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Introdução 
O desenho dental é aplicado para fixação da anatomia dental por representar a planificação prévia da escultura das peças dentais. A escultura, por sua vez, representa a concepção espacial propriamente dita. Apesar dos dentes apresentarem contornos arredondados e suas faces não se encontrarem entre si segundo arestas vivas, os elementos dentais são apresentados geometricamente como figuras planas, sendo que o desenho do contorno de cada face se equivale à porção visível da respectiva face observada (Santos Jr., 2000).

Com desenho dental, busca-se desenvolver habilidade manual, acuidade visual e fixar o conhecimento da anatomia dental. E estes são os objetivos da disciplina Escultura Dental (COSTA, CAVALVANTE, MOURA, 2004; Costa, Farias, Leite, 2013).

Objetivos 
Os objetivos desse trabalho foram de aplicar o método do desenho dental, com a finalidade de auxiliar na fixação dos conhecimentos de anatomia dental e desenvolvimento da habilidade manual e acuidade visual através da comparação entre turmas anterior e experimental. E dessa forma, desenvolver um material didático específico para aplicação do desenho dental, contribuindo na formação de futuros docentes.
Metodologia
Para realização do desenho dental, por razão didática, foram projetadas três vistas do elemento: a vestibular, a mesial e a oclusal/incisal. Essa atividade foi realizada utilizando grafite, borracha e desenho do respectivo elemento, durante os plantões tira-dúvidas. Estes foram momentos de interação entre aluno e monitor, previamente treinados, sem a presença do professor. Ao mesmo foi dado livre acesso aos materiais didáticos da disciplina para auxiliar no processo ensino-aprendizagem no binômio aluno-monitor. Após cada atividade de monitoria, houve reunião entre professores e monitores para discutir e sanar as possíveis dúvidas e limitações destes através de uma auto-avaliação subjetiva.
Resultados e Discussão
Os resultados serão apresentados de acordo com as metas propostas no plano de ação:
I) Auxiliar na fixação dos conhecimentos de anatomia dental e do desenvolvimento da habilidade manual e acuidade visual

Como critério de auto-avaliação, foram comparadas três turmas pela verificação do aproveitamento escolar: Turma anterior à aplicação da metodologia de ensino (2011.1) e turmas experimentais (2011.2 e 2012.1). As médias de notas das turmas 2011.1 (sem atividade do desenho), 2011.2 e 2012.1 (com atividade do desenho) foram semelhantes (Tabela 1). Ressalta-se que as médias são consideradas elevadas, e apenas dois alunos realizaram prova final no período 2011.2, enquanto no período 2011.1, quatro alunos a fizeram.

Tabela1 – Médias dos alunos das turmas de dois períodos: com e sem aplicação do desenho dental. UFPB, campus I, 2011.2.

	
	
	Período
	

	
	
	2011.1

(sem desenho)
	2011.2

(com desenho)
	2012.1

(com desenho)

	Turma
	1
	8,5
	8,7
	8,7

	
	2
	8,4
	8,4
	8,1

	
	3
	8,7
	8,6
	8,6


II) Relato de experiência - Contribuição na formação de futuros docentes e estímulo a participação dos alunos nas atividades desenvolvidas pelas duas monitoras (identificadas como X e Y)
Horário da disciplina do período 2011.2 e 2012.1: 


Foram realizadas aulas práticas de 13:00h às 17:00h na segunda- feira e de 08:00 às 12:00 horas, na terça e quinta-feira;

· Horário da monitoria:

Nas terças e quintas-feiras durante o horário de 08:00 às 12:00 horas a monitora X participou da realização das aulas práticas nas turmas I e III.
Nas quartas-feiras dispõe de horário para plantão tira-dúvida e revisão.

Nas segundas das 13:00h às 17:00h e terças no horário de 08:00 às 12:00 horas a disciplina conta com a presença do monitor Y para a realização das aulas práticas nas turmas I e II.

Nas sextas-feiras oferece plantão tira-dúvidas e revisão.

· Atividades realizadas nas aulas práticas:

Auxílio aos alunos na execução da escultura dos elementos dentais 21 (incisivo central superior), 23 (canino superior), 24 (1º pré-molar superior), 35 (2º pré-molar inferior), 36 (1º molar inferior) e 26 (1º molar inferior), através de orientações no que concerne morfologia dental e a técnica de ceroplastia, sempre fazendo observações sobre os conceitos de oclusão dentária.

Como instrumento de auto-avaliação, as monitoras realizaram relato de vivência de suas experiências na monitoria de Escultura Dental. 

“A monitoria de Escultura Dental possibilitou o desenvolvimento da habilidade manual, uma vez que é através da prática que é possível aperfeiçoar a técnica aprendida anteriormente, e consequentemente, auxiliar outros alunos, assim como também serviu de base para carreira profissional necessária para um cirurgião-dentista. 

Além disso, o convívio com os professores é um aprendizado, pois eles abriram espaço para o contato dos monitores com os alunos, importante para adquirir a percepção das atribuições de um professor, além de terem inserido os monitores nas atividades da disciplina e orientarem os trabalhos científicos com publicação em anais de eventos e revistas científicas. 

Nesse contexto, o projeto de monitoria representou a oportunidade para o estudante compreender a importância do processo ensino-aprendizagem, assim como a inserção no meio acadêmico e formação de um profissional capaz de integrar os conhecimentos teóricos e práticos.
III) Registro de material didático desenvolvido para aplicação do desenho dental:

 As monitoras elaboraram o desenho dental aplicado antes da atividade prática da ceroplastia dental. Os desenhos do incisivo central, canino, 1º pré-molar superior, 2º pré-molar inferior, 1º molar superior e 1º molar inferior. A figura 1 e 2 mostra um exemplo do desenho de um dente anterior e um posterior.
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	Figura 1 – Desenho projetivo do Incisivo central superior.
	Figura 2- Desenho projetivo do 1º molar inferior.


As monitoras buscaram opinião dos alunos quanto à aplicação do desenho dental e monitoria. Para tanto, foi utilizado um questionário como instrumento de coleta de dados.

A tabela 2 indica que a maioria dos alunos da turma 1 revelou dificuldade no exercício dos desenhos (66,7 %). A monitoria extraclasse foi considerada uma influência positiva no desenvolvimento da habilidade manual na prática da escultura dental.
Sobre a monitoria foi feito o seguinte questionamento: “Qual a sua opinião sobre a monitoria?”, obtendo-se o discurso coletivo: “Importante para as pessoas que precisam melhorar a habilidade manual, necessário para ajudar na prática e permite esclarecer as dúvidas geradas nos treinamentos realizados em casa, sendo uma prática a mais”. 

Tabela 2 – Distribuição dos alunos de acordo com a aplicação do desenho dental. UFPB, campus I, 2011.2.
	
	Existiu dificuldade na realização dos desenhos?



	Período 2011.2
	Sim

n (%)
	Não

n (%)
	Total

n (%)

	Turma 1
	8 (66,7)
	4 (33,3)
	12 (100,0)

	Turma 2
	3 (25)
	9 (75)
	12 (100,0)

	Turma 3
	3 (30)
	7 (70)
	10 (100,0)

	
	
	
	

	Período 2012.1
	
	
	

	Turma 1
	1 (7,7)
	12 (92,3)
	13 (100,0)

	Turma 2
	2 (20,0)
	8 (80,0)
	10 (100,0)

	Turma 3
	4 (36,4)
	7 (63,6)
	11 (100,00)

	
	A monitoria extraclasse influencia no desenvolvimento da habilidade na prática da escultura?

	Período 2011.2
	Sim

n (%)
	Não

n (%)
	Total

n (%)

	Turma 1
	12 (100,0)
	0 (0)
	12 (100,0)

	Turma 2
	12 (100,0)
	0 (0)
	12 (100,0)

	Turma 3
	9 (90,0)
	1 (10,0)
	10 (100,0)

	
	
	
	

	Período 2012.1
	
	
	

	Turma 1
	13 (100,0)
	0 (0,0)
	13 (100,0)

	Turma 2
	10(100,0)
	0 (0,0)
	10 (100,0)

	Turma 3
	10 (90,9)
	1 (9,1)
	11 (100,0)


 
A monitoria permite ao aluno o aprofundamento dos conhecimentos assim como desenvolvimento manual, um maior convívio com o ambiente de ensino, o que é observado nos resultados desse trabalho no qual houve melhora no rendimento das turmas experimentais e na afirmação dos alunos na importância da monitoria, permitindo um avanço no processo ensino-aprendizagem a partir da avaliação dos recursos didáticos desenvolvidos pela disciplina.

Conclusões


Nesse sentido, é possível observar que a aplicação do desenho dental permitiu além da assimilação dos aspectos anatômicos dos elementos dentais estudados, a participação dos alunos nas atividades desenvolvidas pelo monitor, assim como o desenvolvimento das habilidades manuais e acuidade visual.
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