ¢ motivagio mais
ailequaias e persuasivas.

Em Odontopediatria, o focus de controle da mie poderi
representar importante influéncia sobre os cuicados com a saride da
crianga e, conseqiientemente, com a condicio de satide oral do
menar

Abstract

The aim of this study was to define and to elassify locus of control
by the review of the literature, as well as evaluate its importance



in the health promotion. Medicine and dentistry communities
riow that maintain an individual health goes beyond cantrul
etiological biologic factors. Studies proved that secial,
gomportamental and cultural aspects influence the process.
Locus of contral s used 10 describe o person’s characteristic
gty of perceiving the world. Locus of control is measured on an
internal-external continuum. Knowing how a person s

categorized helps to prepare strategics Lo health promation for
patient’s general health.
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