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H I G H L I G H T S  

• Este estudo bibliométrico caracteriza as publicações científicas globais sobre saúde bucal e 

inovação, identificando tendências de crescimento, periódicos centrais, autores influentes e 

clusters temáticos predominantes. Os resultados mostram aumento recente do interesse, 

destacando prevenção, educação e avanços tecnológicos que moldam a pesquisa e as políticas em 

saúde bucal.  

• A análise de 87 artigos revela concentração de estudos em poucos periódicos e contribuições de 

32 países, com destaque para Estados Unidos e Inglaterra. Emergiram dois clusters principais: 

inovações em educação para saúde bucal e pesquisas sobre práticas, impactos e estratégias 

preventivas voltadas à melhoria da saúde populacional.  

• O estudo amplia a compreensão teórica e metodológica ao mapear a fronteira do conhecimento e 

as abordagens predominantes na literatura sobre inovação em saúde bucal. As implicações sociais 

e gerenciais reforçam estratégias de saúde pública, promovendo a difusão de ações inovadoras 

educativas e preventivas para reduzir doenças e desigualdades.  
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AB ST R AC T  

Purpose: The research aimed to characterize scientific publications on oral health and innovation. 

Design/Method/Approach: A quantitative and descriptive study was used, operationalized through 

bibliometrics performed in the Web of Science database. 

Originality/relevance: Oral health is a latent theme, as there is increasing awareness that it influences human 

health in a systemic way. Thus, investigating it in conjunction with innovations is a promising way to verify 

technological progress. 

Main results/findings: Based on certain search criteria, a portfolio composed of 87 articles was obtained, the 

results of which demonstrated that research on the subject has intensified in the last three years (2022-2025), 

representing 47.13% of the manuscripts. It was also found that 11.76% of the journals account for more than 

a third of the studies and that these are the responsibility of researchers from 32 different countries, with the 

United States and England standing out. Regarding the approach of the studies analyzed, it was observed that 

they are divided into two clusters called innovations in oral health education and oral health practices and 

impacts. 

Theoretical/methodological contributions/implications: The theoretical contributions of the research 

reflect the panorama of scientific publications, providing insights into the frontiers of knowledge. Thus, there 

is a scientific advance that compiles the predominant approaches in studies on the aforementioned topic. 

Social/managerial contributions: The managerial implications are supported by the development of 

strategies and actions oriented mainly towards public health regarding the implementation and dissemination 

of innovations related to oral health education. 

 

 

R E S UMO  

Objetivo: A pesquisa realizada teve como objetivo caracterizar as publicações científicas sobre saúde bucal e 

inovação.  

Design/Método/Abordagem: Empregou-se um estudo quantitativo e descritivo operacionalizado por meio 

de uma bibliometria realizada junto à base de dados Web of Science.  

Originalidade/relevância: A saúde bucal configura-se como uma temática latente pois cada vez mais se tem 

consciência de que esta influência na saúde humana de maneira sistêmica. Assim, investigá-la em conjunto com 

inovações mostra-se um caminho promissor para a verificação do progresso tecnológico. 

Principais resultados/descobertas: A partir de determinados critérios de busca, obteve-se um portfólio 

composto por 87 artigos, cujos resultados demonstraram que as pesquisas sobre o assunto têm se intensificado 

nos últimos três anos (2022-2025), representando 47,13% dos manuscritos. Também se constatou que 11,76% 

dos periódicos respondem por mais de um terço dos estudos e que estes são de responsabilidade de 

pesquisadores de 32 países distintos, destacando-se os Estados Unidos e a Inglaterra. Quanto à abordagem dos 

estudos analisados, observou-se que estes se dividem em dois clusters denominados inovações em educação 

para a saúde bucal e práticas e impactos da saúde bucal.  

Contribuições/implicações teóricas/metodológicas: As contribuições teóricas da investigação refletem o 

panorama das publicações científicas, proporcionando insights acerca da fronteira do conhecimento. Desse 

modo, tem-se um avanço científico que compila as abordagens predominantes nos estudos sobre a referida 

temática. 

Contribuições sociais/gerenciais: As implicações gerenciais respaldam-se no desenvolvimento de 

estratégias e ações orientadas sobretudo para a saúde pública quanto a implementação e difusão de inovações 

relacionadas à educação para a saúde bucal.  
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1 Introdução 

 

A saúde bucal é fundamental para o bem-estar do ser humano, pois 

influencia na sua saúde física de maneira sistêmica – tanto que se configura 

como uma das quatro áreas prioritárias definidas no Sistema Único de Saúde 

(SUS) do Brasil, único país a instituir um sistema público de saúde (Pucca Jr. 

et al., 2015).  A cavidade oral é o início do trato digestivo, de modo que exerce 

significativo impacto nos diversos sistemas do corpo, sobretudo no âmbito 

da alimentação e nutrição. Também corresponde ao local de onde emergem 

as expressões faciais que caracterizam o indivíduo e a partir do qual se 

originam sons que possibilitam a oralidade (Block, König & Hajek, 2022).  

Contudo, “a cavidade oral tem sido considerada a segunda microbiota 

mais complexa no corpo humano”, atrás somente da microbiota 

gastrointestinal (Zhang et al., 2018:883, tradução própria). Cruz et al. (2022) 

salientam que a boca humana é naturalmente colonizada por uma 

microbiota diversificada, composta por cerca de 700 espécies de bactérias, 

além de fungos, vírus e protozoários. Esta miríade de elementos, quando 

relacionados a fatores extrínsecos e intrínsecos, podem se tornar fatores 

etiológicos para inúmeras doenças. Desta forma, tem-se uma relação direta 

entre a importância da saúde oral com o controle de doenças localizadas ou 

sistêmicas (Albeny & Santos, 2018).  

Nesse sentido, reverbera-se que a saúde bucal figura como um dos 

principais problemas negligenciados pela população mundial, 

representando um desafio de saúde pública (Bernabe et al., 2020). A situação 

se agrava pelo fato de que mesmo a maioria das doenças bucais sendo de 

fácil diagnóstico e prevenção, possuem um elevado índice de prevalência – 

aproximadamente quatro bilhões de pessoas são afetadas por doenças 

bucais no mundo todo (Menegaz, Silva & Cascaes, 2018). Do total de doenças 

de tal natureza, evidencia-se que quatro delas consideradas não 

transmissíveis apresentam predomínio, quais sejam: doenças 

cardiovasculares, câncer, diabetes e doenças respiratórias. Logo, alterações 

orais podem acarretar complicações maiores quando negligenciadas, 

ocasionando prejuízos ao prognóstico do paciente (Wolf et al., 2021). 

Deste modo, intensifica-se a pertinência e a relevância do 

desenvolvimento, implementação e difusão de inovações com vistas a 

promoção da saúde bucal das populações (Zhang et al., 2015), sobretudo 

daquelas mais desfavorecidas economicamente (Amanzadeh & Fine, 2017). 

Ademais, “os níveis e tipos de problemas de saúde bucal que ocorrem nas 

populações mudam ao longo do tempo, enquanto os avanços na tecnologia 

mudam a maneira como os problemas de saúde bucal são abordados e os 

cuidados prestados” (Birch et al., 2021:17, tradução própria). 

Nesse sentido, ao longo do tempo os avanços tecnológicos em saúde 

também sofrem transformações a fim de atender as novas demandas que 

surgem. Como exemplo tem-se novas técnicas de extração e 

biodisponibilidade de carotenoides para uso na medicina e na indústria 

farmacêutica (Bas, 2024) e o uso de realidade virtual no tratamento de 

transtornos de saúde mental (Bell et al., 2024). Na saúde bucal esta situação 

não é diferente visto que imagens digitais, inteligência artificial, impressão 

3D e mais recentemente a digitalização intraoral proporcionaram 

expressivas transformações nos processos e tratamentos de saúde, 

assegurando celeridade, assertividade e eficácia nos resultados (Grippaudo, 

Nucci & Farronato, 2025).  

Ante a este panorama, a pesquisa realizada teve como objetivo 

caracterizar as publicações científicas sobre saúde bucal e inovação. Como 

justificativa salienta-se que investigações que exploram determinada 

temática apresentam o panorama desta, constituindo-se como elemento 

fundamental para o desenvolvimento científico (Figueiredo, 1990; Macinnis, 

2011), visto que “não há ciência sem escrita” (Barreto, 2013:835). Assim, a 

evolução temporal de determinado conjunto de literatura e seus impactos 

residuais podem ser verificados (Powell et al., 2016).  

 

2 Revisão Bibliográfica  

 

Esta seção apresenta aspectos teóricos e conceituais acerca de saúde 

bucal e inovação, com o intuito de proporcionar subsídios para a 

investigação realizada. Logo, questões acerca de avanços na área 

odontológica, bem como tipologias e classificações no âmbito do constructo 

da inovação são contemplados. 

2.1 Saúde Bucal 

 

De modo geral, a saúde bucal se classifica como sendo o bem-estar do 

indivíduo obtido por meio de ordem no funcionamento das estruturas orais 

e, principalmente, no controle de doenças que possam se tornar agressoras 

à cavidade oral e ao corpo humano, afetando suas funções vitais. A saúde 

bucal é parte indispensável e fundamental da saúde geral, cuja definição 

envolve um conjunto de condições objetivas (biológicas) e subjetivas 

(psicológicas) que possibilita ao ser humano desempenhar funções 

primordiais – tais como mastigação, deglutição e fonação. Também é 

importante para a dimensão estética inerente à região anatômica, 

oportunizando ao indivíduo exercitar a autoestima e realizar interações 

sociais sem inibição ou constrangimento (Oliveira et al., 2019).  

Em 1891 o primeiro microbiologista oral Willoughby D. Miller avançou 

na pesquisa sobre a teoria das infecções orais focais, sugerindo que infecções 

microbianas orais podem afetar outras partes do corpo, relacionando-se 

com uma variedade de doenças sistêmicas (Peng et al., 2022). Logo, cuidados 

na saúde bucal impactam positivamente sobre a saúde física, psíquica e 

social, uma vez que a articulação entre estas esferas da vida resulta em 

qualidade de vida e capacidade de socialização (Oliveira et al., 2021).  

Existe uma miríade de doenças que acometem a cavidade bucal, sendo 

que algumas ocorrem com maior incidência. “A cárie e a doença periodontal 

são reconhecidamente as doenças bucais mais comuns e constituem-se num 

dos principais problemas de saúde pública, afetando a qualidade de vida do 

indivíduo” (Chou et al., 2011:140). Ambas são decorrentes do acúmulo de 

placa bacteriana na superfície dos dentes, o que causa a desnutrição dos 

tecidos adjacentes (Albeny & Santos, 2018).  

Além disso, Tsuzuki et al. (2018) ao investigarem jovens e crianças 

constataram a prevalência da doença cárie, em diferentes níveis de 

severidade. De acordo com Ramos-Gomez, Kinsler & Askaryar (2020), a cárie 

na primeira infância afeta 600 milhões de crianças no mundo todo. Em 

consonância, um estudo realizado por Rodrigues et al. (2020) onde foram 

avaliados 1.035 prontuários clínicos de pacientes, demonstrou que 63,6% 

dos indivíduos possuíam gengivite e 35,8% periodontite. Os dados também 

evidenciaram que as alterações periodontais mais frequentes foram 

recessão gengival (57,8%), mobilidade dentária (8,1%), lesão de furca 

(2,9%) e hiperplasia gengival (1,7%). 

Assim, evidencia-se a necessidade de implementação de medidas de 

fomento e intervenção no âmbito da saúde bucal das populações, visto que 

tanto a doença cárie como as doenças periodontais são ‘portas de entrada’ 

para as demais doenças, inclusive complicações sistêmicas. 

“Comportamentos saudáveis, como escovação dentária diária, contato 

regular com fontes de fluoretos e controlado consumo de açúcar são a forma 

mais efetiva de prevenir as principais doenças bucais, e de reduzir custos aos 

serviços de saúde e sociedade” (Menegaz, Silva & Cascaes, 2018:53). Em 

vista disso, observa-se uma oportunidade ao reforçar de modo inovador as 

medidas básicas já implementadas nas políticas públicas de saúde bucal. 

Neste âmbito, tendo em vista os avanços nas práticas de educação em 

saúde bucal, reverbera-se que estas precisam ser modificadas e inovadas, 

superando assim os modelos e métodos já utilizados na atualidade com o 

intuito de maximizar a efetividade de ações orientadas à prevenção e à 

minimização de agravos (Carcereri et al., 2017). A inovação em saúde bucal 

é primordial em todos os níveis de atenção à saúde, denotando a importância 

de reorganizar as estruturas e a prestação dos serviços de saúde (Junqueira 

et al., 2017).  

Logo, aspectos inerentes ao planejamento da força de trabalho e as 

estruturas de planejamento dotadas de dinamismo mostram-se essenciais 

(Esposti et al., 2016; Birch et al., 2021). Por conseguinte, incentivar e criar 

pontes para a formação de servidores e locais de trabalho enriquecidos de 

ideias de maneira que os indivíduos efetivamente participem nesta 

construção torna-se crucial para que se proporcione um ambiente que 

inspire e oportunize a concepção e a execução de práticas inovadoras 

(Alaghbari et al., 2024). 

 

2.2 Inovação 

 

A inovação enquanto constructo teórico provém da Teoria do 

Desenvolvimento Econômico proposta na secunda década do Século XX pelo 



Innovation and Oral Health: characterization of scientific publications 

 

 Brazilian Journal of Management & Innovation, Caxias do Sul, Vol.13, N.1, p.92-101, jan./apr. 2026 

 
 RBGI 95 

economista Joseph Schumpeter. Em essência, sua abordagem preconizava a 

ideia de ‘destruição criativa’, de modo que a inovação ocasiona uma ruptura 

no sistema econômico vigente. Assim, a abordagem schumpeteriana da 

inovação elucida que esta ocorre fundamentada em cinco pressupostos, 

quais sejam: (i) a inserção ao mercado de um novo bem ou serviço; (ii) a 

introdução de um novo método de produção; (iii) a criação de um novo 

mercado; (iv) a obtenção de uma nova fonte de suprimentos de matéria-

prima ou de produtos semimanufaturados, e; (v) a implantação de uma nova 

estrutura em um mercado (Schumpeter, 1982). 

Sob este aspecto, Freeman (1982) destaca que a inovação se justifica em 

função de sua racionalidade econômica – ou seja, de retornos econômicos ou 

financeiros. Já Drucker (1986) relaciona a inovação com o 

empreendedorismo, de modo que esta figura como um meio a partir o qual 

as mudanças são exploradas como oportunidades. Por sua vez, Bessant & 

Tidd (2009) evidenciam que a inovação oportuniza novas possibilidades 

através de distintos conhecimentos, destacando a relação entre gestão do 

conhecimento e gestão da inovação.  

No que concerne as tipologias e dimensões de inovação, o Manual de 

Oslo (OCDE, 2005:55) define inovação como sendo a “implementação de um 

produto (bem ou serviço) novo ou significativamente melhorado, ou um 

processo, ou um novo método de marketing, ou um novo método 

organizacional nas práticas de negócios”. De maneira específica, a inovação 

na área da saúde “pode ser uma nova ideia, produto, serviço ou caminho de 

cuidado que apresenta benefícios claros quando comparado ao que é feito 

atualmente [...] As inovações bem-sucedidas geralmente possuem duas 

qualidades principais: são utilizáveis e desejáveis” (Kelly & Young, 

2017:121, tradução própria). 

Assim como ocorre com todas as inovações, no âmbito da saúde também 

se tem a trilogia schumpeteriana da inovação composta por invenção-

inovação-difusão (Schumpeter, 1982) – o que se tornou evidente durante a 

pandemia de COVID-19 (Jesus & Silva, 2025). E, tendo em vista a 

imprescindibilidade da referida área, emergem cada vez mais startups de 

saúde, denotando que a cultura de inovação vem sendo intensificada no 

setor (Kelly & Young, 2017). Contudo, Fleuren, Wiefferink & Paulussen 

(2004) evidenciam a existência de determinantes para a promoção de 

inovações na saúde, cuja divisão envolve quatro categorias, quais sejam: 

características do ambiente; características da organização; características 

do usuário (profissional de saúde), e; características da inovação. 

Ademais, é inegável a pertinência de discutir aspectos relacionados à 

inovação na área de saúde bucal, haja vista seu impacto sobre a saúde e 

qualidade de vida das populações (Oliveira et al., 2021; Peng et al., 2022). 

Neste contexto, emergem na indústria odontológica uma miríade de 

inovações tecnológicas que envolvem desde materiais provenientes de 

melhoria das propriedades físicas de partículas, qualidade destes materiais 

e custo-benefício (Sartori et al., 2019). 

Os materiais utilizados em técnicas odontológicas restauradoras e 

estéticas obtiveram diversos avanços ao longo do tempo, dentre os quais 

evidencia-se a evolução da utilização de amálgama para resinas compostas 

– material que permite a obtenção de cor similar a dos dentes e proporciona 

harmonia estética (Sousa, Silva & Ribeiro, 2025). Ademais, o material das 

resinas compostas era limitado por propriedades físico-químicas restritas, 

as quais passaram por transformações significativas com a incrementação 

de nanopartículas, o que proporcionou maior resistência mecânica e às 

forças de microtração e compressão, melhor polimento, aumento da 

longevidade e desempenho clínico (Sousa, Pessoa & Fonseca, 2025). 

De mesmo modo, evidenciam-se avanços tecnológicos na saúde bucal, 

como é o caso da prototipagem. Por meio de tal processo torna-se possível 

obterem-se cópias da cavidade oral mediante a associação conjunta de 

inúmeras tecnologias, como imagens diagnósticas, sistemas de tratamento 

de imagens, sistemas CAD e prototipagem rápida (Hatorri et al., 2011). Essas 

tecnologias prestam auxílio e maximizam a assertividade dos tratamentos, 

pois possibilitam a visualização do resultado antes mesmo de sua execução. 

Assim, intensifica-se a confiabilidade do tratamento e oportuniza-se sua 

personalização a fim de atender as especificidades de cada paciente (Oliveira 

& Carli Oliveira, 2024). 

Nesta mesma perspectiva, o recente avanço da inteligência artificial 

aplicada à odontologia também tem ganhado destaque. Na área da 

odontologia legal e forense estas ferramentas tecnológicas têm contribuído 

para a identificação de indivíduos após a sua morte. Isso porque se torna 

possível analisar expressivos volumes de dados, reconhecer padrões e 

aprimorar a precisão analítica, aumentando a acurácia do processo de 

identificação (Sousa et al., 2025). No que tange a saúde pública, a inteligência 

artificial também se mostra promissora para a análise de dados 

epidemiológicos, o que possibilita intervenções dotadas de maior eficiência 

(Toledo, 2024). 

Contudo, apesar “do fato de que houve uma melhoria significativa no 

setor de saúde, a ineficiência ainda existe e pouco se consegue entender 

como superar essas ineficiências usando a inovação em saúde” (Thakur, Hsu 

& Fontenot, 2012:562, tradução própria) – denotando a relevância dos 

profissionais da referida área para o desenvolvimento tecnológico e o 

aperfeiçoamento dos serviços de saúde (Varkey, Horne & Bennet, 2008), 

inclusive no que concerne a atividades empreendedoras e startups 

(Cianciaruso & Pedroso, 2024). 

 

3 Procedimentos Metodológicos  

 

A pesquisa realizada caracteriza-se como descritiva no que diz respeito 

a sua finalidade e quantitativa no que concerne a abordagem. Quanto aos 

procedimentos técnicos empregou-se uma bibliometria, cuja essência 

contempla a verificação de padrões quantificáveis de publicações por meio 

de análises estatísticas (McBurney & Novak, 2002). Ou seja, trata-se de um 

procedimento de investigação que se pauta na “análise dos processos de 

comunicação escrita” (Guedes, 2012:77). 

Apesar de não ser um delineamento metodológico recente, nos últimos 

anos pesquisas bibliométricas adquiriram destaque e conquistaram sua 

legitimidade em função da intensificação de estudos acerca de determinadas 

temáticas (Pritchard & Wittig, 1981; Boustany, 1997), bem como do advento 

da Ciência da Informação (Santos & Kobashi, 2009). De maneira específica, 

“atualmente, várias aplicações bibliométricas estão sendo usadas na ciência 

médica e nos cuidados de saúde” (Thompson & Walker, 2015:51, tradução 

própria), denotando a aderência do método com a temática investigada. 

A bibliometria segue pressupostos metodológicos instituídos por suas 

três leis clássicas, quais sejam: Lei de Bradford, Lei de Lotka e Lei de Zipf 

(Sengupta, 1990; Figueiredo et al., 2019). A primeira versa sobre a 

produtividade dos periódicos, pois oportuniza a identificação de um núcleo 

central de revistas científicas consideradas especializadas em determinada 

temática em contraponto a outras que integram uma área de dispersão 

(Brookes, 1969). 

Por sua vez, a segunda lei, também conhecida como lei do quadrado 

inverso, define que um número reduzido de autores é responsável por uma 

quantidade significativa de produções acerca de determinada temática 

(Lotka, 1926). Portanto, são pesquisadores considerados essenciais para o 

avanço de um campo científico (Alvarado, 2002), cujo reconhecimento, por 

conseguinte, facilita a publicação de novos estudos (Maltrás Barba, 2003). Já 

a Lei de Zipf aborda acerca da ocorrência de termos predominantes em 

determinado campo textual (Ferreira, 2010). Para tanto, segue o Princípio 

Geral do Menor Esforço, a partir do qual estabelece um ranking de palavras 

em função de sua recorrência (Fairthorne, 1969). 

Além das leis clássicas, a bibliometria moderna conta com os postulados 

de Eugene Garfield, que reverberam acerca do uso de análise de citações e 

de processamento sistematizado (Thompson & Walker, 2015). Assim, 

empregou-se uma busca na base de dados Web of Science, pois esta figura 

como o primeiro banco mundial de dados bibliográficos, correspondendo 

como a única fonte de consulta dessa natureza por mais de quarenta anos 

(Baas et al., 2020; Pranckutė, 2021). Também figura como a base de 

manuscritos científicos mais influentes do mundo, sendo comumente 

empregada em estudos acerca de tais publicações (Li, Rollins & Yan,2018). 

Como orientações de busca utilizaram-se os seguintes termos e 

operadores booleanos, considerando sua existência no campo denominado 

“tópico”: “oral health” AND “innovation”. A escolha pelo idioma inglês se 

justifica pela sua hegemonia no âmbito científico, sendo considerado como 

“a língua franca da ciência” (Álvares, 2016:133). Como tipologia de 

documento selecionou-se “artigo”, cujo período de publicações foi limitado 

à data de 14 de fevereiro de 2025. 

A análise dos dados seguiu os pressupostos delineados pelas três leis 

clássicas da bibliometria, bem como aspectos relacionados à distribuição 
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temporal das publicações e redes de coocorrência de termos. Para auxiliar 

na organização dos dados e na operacionalização das análises foram 

utilizados os Softwares Microsoft Excel e VOSviewer com o intuito de 

verificar os padrões de comportamento e de características dos manuscritos 

que compuseram o portfólio analisado (Shah et al., 2019). 

 

4 Resultados e Discussões 

 

A partir dos critérios de busca, obteve-se um portfólio composto por 87 

artigos científicos sobre inovação e saúde bucal. Os resultados obtidos 

demonstraram que a primeira publicação que atende aos requisitos de 

pesquisa surgiu em 2005. Contudo, os últimos três anos (2022-2025) 

respondem por aproximadamente metade (47,13%) das pesquisas 

analisadas, demonstrando que a intensificação do interesse dos 

pesquisadores a respeito da referida temática é relativamente recente. A 

Figura 1 apresenta a distribuição temporal absoluta das publicações que 

compuseram o portfólio investigado. 

 

Figura 1. Distribuição temporal das publicações 

 
Fonte: resultados da pesquisa (2025) 

 

No que diz respeito aos periódicos nos quais os manuscritos foram 

publicados, observa-se que os 83 artigos estão distribuídos em 51 revistas 

distintas. Contudo, deste total, 74,51% dos periódicos contribuem com 

somente uma publicação, ao passo que 13,73% respondem por dois 

manuscritos. No entanto, há um conjunto de revistas (11,76%) que são 

responsáveis por mais de um terço dos documentos (37,35%). Ou seja, 

percebe-se que na temática investigada há a aplicabilidade da Lei de 

Bradford (Brookes, 1969). O Quadro 1 descreve este conjunto de revistas 

consideradas como principais no âmbito de pesquisas sobre saúde bucal e 

inovação. 

 

Quadro 1. Descrição dos periódicos 

Periódico 
Nº de 
publicações 

Editora 
JCRa 
vigente 

JCIb 
vigente 

Journal of Dental 
Education 

11 Wiley 2,3 0,86 

Journal of Public 
Health Dentistry 

7 Wiley 2,3 0,63 

British Dental 
Journal 

4 Spinger Nature 2,6 0,95 

Community 
Dentistry and Oral 
Epidemiology 

3 Wiley 2,3 0,71 

International 
Journal of Early 
Childhood Special 
Education 

3 
Anadolu 
University 

0,0 0,28 

JDR Clinical 
Translational 
Research 

3 
Sage Publications 
Inc 

3,0 1,07 

Fonte: resultados da pesquisa (2025) 
aJCR: Journal Citation Reports 
bJCI: Journal Citation Indicator 

 

Não obstante, contatou-se que os 87 manuscritos que compuseram o 

portfólio analisado foram desenvolvidos por 200 pesquisadores. Deste total, 

86,50% respondem por somente um artigo científico, enquanto que 12,00% 

são responsáveis por duas pesquisas. Há ainda dois pesquisadores que 

respondem pela autoria/coautoria de três documentos cada, ao passo que 

pesquisador é responsável por três manuscritos. Desse modo, estes três 

indivíduos figuram como os principais autores sobre o tema, denotando 

consonância com a Lei de Lotka (Lotka, 1926). 

O principal autor sobre a temática é Stuart Gansky afiliado a University 

of California, San Francisco, Estados Unidos. Na base Web of Science o 

pesquisador conta com a autoria de 174 documentos publicados, os quais 

contabilizam 5.309 citações. O índice H do referido autor corresponde a 41 

e seus interesses de pesquisa envolvem saúde pública, ambiental e 

ocupacional, odontologia e cirurgia oral e ciência e tecnologia.  

Os outros dois autores basilares acerca da referida temática são Carlos 

Botazzo e Francisco Ramos-Gomez. O primeiro é brasileiro e afiliado a 

Universidade Estadual Paulista, cujo total de publicações na Web of Science 

corresponde a 21 manuscritos. Seu índice H é seis e possui um total de 76 

citações, sendo que a ênfase de suas pesquisas se respalda na área de 

odontologia clínica com foco em cirurgias bucais e seus impactos sistêmicos. 

Já o segundo autor é norte-americano e vinculado a University of California 

Los Angeles, cujo total de publicações na referida base de dados totaliza 52 

documentos. Seu índice H é 19 e a soma do número de citações corresponde 

a 2.027. Suas pesquisas estão sob o escopo da saúde bucal infantil e aspectos 

relacionados ao papel da família no âmbito da educação em saúde.  

Com vistas a identificar os países que demonstram maior preocupação 

com a temática de inovação e saúde bucal, procedeu-se com verificação da 

procedência dos 200 pesquisadores. Os achados apontam que estes derivam 

de 32 nações distintas, sendo cinco países são predominantes, quais sejam: 

Estados Unidos com 41 documentos; Inglaterra com 12 manuscritos; Brasil 

com sete publicações, e; Canadá e Índia, ambos com cinco artigos. 

Conquanto, salienta-se que em função das redes de colaboração tanto 

interinstitucionais quando internacionais, é possível que uma mesma 

publicação seja de responsabilidade de pesquisadores de distintas 

nacionalidades. 

No que concerne a abordagem predominante nas investigações 

analisadas, elaborou-se uma rede de coocorrência de termos incidentes no 

título e no resumo dos documentos. Por meio do método de contagem 

binária, observou-se a existência de 3.013 termos, sendo que 24 destes 

possuíam ao menos dez ocorrências, distribuídas em conexões ajustadas em 

um espaço euclidiano de baixa dimensão, oportunizando a formação de 

clusters (Van Eck & Waltman, 2010). A Figura 2 apresenta uma rede de 

coocorrência estruturada desenvolvida mediante normalização, 

mapeamento e agrupamento (Korom, 2019), onde é possível identificar a 

referida distribuição. 

 

Figura 2. Rede de coocorrência de termos predominantes 

  
Fonte: elaborado com o auxílio do Software VOSviewer (2025) 

 

Ressalta-se que o tamanho dos rótulos e dos vértices é proporcional à 

força total dos elos. Em consonância, a coloração dos links de associação e a 

distância entre as vértices expressam a força das associações, bem como a 

tendência de incidência dos termos de maneira conjunta nos manuscritos 
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analisados (Van Eck & Waltman, 2010; Korom, 2019). Desse modo, tem-se 

273 associações distribuídas em dois clusters, denominados em função de 

sua ênfase da seguinte forma: (i) Cluster vermelho: inovações em educação 

para a saúde bucal, contendo 13 itens, e; (i) Cluster verde: práticas e 

impactos da saúde bucal, composto por 11 itens. 

Logo, pode-se afirmar que o cluster vermelho aborda pesquisas sobre 

aspectos relacionados a prevenção com vistas à saúde bucal. Nesse sentido, 

a literatura científica aponta que inovações nas ferramentas tradicionais de 

higiene oral, tais como escovas de dente elétricas, irrigadores orais, 

enxaguantes bucais e escovas interdentais, por exemplo, melhoraram 

significativamente a saúde gengival e periodontal (Palanisamy, 2024). 

Salienta-se ainda que tecnologias orientadas à prevenção e a educação para 

saúde bucal não possuem utilização limitada à crianças e jovens, sendo que 

idosos também tem demonstrado interesse crescente em utilizar da 

tecnologia para manter a sua autonomia e qualidade de vida (Ghezzi, Niessen 

& Jones, 2021; Hartshorn & Nair, 2023). 

Por sua vez, o cluster verde versa acerca de ações e tecnologias capazes 

de minimizar os impactos dos problemas relacionados à carência de saúde 

bucal. Neste sentido, a Política Nacional de Saúde Bucal propõe a 

incorporação progressiva de ações e de métodos para a prevenção de 

problemas em saúde bucal, tais como a fluoretação das águas de 

abastecimento, educação em saúde das populações, ensino e prática da 

higiene bucal supervisionada e aplicações tópicas de flúor (Almeida & 

Ferreira, 2008). 

Ademais, além de conhecimento científico e proficiência técnica, o 

profissional que presta serviços odontológicos configura-se tanto como um 

‘curador de doenças’, quanto como um educador. Logo, cabe a ele a 

responsabilidade de estar preparado para incentivar e reeducar através de 

práticas inovadoras, com vistas a estabelecer plenamente a saúde bucal para 

a proteção e a preservação da saúde do próprio indivíduo (Costa et al., 1999).  

No que compete a Lei de Zipft, empregou-se uma análise léxica dos 

termos incidentes nos títulos dos manuscritos, uma vez que o referido 

campo sintetiza a essência contida no corpo do texto (Serra & Ferreira, 

2014). Assim, a Figura 3, apresenta a nuvem de palavras sendo que o 

tamanho de cada termo é diretamente proporcional a sua predominância 

nos documentos. 

 

Figura 3. Nuvem de palavras 

 
Fonte: elaborado com o auxílio do Software Word Art (2025) 

 

Observa-se que, obviamente os termos de busca figuram como dotados 

de maior recorrência. Contudo, além destes, verifica-se que “educação”, 

“serviço” e “cuidados” também estão em destaque. Como justificativa, infere-

se que tais palavras remetem às abordagens centrais das investigações 

percebidas anteriormente, sobretudo quanto a seu caráter preventivo. Desta 

forma, as ações e métodos de prevenção e proteção à saúde bucal são de 

suma importância, pois visam à minimização de fatores de risco. Ou seja, de 

elementos que possam representar uma ameaça ou risco à saúde das 

pessoas, podendo provocar-lhes incapacidade e doenças (Reis et al., 2010).  

A prevenção em saúde pode ser entendida como um conjunto de ações 

antecipadas, baseadas no conhecimento da história natural a fim de tornar 

improvável o progresso posterior de doenças. Portanto, inovações no âmbito 

da prevenção são tão importantes quanto aquelas relacionadas ao combate 

e tratamento (Uchida et al., 2016). Nesse sentido, as inovações tecnológicas 

associadas à saúde bucal pautam-se em três aspectos basilares, quais sejam: 

sustentabilidade, equidade no acesso à saúde e redução de doenças bucais. 

Tais aspectos são essenciais para a formulação de políticas públicas 

intervencionistas que abordem disparidades e mitiguem as doenças bucais 

(Anyikwa & Ogwo, 2025). 

 

5 Considerações Finais 

 

A partir dos resultados obtidos, pode-se verificar o panorama da 

literatura científica acerca de inovação e saúde bucal. Apesar de a primeira 

pesquisa sobre o tema ter sido realizada somente em 2005, constata-se a 

intensificação no interesse dos pesquisadores ao longo dos últimos anos, 

denotando se tratar de uma pauta emergente no âmbito científico. Também 

constatou-se que uma dupla de pesquisadores predomina no que diz 

respeito às publicações analisadas, o que vai ao encontro de postulados 

bibliométricos. 

Ademais, tem-se um conjunto de autores composto por 200 indivíduos, 

cujas nacionalidades provém de mais de trinta países distintos. Conquanto, 

Estados Unidos, Inglaterra e Brasil figuram como as origens predominantes 

destes pesquisadores, evidenciando que estes direcionam maiores esforços 

de pesquisa acerca de inovação e saúde bucal.  Outro aspecto pertinente diz 

respeito às abordagens predominantes nos manuscritos analisados, pois 

estas se dividem em dois grupos, contemplando tanto inovações orientadas 

à em educação para saúde bucal, quanto às práticas e impactos da saúde 

bucal. Ou seja, tem-se um panorama sob a égide da prevenção e dos cuidados 

e outro acerca do tratamento e da resolução de problemas. Com isso, através 

do estudo e resultados encontrados procurou-se possibilitar maiores 

informações e, consequentemente, resultados promissores e úteis para 

outros pesquisadores, especialmente na área das Inovações e Odontologia 

para o avanço e evolução de ambas.  

Contudo, reconhecem-se as limitações do estudo no que concerne à 

utilização de uma única base de dados, que apesar de pertinente, não 

contempla todas as pesquisas científicas publicadas sobre a temática. 

Também se pondera sobre o fato de que os manuscritos não foram 

detalhados, de modo que o seu conteúdo foi explorado de maneira genérica. 

Portanto, para pesquisas futuras recomenda-se a realização de investigações 

empíricas com vistas a analisar a percepção dos stakeholders quanto às 

inovações em saúde bucal. Além disso, sugere-se um estudo de prospecção 

tecnológica com o intuito de mapear as patentes de invenção e de inovações 

em outros níveis de evolução a fim de analisar as fronteiras do 

desenvolvimento tecnológico. 
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