Perfil periodontal dos pacientes adolescentes atendidos na
policlinica odontologica da UEA.

Periodontal profile of adolescent patients seen at the UEA dental
polyclinic.

Anny Luiza Litaiff Barbosa®, Angela Xavier Monteiro?, Shirley Maria de Aradjo
Passos?, Lauramaris Arruda Regis Aranha?®, Adriana Beatriz Silveira Pinto?.

'Académica do Curso de Graduagdo em Odontologia da Universidade do Estado do
Amazonas, Manaus-Brasil.

2Professora adjunta da disciplina de Epidemiologia em Saude Bucal da Universidade do
Estado do Amazonas, Manaus-Brasil.

3Professora adjunta da disciplina de Estagio Supervisionado em Internato Rural da
Universidade do Estado do Amazonas, Manaus-Brasil.

Endereco eletrénico: annylitaiff@hotmail.com

Resumo

Objetivo: Verificar o perfil periodontal dos pacientes adolescentes atendidos na
Policlinica Odontolégica da UEA, Manaus - AM. Métodos: Foi realizada uma pesquisa
do tipo transversal de analise retrospectiva dos prontuarios referentes aos anos de
2017 e 2018 de pacientes com a faixa etaria de 10 a 19 anos, através de analise
descritiva das variaveis adotando o nivel de significancia de 0,05. Resultados: Dentre
0s 60 prontuarios analisados, 60% eram do sexo feminino, 60% apresentaram
presenca de sangramento, seguindo com 68,3% dos pacientes adolescentes que
apresentaram presenca de gengivite e 13,3% com periodontite. Conclusdo: Os
pacientes adolescentes atendidos na Policlinica da UEA apresentaram alta
prevaléncia de gengivite, poucos casos da doenga severa (periodontite) e com uma
predominancia do sexo feminino.

Palavras-chave: Doencga periodontal. Higiene Bucal. Adolescentes.

Abstract

Objective: To verify the periodontal profile of adolescent patients treated at the UEA
Dental Polyclinic, Manaus - AM. Methods: A cross-sectional study of retrospective
analysis of the medical records of 2017 and 2018 of patients aged 10 to 19 years was
performed, through descriptive analysis of the variables adopting the significance
level of 0.05. Results: Among the 60 medical records analyzed, 60% were female,
60% had bleeding, followed by 68.3% of adolescent patients with gingivitis and 13.3%
with periodontitis. Conclusion: The adolescent patients treated at the UEA Polyclinic
had a high prevalence of gingivitis, few cases of severe disease (periodontitis) and a
predominance of females.

Keywords: Periodontal disease. Oral hygiene. Adolescents.
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Introdugao

A doenga periodontal pertence ao grupo de doengas inflamatodrias de
origem infecciosa que afeta a estrutura e sustentacéo dos dentes®. A gengivite
€ considerada a forma mais comum das doengas periodontais, € uma
inflamac&o que envolve somente o tecido gengival, causada através do
acumulo de placa bacteriana (biofilme bacteriano) nos dentes?. A periodontite
caracteriza-se pela alteracdo ou destruicdo dos suportes com reabsorgao
dssea levando a perda dos dentes®*.

De acordo com o Estatuto da crianga e do adolescente, a populagéo
adolescente compreende a faixa de 12 a 18 anos®. Sendo considerado um
grupo de risco para acometimento de doengas periodontais, a incidéncia da
doenca nessa faixa etaria estd associada principalmente aos habitos
nutricionais inadequados com dieta rica em agucares, bebidas acidas, medo
de dentistas e higiene bucal insuficiente®.

O biofilme bacteriano é o principal fator etiolégico da doenca
periodontal; sendo que em seu estagio inicial, a doenga pode ser tratada com
a remogdo da placa bacteriana através de uma higiene bucal adequada
reduzindo o crescimento da placa dental nas superficies. A mudanca e
melhora nos habitos das pessoas fazem parte no processo do tratamento e a
implementacdo de medidas preventivas € uma das principais formas de se
combater as doengas periodontais’"". Os métodos de controle do biofilme
incluem a forma mecénica (escovagao dentaria e uso de fio dental) ajudando
a promover uma limpeza eficaz, propondo qualidade de saude e a melhoria
da condigao bucal, bem como a utilizagdo de servigos odontologicos™.

Dessa forma, o presente artigo buscou verificar o perfil periodontal dos
pacientes adolescentes que buscaram tratamento periodontal na Policlinica
Odontologica da UEA, através de analise retrospectivas de prontuarios
correspondentes aos anos de 2018 e 2017.

Material e Método
A pesquisa foi realizada na Policlinica da UEA, no municipio de

Manaus, no Estado do Amazonas, sob o parecer numero 3.084.238 apds a
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aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do
Amazonas.

A populagao estudada foi constituida por pacientes com idade de 10 a
19 anos atendidos no servico odontologico da Policlinica Odontologica da
UEA nas disciplinas de Clinica Integrada 1, Clinica Integrada 2 e Estagio
Supervisionado em Clinicas Odontologicas 1 durante o primeiro e segundo
semestres dos anos de 2017 e 2018. A pesquisa desenvolvida foi do tipo
transversal, com amostra de 60 prontuarios por possibilitar a analise da
relagdo exposi¢cao-doengca em uma populagdo, em um determinado espaco e
tempo.

Os dados coletados para as analises foram obtidos das fichas de
anamnese: (Género, Historia familiar, escovacdo diaria, sangramento
periodontal e fumo, respostas dos itens 1, 2 e 16) e do periograma: (indice de
placa-IP e indice de sangramento a sondagem-ISS).

Para a coleta de dados foram incluidas as fichas que tinham
diagnostico periodontal devidamente preenchidos e corrigidos. Foram
excluidas fichas clinicas parcialmente preenchidas e que n&do continham o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE devidamente assinado.

Durante o periodo foram encontrados 800 prontuarios, sendo 103
pertencentes ao grupo adolescente, desses, 43 (41,7%) foram removidos e
60 (58,3%) incluidos de acordo os critérios estabelecidos.

As analises estatisticas foram feitas por meio dos programas Microsoft
Excel e o Statistical Packcage for the Social Scienses — SPSS versédo 20
adotando o nivel de significancia de 5%, ao se utilizar o teste qui-quadrado.
Resultados

Os resultados foram obtidos da analise de 60 prontuarios pertencentes
a populacao adolescente de 10 a 19 anos.

As Tabelas de 1 a 3 apresentam os resultados das entrevistas
realizadas pelos alunos com pais e pacientes através de questionario de
saude presente nos prontuarios na Clinica Integrada 1, Clinica Integrada 2 e
Estagio Supervisionado em clinica odontolégica 1. As Tabelas 4 e 5 referem-
se aos diagnosticos contidos no periograma.
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Assim sendo, na Tabela 1, quanto a distribuicdo por género, observa-
se uma maior prevaléncia do sexo feminino (60%). Quanto a faixa etaria, a
idade com maior frequéncia foi 17 anos, com um total de 11 adolescentes
(18,3%). Em relag&o ao estado civil, 96,7 % dos adolescentes sdo solteiros.

A Tabela 2 apresenta os habitos de higiene bucal dos adolescentes.
Dos 60 adolescentes, 59 (98,3%) responderam que escovam os dentes.
Quanto a frequéncia de escovacéo, 39 adolescentes (65%) responderam que
escovam 3 vezes ao dia. Nota-se que apenas 2 adolescentes (3,3%) escovam

5 vezes ao dia.

Tabela 1. Perfil sociodemografico dos Tabela 2. Habitos de higiene dos
adolescentes, nos prontuarios de pacientes adolescentes: Escova os dentes e

adolescentes da Policlinica Odontolégica da
UEA, referentes aos anos de 2017 e 2018

frequéncia, nos prontuarios de pacientes
adolescentes da Policlinica Odontologica

o)
n % da UEA, referentes aos anos de 2017 e
IDADE 60 100
2018.
11 2 3,3
12 2 3,3 n %
13 6 | 100 ESCOVA OS DENTES 60 100
14 ’ 1.7 Sem informagéo 1 17
15 10 16,7 ’
16 5 | 83 SIM 59 |98,3
17 11 18,3 QUANTAS VEZES
18 7 | 117 1X 4 |67
19 10 | 16,7 2X 11 [18,3
SEXO 3X 39 ]165,0
Feminino 36 | 60,0 4X 3 |50
Masculino 21 | 350 5X ) 2 |33
Sem Informacéo 3 50 Sem informagéo 1 1.7
ESTADO CIVIL
Outros 2 3,3
Solteiro 58 96,7

Quanto aos fatores associados, € possivel observar na Tabela 3 que
93,3% dos adolescentes se declararam nao fumantes. Em relagdo ao
sangramento gengival, 36 adolescentes (60%) revelaram haver sangramento
durante a escovagdo. Quanto ao indice de placa, a maioria (90%) dos

adolescentes apresentaram ma higiene.
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Em relagéo a distribuigdo do diagnéstico periodontal, observa-se que

houve uma prevaléncia de 41 adolescentes (68,3%) com gengivite e 8 (13,3%)

com quadro clinico de periodontite. Nota-se que 36,7% dos adolescentes

apresentaram quadro clinico de gengivite localizada e 31,7% gengivite

generalizada, ambas induzidas por biofilme. Quanto aos quadros clinicos de

periodontite, 10% dos adolescentes apresentaram a forma cronica localizada

leve, enquanto a forma agressiva localizada leve e crbnica localizada

moderada acometeram ambas 1,7% de adolescentes (Tabela 4).

Tabela 3. Fatores associados a doenga
periodontal e presenca de sangramento
autorreferida, nos prontuarios de pacientes
adolescentes da Policlinica Odontoldgica da
UEA, referentes aos anos de 2017 e 2018.

N %

FUMA 60 100
Nao 56 | 93,3
Sem informacéo 1 1,7
SIM 3 5,0
AS GENGIVAS SANGRAM

Nao 22 | 36,7
Sem informacéo 2 3,3
§im 36 | 60,0
INDICE DE PLACA

<10% (Boa Higiene) 4 6,7
>10% (Ma higienizador) 54 | 90,0
Sem informacéo 2 3,3

A tabela 5 apresenta a relagao entre
gengivite por idade com: sexo, fumo,
indice de placa e sangramento
gengival. Houve diferenca
estatisticamente significante entre
gengivite e os sexos (p= 0,008), com

predominio do sexo feminino.

A Tabela 6 apresenta a distribuicido

do indice de placa entre os
adolescentes com ou sem

periodontite. Constata-se que todos

os 8 adolescentes que apresentaram quadro clinico de periodontite obtiveram

indice de placa 210%; sendo classificados como ma higienizadores.

Tabela 4. Diagnoéstico de doenga periodontal realizado nos
prontuarios de pacientes adolescentes da Policlinica Odontolégica da

UEA, referentes aos anos de 2017 e 2018.

DOENCA

Saudavel

Gengivite Localizada induzida por biofilme
Gengivite Generalizada induzida por biofilme
Periodontite Agressiva Localizada Leve

Periodontite Cronica Localizada Leve

Periodontite Crénica Localizada Moderada

TOTAL

N %

11 18,3
22 36,7
19 31,7
1 1,7
6 10,0
1 1,7
60 100

ISSN: 2447-486X, Edigdo N.01 — 2019.

29

oy

|BUINO[ 92UBI0S Y1[eaH eluozewy

VINOZVINY VA 3dNVS VA SYIONFID 3d VLISIAIY




Nado foi encontrada diferenga estatisticamente significante ao analisar
presenca de placa com periodontite. (p>0,05). n
Observa-se no Grafico 1 que a maior parte dos adolescentes (75%) -{t(

apresentaram periodontite crénica localizada leve.

Tabela 5. Distribuicdo de gengivite por idade, sexo, fuma, indice 33>

de placa e as gengivas sangram, nos prontuarios de pacientes o

adolescentes da Policlinica Odontolégica da UEA, referentes aos ~

anos de 2017 e 2018. O
Gengivite g

IDADE Sim % Nao % p

11 1 2,4% 1 5,3% | 0,957 %

12 2 |49% | 0 |0,0% Q-

13 4 198% | 2 |10,5% 5_"

14 5 112,2%| 2 |10,5% N

15 7 |171%| 3 |15,8% O

16 3 |73%| 2 [105% )

17 7 1171%| 4 |211% 2

18 4 198% | 3 |158% (@)

19 8 119,5%| 2 |10,5% —

SEXO 8

F 30 |732%| 6 | 32% | 0,008 S

M 10 |244%| 11 | 58% Q-

Sem informacéo 1 2,4% 2 11%

FUMA

Nao 38 |92,7%| 18 |94,7%] 0,789

Sem informacéo 1 2,4% 0 0,0%

Sim 2 | 4,9% 1 5,3%

INDICE DE PLACA

<10% (Boa Higiene) 3 17,3% 1 5,3% | 0,105

>10% (M4 higienizador) 38 [92,7%] 16 |84,2%

Sem informacéo 0 0,0% 2 110,5%

AS GENGIVAS SANGRAM

Nao 14 |134,1%| 8 |42,1%| 0,557

Sem informacéo 2 4,9% 0 0,0%

Sim 25 |61,0%| 11 |57,9%

TOTAL 41 100% 19 100%

VINOZVINY VA 3dNVS VA SYIONFID 3d VLISIAIY

ISSN: 2447-486X, Edigdo N.01 — 2019. 30



Tabela 6. Distribuicdo de indice de placa de acordo com a
presenca de periodontite, dentre os adolescentes com ou
sem periodontite, nos prontuarios de pacientes
adolescentes da Policlinica Odontolégica da UEA,
referentes aos anos de 2017 e 2018.

Periodontite

INDICE DE PLACA SIM % NAO % p
<10% (Boa Higiene) 0 0,0% 4 7.7% | 0,599
210% (Ma higienizador) 8 | 100,0% | 46 | 88,5%
Sem informacgéo 0 0,0% 2 3,8%

TOTAL 8 100% 52  100%

Grafico 1. Distribuicao das Periodontites na populacédo adolescente realizado nos

prontuarios da Policlinica Odontolégica da UEA, referentes aos anos de 2017 e 2018.

1 1
Periodontite Agressiva 12,5% [12,5%
Localizada Leve

B Periodontite Crdnica
Localizada Leve

Periodontite Cronica
Localizada Moderada

Quanto ao histérico familiar relacionadas ao pai 3 (5%) declararam ser
diabéticos e 2 (3,3%) hipertensos. Quanto a méae, 4 (6,7%) declararam ser
hipertensas e 3 (5%) diabéticas. Na distribuicdo da histéria familiar
relacionado ao avé, 4 (6,7%) constava a informagao de serem diabéticos e
(1,7%) hipertensos. Ja 11 (18,3%) avds apresentam diabetes, e 8 (13,3%)
com hipertensao.
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Discussao

A epidemiologia das doengas periodontais (gengivite e periodontite)
esta diretamente vinculada a descricao da distribuicdo dessas doencgas na
populacdo. Fazer o monitoramento da situacdo bucal € importante,
principalmente por se tratar dos problemas bucais mais prevalentes na
populacgéo™.

No Brasil, ha escassez de literatura disponivel abordando a saude
bucal dos adolescentes e o seu perfil periodontal, sendo necessaria a
realizacao de mais estudos com intuito de demostrar a situagdo da saude
bucal desse grupo. Assim, o presente estudo buscou verificar a incidéncia
dessas doencas nos pacientes adolescentes que buscaram tratamento na
policlinica da UEA.

Neste estudo, os adolescentes do sexo feminino apresentaram maior
prevaléncia nas consultas da policlinica (60%), corroborando com estudo
onde os resultados demonstram que as mulheres buscam mais os servigos
de saude bucal, principalmente por conta da preocupag¢ao com a aparéncia’.

Com relacéo a idade, neste estudo, constatou-se que a prevaléncia foi
de 15 a 19 anos (71,7%) semelhante ao encontrado no estudo de Leite, et al.,
(2013) onde houve maior prevaléncia de jovens entre 15 a 17 anos, com
68%".

Em relagdo a escovacgao diaria, 98,3% dos adolescentes declararam
que escovam e desses, 65% escovam 3 vezes ao dia. Esses resultados se
assemelham ao estudo realizado que apresentou alta frequéncia de
escovacgao dos adolescentes sendo 3 ou mais vezes ao dia''. Contudo, o
relato de tal frequéncia de higiene oral pelos adolescentes ao profissional,
pode ser também devido ao fato do jovem buscar responder aquilo que ele
considera correto, e ndo necessariamente o que ele realmente pratica no
cotidiano. Esta suposi¢cao vem de encontro ao resultado sobre a higienizagao,
que constatou-se que 90% dos adolescentes sdo maus higienizadores com
indice de placa 210%, sendo a presenca de placa bacteriana a principal causa
das doencas periodontais?°.

Constatou-se que 68,3% dos adolescentes apresentaram quadro de
gengivite. Dados semelhantes foram encontrados em outras amostras, onde
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51,56% dos adolescentes apresentaram gengivite®. Porém, resultado
diferente foi encontrado no estudo de Chambrone L (2010), onde houve
prevaléncia de 100%, ou seja, todos os adolescentes apresentaram
inflamagéo gengival®.

Neste estudo, houve uma diferenga estatisticamente significante entre
gengivite e os sexos (p= 0,008), com o género feminino apresentando 73,2%
dos casos de gengivite. Essa prevaléncia nas adolescentes tem como
possivel causa a influéncia de fatores hormonais, principalmente por conta da
puberdade®, sendo o sexo feminino ser o mais suscetivel a doenca
periodontal®.

Apenas 8 adolescentes (13,3%) apresentaram doenga periodontal
severa (periodontite), divergindo do estudo realizado por Medeiros UV e
Rocha DS (2006) onde o resultado mostrou que dentre 7 adolescentes
estudados 3 (42,9%) apresentaram periodontite sendo quase a metade dessa
populacdo analisada'’. A periodontite tem prevaléncia menor que 1% em
individuos de 13 a 20 anos; porém, em paises em desenvolvimento a
tendéncia é de haver maior prevaléncia °.

Neste estudo, a maioria dos adolescentes declarou ndo fumar (93,3%)
semelhante ao estudo realizado por Leite LO (2013) onde a maioria (95,3%)
declarou ndo ser fumante™. Este resultado sugere que ou os adolescentes
realmente ndo fumam, ou entdo, omitiram a verdade, por receio de
responderem que sio fumantes na frente de seus pais/responsaveis.

Os cuidados com a saude bucal sdo importantes em qualquer momento
da vida, mas principalmente no periodo da adolescéncia, pois € nessa fase
que pode haver grande acometimento da doenga periodontal, oriundos em
especial dos maus habitos alimentares e o desleixo quanto a higienizagao
bucal ®'8'°Ainda, é importante salientar que os habitos adquiridos nesta etapa
da vida podem se perpetuar para as demais etapas , durante toda a vida do
individuo.

A relacdo entre as doencgas periodontais e os adolescentes pode ser
explicada pela nao utilizacdo do servigo de saude bucal, principalmente pelas
condigdes socioecondmicas desfavoraveis, ou seja, podendo ser um grande
causador da baixa procura do servigo odontolégicozo. A adolescéncia € uma
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fase de muitas transformacgdes, principalmente comportamentais e nao € raro
que os adolescentes negligenciem os cuidados com sua saude bucal?®'. Nesse
contexto, € importante também compreender o porqué de haver pouca
procura desse grupo pelo servigo odontolégico, como por exemplo, de nao ter
um impacto consideravel na estética ou também pela dificuldade dos
adolescentes constatarem a presenca de sinais e sintomas das alteragdes
periodontias.

Esta reflexdo se reflete na quantidade de prontuarios encontrados na
Policlinica da UEA durante a pesquisa, uma vez que, no periodo de dois anos
dentre 800 prontuarios arquivados apenas 103(12,9%) pertenciam a
adolescentes, o que de certa forma confirma a baixa procura pelos servigos
odontoldgicos.

Para que ocorra uma efetiva promogao e prevencido das doengas
periodontais, € de extrema importancia, que se estabeleca uma relagao
estreita e comunicacgéo clara entre o cirurgido dentista e o paciente?®?, sendo
imprescindivel que o paciente tenha consciéncia sobre a doenga periodontal
e seu impacto em sua saude bucal e geral, uma vez que, cabe ao mesmo
manter os cuidados diarios quanto a higiene bucal .

Desta forma, €& fundamental que o Cirurgido-Dentista elabore
estratégias visando aproximar a populagdo adolescente aos servigos de
saude bucal, com intuito de diminuir a incidéncia de doengas periodontais nos
mesmos.

Os resultados deste estudo sugerem a necessidade de promover
atividades educativas e preventivas para motivar os adolescentes em relacao
aos cuidados com a saude bucal, além da conclusdo do tratamento clinico,
considerando a complexidade desta etapa na vida. Os habitos adquiridos
durante esta fase podem se perpetuar por toda a vida do individuo,
impactando sua saude.

A colaboragao do paciente para o sucesso no tratamento periodontal &
fundamental, sendo necessario o envolvimento tanto do adolescente quanto

da familia e do profissional.
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Conclusao

Os adolescentes que buscaram atendimento na Policlinica

Odontolégica da UEA apresentaram alta prevaléncia de gengivite, higiene

bucal deficiente e constatou-se poucos casos das formas severas da doencga,

na forma de periodontite. Houve diferenca estatisticamente significante entre

gengivite e os sexos (p= 0,008), com predominio do sexo feminino.
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