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REsumo

SOARES, Lorena de Jesus. Estudo do perfil dos pacientes com
indicagbes para extragbes dentarias realizadas na Clinica de
Odontologia do Hospital Universitario de Brasilia. 2015. Trabalho
de Conclusdo de Curso (Graduagdao em Odontologia) -
Departamento de Odontologia da Faculdade de Ciéncias da
Saude da Universidade de Brasilia.

OBJETIVO: Tracar o perfil dos pacientes que buscam
atendimento nas clinicas que realizam exodontias no Hospital
Universitario de Brasilia (HUB) e determinar quais foram as
principais indicagbes das suas extragdes durante o periodo de
janeiro a dezembro de 2014.

METODOLOGIA: Foram analisados 2097 prontuarios dos quais
334 foram incluidos na pesquisa, totalizando 843 dentes
extraidos. Foram submetidos a analise os seguintes dados:
género, idade, ocupagdo, queixa principal, historia médica,
habitos, dente(s) indicado(s) para exodontia, grupo de dente
acometido, causa da extragdo, complicagdes pods-cirurgicas e a
clinica em que foi realizada a cirurgia.

RESULTADOS: Houve uma maior procura pelo sexo feminino
(52%); a idade mais frequente variou de 41 a 50 anos (24%); a
maioria dos pacientes possuia histérico de doencas sistémicas
(52%), dentre as doengas a hipertensdo foi a de maior
prevaléncia (23%); os dentes mais envolvidos foram os molares
(41%); a leséo de carie foi a causa predominante das exodontias
(32%), seguida pela indicagéo pré-radioterapia (18%); ndo houve
complicagbes pos-operatorias na maioria das cirurgias (99%); a
clinica que mais realizou exodontia no HUB foi a clinica de
graduacgao (35%); a maioria dos pacientes negaram qualquer uso
de drogas (63%); entre os pacientes usuarios de drogas, o
tabaco foi o prevalecente (28%).



CONCLUSAO: O estudo do perfil neste grupo de pacientes
demonstrou que o grande numero de perdas dentarias ainda
constitui-se um problema de saude publica. Faz-se necessaéria a
implementagdo de programas preventivos que visem a redugao
dos indices de exodontias, principalmente, por meio da
prevencao da lesdo de carie.



ABSTRACT

Soares, Lorena de Jesus. Study of the profile of patients with
dental extraction indications performed in the Dental Clinic at the
University Hospital of Brasilia. 2015. Undergraduate Course Final
Monograph (Undergraduate Course in Dentistry) — Department of
Dentistry, School of Health Sciences, University of Brasilia.

OBJECTIVE: To describe the profile of patients seeking for dental
care in clinics that perform extractions at the University Hospital
of Brasilia (HUB) and determine which are the main indications of
their extractions during the period from January to December of
2014.

METHODS: 2097 medical records of patients were analyzed, of
wich 334 were included, totaling 843 teeth extracted, being
subjected to the following data analysis: gender, age, occupation,
main complaint, medical history, habits, tooth indicated for
extraction, tooth group affected, cause of tooth extraction, post-
surgical complications and the clinic where the surgery was
realized.

RESULTS: There was a greater demand of female (52%); the
most frequent age range was 41-50 years old (24%); the biggest
group of patients had a history of systemic diseases (52%);
among the diseases, hypertension was the most prevalent (23%);
molar teeth were the most affected (41%); dental caries were the
main reason for extraction (32%), followed by pre-radiotherapy
indication (18%); there were no postoperative complications in
most of the surgeries (99%); the seventh semester’s clinic from
graduation had the highest score of extractions at HUB (35%);
most patients denied any drug use (63%), but there was a large
group of nicotine addiction (28%).

Conclusion: The study of the profile in this group of patients
showed that the large number of tooth loss per patient is still a
public health problem, requiring an implement of prevention



programs to reduce the number of extraction, mainly by
preventing dental caries.
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Este trabalho de Conclusdo de Curso é baseado no artigo
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André Ferreira. Estudo do perfil dos pacientes com indicagdes
para extragdes dentérias realizadas na Clinica de Odontologia do
Hospital Universitario de Brasilia.
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REsumo

Estudo do perfil dos pacientes com indicagdes para extragbes
dentérias realizadas na Clinica de Odontologia do Hospital
Universitario de Brasilia.

Resumo

OBJETIVO: Tracar o perfii dos pacientes que buscam
atendimento nas clinicas que realizam exodontias no Hospital
Universitario de Brasilia (HUB) e determinar quais foram as
principais indicagbes das suas extragdes durante o periodo de
janeiro a dezembro de 2014.

METODOLOGIA: Foram analisados 2097 prontuarios dos quais
334 foram incluidos na pesquisa, totalizando 843 dentes
extraidos. Foram submetidos a analise os seguintes dados:
género, idade, ocupagao, queixa principal, histéria médica,
habitos, dente(s) indicado(s) para exodontia, grupo de dente
acometido, causa da extragdo, complicagdes poés-cirdrgicas e a
clinica em que foi realizada a cirurgia.

RESULTADOS: Houve uma maior procura pelo sexo feminino
(52%); a idade mais frequente variou de 41 a 50 anos (24%); a
maioria dos pacientes possuia histérico de doencgas sistémicas
(52%), dentre as doencas a hipertensdao foi a de maior
prevaléncia (23%); os dentes mais envolvidos foram os molares
(41%); a leséo de carie foi a causa predominante das exodontias
(32%), seguida pela indicagao pré-radioterapia (18%); ndo houve
complicagbes pos-operatérias na maioria das cirurgias (99%); a
clinica que mais realizou exodontia no HUB foi a clinica de
graduacao (35%); a maioria dos pacientes negaram qualquer uso
de drogas (63%); entre os pacientes usuarios de drogas, o
tabaco foi o prevalecente (28%).
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CONCLUSAO: O estudo do perfil neste grupo de pacientes
demonstrou que o grande numero de perdas dentarias ainda
constitui-se um problema de saude publica. Faz-se necessaria a
implementgdo de programas preventivos que visem a redugao
dos indices de exodontias, principalmente, por meio da
prevencao da lesao de carie.

Palavras-chave
Procedimentos Cirurgicos Ambulatoriais; Cirurgia Bucal; Extragéo

Dentaria; Perda de Dente; Faculdades de Odontologia; Perfil
Epidemioldgico.
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ABSTRACT

Study of the profile of patients with dental extraction indications
performed in the Dental Clinic at the University Hospital of
Brasilia.

Abstract

OBJECTIVE: To describe the profile of patients seeking for dental
care in clinics that perform extractions at the University Hospital
of Brasilia (HUB) and determine which are the main indications of
their extractions during the period from January to December of
2014.

METHODS: 2097 medical records of patients were analyzed, of
wich 334 were included, totaling 843 teeth extracted, being
subjected to the following data analysis: gender, age, occupation,
main complaint, medical history, habits, tooth indicated for
extraction, tooth group affected, cause of tooth extraction, post-
surgical complications and the clinic where the surgery was
realized.

RESULTS: There was a greater demand of female (52%); the
most frequent age range was 41-50 years old (24%); the biggest
groupof patients had a history of systemic diseases (52%);
among the diseases, hypertension was the most prevalent (23%);
molar teeth were the most affected (41%); dental caries were the
main reason for extraction (32%), followed by pre-radiotherapy
indication (18%); there were no postoperative complications in
most of the surgeries (99%); the seventh semester’s clinic from
graduation had the highest score of extractions at HUB (35%);
most patients denied any drug use (63%), but there was a large
group of nicotine addiction (28%).
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Conclusion: The study of the profile in this group of patients
showed that the large number of tooth loss per patient is still a
public health problem, requiring an implement of prevention
programs to reduce the number of extraction, mainly by
preventing dental caries.

Keywords

Ambulatory Surgical Procedures; Oral Surgery; Tooth Extraction;
Dental Loss; Dental Schools; Oral Health Profile.
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INTRODUCAO

Os dados epidemioldgicos sao de fundamental importancia para
a adequacdo das praticas de saude. O conhecimento da
demanda ambulatorial na rede publica tornou-se tarefa
importante tanto para possibilitar o monitoramento e pré-
diagnéstico de algumas patologias (como a hipertensao,
diabetes, lesdo de carie e doenca periodontal) quanto para
elaborar um plano de tratamento voltado para as necessidades
evidentes da populagdo’. Logo, a disponibilizagdo de
informagdes apoiadas em dados validos e confiaveis contribui
para a eficacia do desenvolvimento das agdes de saude,
melhorando a oferta e a qualidade dos servigos prestados?.
Alguns achados epidemioldgicos recentes mostraram expressiva
melhora nos niveis de saude bucal devido as melhorias nas
politicas de prevengdo. Entretanto, os dados estatisticos ainda
tém mostrado que € alto o nivel de lesédo de carie e desdentados
no pais®. Percebe-se, entdo, que a extragdo dentaria ainda é um
procedimento bastante rotineiro na pratica odontoldgica®.

E valido lembrar que os pacientes submetidos a extracdo
dentaria podem ficar com a estética comprometida, apresentar
dificuldades de mastigagao, alteracdo na fonagao e em alguns
casos disfuncdo da articulagdo temporomandibular. Muitas
vezes, essas condigbes provocam disturbios psiquicos e
funcionais, modificando a vida do individuo, tornando-o uma
pessoa isolada e retraida®.

Fazem parte das indicagdes de extragdo dentaria as lesdes de
caries severas, necrose pulpar, doenga periodontal severa,
razdes ortoddnticas, dentes mal posicionados, dentes fraturados,
extracdes pré-protéticas, dentes impactados, supranumerarios,
dentes associados a lesdes patoldgicas, terapia pré-radiagéo e
estética®. Observa-se que a lesdo de cérie tem sido, de um modo
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geral, a principal indicagcdo de extragdes dentarias em diversos
paises, inclusive no Brasil. Mas, percebe-se que a prevaléncia da
mesma tem diminuido em muitos paises, sendo natural que as
principais causas para extragdo passem a ser ocupadas pelas
doencgas periodontais. Em paises como a Alemanha, a doenga
periodontal ja assume papel primordial nos processos de perdas
dentérias, sendo responsavel por cerca de um terco destas®.
Logo, a determinacdo das principais causas das extragbes
dentarias pode fornecer informagbes sobre a prevaléncia das
doencas bucais e propiciar uma avaliagdo dos tratamentos
odontoldgicos oferecidos, facilitando, assim, o planejamento dos
servigos de saude’.

O objetivo do presente estudo é tentar definir o perfil dos
pacientes que procuram atendimento nas Clinicas que realizam
exodontia no Hospital Universitario de Brasilia (HUB). Além
disso, visou determinar quais foram as principais indicagdes das
extracdes durante o periodo de janeiro a dezembro de 2014,
analisando género, idade, ocupacdo, queixa principal, histéria
médica, habitos, dente(s) indicado(s) para exodontia, grupo de
dente acometido, causa da extracdo, complicacdes pos-
cirurgicas e a clinica em que foi realizada a cirurgia.
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MATERIAIS E METODOS

Para a realizagdo deste estudo, o projeto de pesquisa foi
submetido a apreciagao do departamento de Geréncia de Ensino
e Pesquisa (GEP) do HUB; e, posteriormente, ao Comité de Etica
em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias da Salude da UnB.
Trata-se de um estudo do tipo transversal e efetuado nas clinicas
que realizam exodontias no HUB, entre estas estdo: Clinica de
Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial (CTBMF); Centro de
Alta Complexidade em Oncologia (CACON); Centro de
Especialidades Odontolégicas (CEO); clinica de cirurgia do
sétimo semestre do curso de odontologia da UnB. O universo da
pesquisa consistiu da andlise de 2097 prontuarios de pacientes
que foram atendidos durante o periodo de janeiro a dezembro de
2014. Mas apenas 334 prontuarios respeitaram os critérios de
inclusdo e exclusdo estabelecidos pela pesquisa. O critério de
inclusdo foi utilizar somente os prontuarios de pacientes que
tiveram indicacdes de extracdes dentdrias realizadas no HUB.
Foram excluidos os prontuarios preenchidos de maneira
insatisfatéria, aqueles em que os pacientes apresentavam
extracao de terceiros molares e aqueles com idade inferior a 12
anos (devido ao plano de tratamento diferenciado).

Constam nos prontuarios as seguintes informagdes: anamnese,
exame fisico, exame radiografico e descrigdo dos procedimentos
realizados. Os seguintes dados foram coletados: género, idade,
ocupagao, queixa principal, histéria médica, habitos, dente(s)
indicado(s) para exodontia, grupo de dente acometido (molares,
pré-molares, incisivos e caninos), complicagoes pos-operatérias,
a clinica que foi realizada a cirurgia e a causa da extragéo. Este
ultimo parametro foi distribuido em alguns grupos como leséo de
carie, doenca periodontal, motivos ortodénticos, pré-radioterapia,
supranumerario, indicagao protética, remanescentes radiculares
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e outros (englobando fraturas radiculares, permanéncia
prolongada de dente deciduo e algumas patologias benignas
associadas). Para identificar essas causas foi necessaria, além
da descrigao do prontuario, uma revisdo das radiografias de cada
caso, realizadas em um ambiente préprio de estudo radiografico
(pouca luz, sobre um negatoscépio de luminosidade constante) e
conferidas por um profissional da especialidade em radiologia
odontolégica.

Os prontuarios que se localizam no almoxarifado da Clinica de
Odontologia do HUB foram devidamente separados para a
pesquisa e todos os dados supracitados passaram pela coleta e
analise de um Unico pesquisador. Esses dados foram tabulados
por meio de um programa de planilhas e base de dados
(Microsoft Office Excel - 2007) e apresentados por meio de
graficos e tabelas.



28

RESULTADOS

Dos 334 prontuarios de pacientes analisados no estudo, 52%
eram do género feminino, e 48% pertenciam ao género
masculino (Grafico 1). A amostra também indica que o total de
dentes extraidos foi de 843 dentes.

mmasculino

M feminino

Grafico 1 - Distribuigdo percentual dos pacientes quanto ao género.
Chart 1 - Percentage distribution of patients according to gender.

Observa-se que os pacientes com idade entre 41 a 50 anos (83
pacientes) e entre 31 a 40 anos (70 pacientes) foram os que
mais procuraram atendimento nas clinicas do HUB que realizam
exodontia (Grafico 2).

83

70

54 56
49
44 Total
m Masculino
22 m Feminino

38
33

N° de pacientes

13220 21a30 31a40 41a50 51a60 >60
Faixa etaria

Grafico 2 - Distribuigdo dos pacientes quanto a faixa etaria e género.
Chart 2 - Distribution of patients according to age and gender.

A tabela 1 apresenta a distribuigdo dos pacientes que tiveram os
dentes extraidos em relagdo a idade e género. Pode-se
identificar que o género masculino teve a maior média de dentes
extraidos em todas as faixas etarias, com excegdo dos mais
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jovens (13 a 20 anos). Logo se observa que os homens
apresentaram chance 27% maior de apresentar perdas
dentarias, quando comparados as mulheres (Odds Ratio 1, 275,
IC 95% 0,989 — 1,644, diferenca estatistica n&do significativa, p=

0,07).
Genero § Masculino Feminino
. N°de N° de Meédia N° de N° de | Média
pacientes dentes pacientes Dentes
' 19 32 1,68 14 43 3,07
18 37 2,05 20 40 2
26 53 2,03 44 89 2,02
34 114 3,35 49 126 2,57
29 86 2,96 25 47 1,88
34 134 3,94 22 44 2
160 455 2,66 174 388 2,28

Tabela 1 - Distribuicdo de pacientes, dentes extraidos e suas médias
por género e idade.

Table 1 - Distribution of patients, number of teeth extracted and their
average by gender and age.

A média de dentes extraidos foi de 2,52 (2,66 nos homens e 2,28
nas mulheres). O grafico 3 indica que as duas maiores médias de
dentes extraidos estdo na faixa etaria dos pacientes com idade

superior a 60 anos e na faixa dos pacientes com 41 a 50 anos.
3,17

13a20 21a30 31a40 41 a 50 51a60 > 6
Faixa etaria

Grafico 3 - Numero médio de dentes extraidos por paciente quanto a
faixa etaria.

Chart 3 - Average number of teeth extracted per patient according to
age.

N° médio de dentes
extraidos por paciente
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O grupo de dentes mais acometido pela perda dentaria foi o dos
molares (41%), seguido pelo grupo dos pré-molares (32%) e
incisivos (14%). Dentre as unidades menos extraidas, constatou-
se que os caninos (10%) e supranumerarios (3%), apresentaram
as menores incidéncias (Tabela 2).

N° de
Grupo de Dente Extraido dentes Porcentagem

Tabela 2 - Distribuicao de extragado dentaria por grupo de dente.
Table 2 - Distribution of teeth extracted by tooth group.

As causas de exodontia podem ser observadas na tabela 3, em
que a doenga carie foi a principal destas causas, equivalente a
32% do total de dentes extraidos. A segunda maior frequéncia foi
a perda por indicagdo pré-radioterapia, com 18%. Seguido pela
doenga periodontal, com 17%. Os remanescentes radiculares
ficaram com o percentual de 16%. As exodontias realizadas em
dentes supranumerarios, indica¢des ortoddnticas e planejamento
protético equivalem, se somadas, a 13%. E no grupo de outras
causas de exodontia (fraturas radiculares, permanéncia
prolongada de dente deciduo e algumas patologias benignas
associadas) constatou-se 4% das extragoes.
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N° de
Causas de extracdo dentes Porcentagem

Tabela 3 - Valores absolutos e percentuais de dentes extraidos de
acordo com as causas de extracao dentaria.

Table 3 - Numbers and percentages of teeth extracted according to the
causes of tooth extraction.

Quanto aos habitos comportamentais, 63% dos pacientes
negaram qualquer uso de drogas (licitas ou n&o), 12% declaram
habito tabagista, 16% ex-tabagista, 13% etilico e 12% ex-etilico
(Grafico 4). Nao foi identificado nos prontuarios nenhum caso de
uso de outras drogas além do alcool e do tabaco.

B Nega

M Tabagista
Ex. tabag.

M Ex. etil.

M Etilico

Grafico 4 - Distribuicdo percentual dos habitos autorrelatados pelos
pacientes.
Chart 4 - Percentage distribution of habits reported by patients.
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Na tabela 4, é possivel observar a distribuicido da perda dentaria
em relagdo aos habitos. A tabela indica que os tabagistas e ex-
tabagistas apresentam a maior média de dentes extraidos. Mas
nao houve diferenca estatistica entre extragbes dentarias para
fumantes e ndo fumantes (p=0,14), pelo teste Chi-Quadrado (a =
0,05).

N° de N° de
Habitos paciente dentes Média
s

Tabela 4 - Distibuigdo das extragdes dentarias quanto aos habitos dos
pacientes.

Table 4 - Distribution of dental extractions according to the habits of the
patients.

A maioria dos pacientes possuia historico de doengas sistémicas
175 (52%). No grafico 5, é possivel identificar que os problemas
de saude mais prevalentes relatados pelos pacientes foram:
hipertensdo 101 (23%), problemas respiratérios 44 (10%),
historico de cancer 43 (10%) e diabetes 40 (9%).

159
101
44 43
H B [ I

S/ D.S. Hiper. Resp. Cancer  Diabetes Disc.Sang.  Renal C.

N° de pacientes

Doenca Sistémica
Gréfico 5 - Distribuigdo quanto a doenga sistémica relacionada.
Chart 5 - Distribution according to related systemic disease.
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Foram identificadas somente 9 complicagbes pods-cirurgicas: 4
histérias de infecgbes, 3 de alveolites e 2 de parestesias
totalizando menos de 1% do total das cirurgias realizadas
(Tabela 5).

Complicagdo poés-cirurgica Quantidade

Tabela 5 - Distribuicdo quanto a complicagao pos-cirurgica.
Table 5 - Distribution according to post-surgical complication.

Do total das extracbes dentarias realizados no HUB no ano de
2014, a clinica do sétimo semestre do curso de odontologia da
UnB foi a que mais realizou exodontia (35%). A segunda que
mais realizou esse tipo de cirurgia foi CTBMF (31%), seguida
pela CEO (19%) e CACON (9%). Em outras clinicas (que
normalmente ndo realizam esse tipo de procedimento) totalizam
cerca de 6% das extragdes dentarias; e, possivelmente, estes
procedimentos ocorreram para facilitar e adiantar o plano de
tratamento de alguns pacientes (Grafico 6).

\

19%

M Clinica7

m CTBMF
CEO
m CACON

m Outros

Grafico 6 - Distribuigdo percentual da quantidade de extragbes dentarias
realizadas por clinica.

Chart 6 - Percentage distribution of the number of dental extractions
realized in each clinic.
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DiscussAo

Analisar o perfil dos pacientes que buscam atendimento
odontolégico, seja privado ou publico, permite ao cirurgiao-
dentista conhecer as principais causas de indicagbes para
extracdes dentarias e, a partir disto, tracar metas no sentido de
reduzi-las ou até mesmo elimina-las*. Logo, as universidades,
como eixo central na formacdo de profissionais, tém a
responsabilidade de executar e promover a realizacdo de
levantamentos epidemiologicos que possam subsidiar politicas
publicas capazes de reverter a condicdo de saude bucal da
populagdo®.

Observou-se no presente trabalho que os resultados obtidos
assemelham-se aos resultados de outros trabalhos realizados
em instituigdes que prestam servigos odontolégicos a populagao
similares aos prestados no HUB.

Com relagao a idade dos pacientes que receberam atendimento
neste hospital, a faixa etaria de 41 a 50 anos e 31 a 40 anos
correspondem a maior parcela de pacientes no total da amostra,
com porcentagem de 25% e 22% respectivamente, resultados
estes similares aos encontrados em estudo realizado por
Calcagnoto, Visoli e Ponzoni®. Diferentemente das faixas
anteriores, a faixa etaria em que houve a maior média de dentes
extraidos por paciente foi a que compreende a idade de 60 anos
ou mais, com uma média de 3,17 dentes/paciente. Este resultado
se assemelha aos encontrados por Serafim® que também
identificou nessa mesma faixa (65 anos ou mais) a maior média
de dentes/paciente.

A maior prevaléncia pelo género feminino também €& observada
em outros artigos. A justificativa para tanto ndo reside no fato
dessas pacientes possuirem mais doencas bucais e, sim, por
serem mais numerosas entre a populagdo brasileira, por
apresentarem maior preocupacdo com a estética e saude em
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relacdo aos homens e por, normalmente, ndo terem horario fixo
de trabalho ou ndo exercem atividade remunerada fora de
casa®'®""'2_ E a correlagdo entre as extragdes e género mostrou
que os pacientes do género masculino, de uma forma geral,
perderam mais dentes do que as mulheres, enquanto os homens
perderam em média 2,66 dentes cada, as mulheres tiveram uma
perda de 2,28. Este resultado esta de acordo com o estudo feito
por Chrysanthakopoulos e Vlassi®.

E valido observar que a média de dentes extraidos por paciente
foi de 2,5 sendo maior que a de alguns trabalhos®'*. Ao analisar-
se a alta prevaléncia de perda dentaria por paciente neste
estudo, associamos ao fato de que o grupo estudado (pacientes
que procuram atendimento nas clinicas do HUB) corresponde a
um grupo socioecondmico de baixa renda. Tal fato leva a
considerar que esses individuos, além de terem menos acesso a
informagdo sobre prevengdo de doengas bucais, quando
buscaram tratamento odontoldgico ja apresentavam doencgas
instaladas ou n&o tiveram acesso a tratamentos dentarios
preventivos.

Travassos et al.® relataram, em seus estudos, que os molares
foram os dentes mais extraidos, seguidos dos pré-molares e dos
dentes anteriores. O presente trabalho também encontrou a
mesma correlagao: 41% para molares (349 dentes), 32% para
pré-molares (268), 14% para incisivos (119) e 10% para caninos
(82). A prevaléncia pela extragdo dos molares neste trabalho
pode ser explicada por trés motivos. O primeiro esta relacionado
a sua posicdo na regidao mais posterior da arcada dentaria e que
dificulta a higienizagdo. O segundo, por suas caracteristicas
anatébmicas da face oclusal (presenca de sulcos e fissuras
profundas) apresentando mais suscetibilidade a carie dentaria®.
Por fim, ha de se destacar que os primeiros molares sdo os
primeiros dentes permanentes a irromperem na cavidade oral
sem que haja a perda de qualquer dente deciduo para isso;
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sendo assim confundidos com "dentes de leite” e acabam néo
recebendo os devidos cuidados necessarios®.

Calcagnoto, Visoli e Ponzoni* alertam que a cérie ja possui,
significativamente, uma alta prevaléncia nas indicagbes de
extragdes dentarias em varios paises, inclusive no Brasil. Em
seus estudos identificaram que, de um total de 710 dentes
extraidos, a carie correspondeu como a principal causa (75%).
Observa-se que o resultado da presente pesquisa concorda com
o fato de a carie ser o principal motivo de extragdes; entretanto, o
resultado foi menor, respondendo por 35% de todas as extragbes
realizadas no HUB durante o ano de 2014.

Este estudo também concorda com alguns resultados de Cimbes
et al.”® e Serafim® que igualmente acharam a carie como a
principal causa das extragbes dentarias; todavia, em relagdo a
segunda maior causa das extragbes, os resultados sé&o
divergentes. Esses autores acharam a doenga periodontal como
sendo a segunda maior prevaléncia de perda dentaria; e, no
presente estudo, foi a indicacao pré-radioterapia. Contudo, essa
diferenca de resultados pode ser explicada pela inclusao (neste
estudo) de uma clinica especializada em cuidados a pacientes
oncologicos. Caso esta clinica fosse excluida da pesquisa, os
resultados seriam similares, uma vez que a terceira maior
indicagao de extracdes foi a doencga periodontal.

Aida', estudando as razdes para extragcbes de dentes
permanentes no Japao, obteve como causa principal de
exodontia a doenga periodontal; e, dentro desse estudo,
observou-se que alguns estados da Alemanha em 1993, ja
apresentavam essa realidade. Esses resultados estédo
relacionados aos avangos nas medidas preventivas, em que se
espera que a prevaléncia da doencga carie diminua e, assim, a
doenga periodontal passe a ocupar a principal causa das
extragdes*. Entretanto, nos estudos realizados no Brasil, esta
realidade ainda ndo se mostra evidente, uma vez que a carie
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continua sendo a causa predominante das extracbes, como foi
observado nos resultados supracitados.

A perda dentaria pode, muitas vezes, estar associada as
doengas sistémicas, pois algumas patologias apresentam
complicagbes orais, entre estas a xerostomia, risco aumentado
de carie dentaria e presenca de problemas periodontais®. Essa
evidéncia pode ser observada no presente estudo, em que foi
constatado que a maioria dos pacientes que procurou as clinicas
de exodontia do HUB possuia histérico de doengas sistémicas
(52%). No estudo de Marinho et al.'” foi evidenciado um risco
maior de doenca periodontal em pacientes diabéticos e
hipertensos. Outros autores como Travassos et al.’° relataram,
também, que a doenga periodontal, geralmente, esta associada a
perda de dentes e aos problemas vasculares como a
hipertenséo, sendo esta a doenca sistémica mais encontrada em
seus pacientes. O que esta de acordo com o presente trabalho,
onde cerca de 23% dos pacientes eram hipertensos. Este
resultado pode ser explicado pela alta incidéncia dessa doenca
no Brasil, que varia entre 22% e 44% para adultos (32% em
média), chegando a mais de 50% para individuos com 60 a 69
anos e 75% em individuos com mais de 70 anos'®. Em face da
importancia desses numeros, sugere-se a verificagdo da pressao
arterial como conduta de rotina em atendimentos das referidas
clinicas de exodontia do HUB, constituindo-se importante medida
para se evitar reagbdes adversas em procedimentos cirurgicos.

Ha estudos que demonstram uma associagao entre o tabagismo
e a perda dentaria’®®. Tal associagdo também pode ser
observada no presente trabalho; identificou-se uma tendéncia de
maior perda dentaria nos pacientes fumantes ou ex- fumantes.
Enquanto os nao fumantes apresentam uma média de 2,34
dentes extraidos por paciente, a média para os fumantes ou ex-
fumantes sobe para 2,89. Este resultado pode ser explicando por
Bernardes et al.'®, ao relatarem ser plausivel que a conex&o
entre as substancias do fumo e a perda dentaria seja a
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destruicdo do tecido de suporte dentario, causado por disfuncéo
de fibroblastos gengivais, diminuicdo da microcirculagdo e
deficiéncia do sistema imunitario.

Complicagdes pos-cirdrgicas em extragdo de dentes simples
podem ocorrer devido ao mau planejamento, falta de
conhecimento do cirurgido, técnicas e instrumentais
inadequados, falta de atengdao em exames radiograficos, entre
outros. No presente trabalho, foram observados 9 casos de
complicagbes pos-operatoérias diante de um total de 843 dentes
extraidos. E entre essas complicagbes estdo: 4 casos de
infeccado; 3 de alveolite; 2 de parestesia. Este resultado indica
que os cirurgides-dentistas ou alunos que realizam as cirurgias
nas clinicas do HUB respeitaram os principios de biosseguranca
e de técnica operatoria, oferecendo assim melhores
condigdes de recuperagdo pos-cirirgica aos pacientes. E
possivel que essa baixa quantidade de complicagbes possa ser
explicada pelo ambiente onde os procedimentos foram
realizados, isto €, um Hospital Universitario, na qual os alunos
estdo sob constante supervisdo dos professores. Além do mais,
tratando-se de um ambiente de ensino, os professores e
cirurgidbes realizam e exigem procedimentos com a maxima
atencdo aos protocolos de atendimento, ensinando conteudo
clinico aos alunos presentes no dia-a-dia de trabalho.

A distribuicdo de atendimento dos pacientes nas clinicas que
realizam exodontia no HUB acontece da seguinte forma: o CEO
muitas vezes, atende pacientes que foram encaminhados pela
rede SUS ou pelas clinicas médicas do HUB; o CACON atende
pacientes encaminhados da oncologia médica do HUB, rede
SUS ou mesmo clinicas particulares; a clinica do sétimo
semestre do curso de graduagdo atende os pacientes
encaminhados para extragdo, exceto terceiros molares, seja por
encaminhamento externo ou interno; e a CTBMF atende
pacientes encaminhados, interna ou externamente,
sistemicamente comprometidos e aqueles cujos casos de
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extracdes sdo considerados mais complexos, inclusive terceiros
molares. Diante desta distribuicdo dos pacientes e do total das
extracbes realizadas nessas clinicas no ano de 2014, foi
observado que a clinica do sétimo semestre de odontologia foi a
que mais realizou exodontia (35%). A segunda que mais realizou
esse tipo de cirurgia foi a CTBMF (31%), seguida pela CEO
(19%) e CACON (9%). Diante deste resultado, é possivel
observar que a clinica de graduacgéo esta apresentando um bom
desempenho quanto a produtividade dos alunos, uma vez que
esta clinica visa o aprendizado técnico desse tipo de cirurgia.
Outro parametro que deve ser identificado € a baixa quantidade
de extracbes realizadas pelo CACON, sendo que a segunda
maior indicagdo para extracdes dentarias neste estudo foi a pré-
radioterapia, citado anteriormente. Esta discordancia pode ser
explicada pelo fato dessas indicagdes de extragbes serem
encaminhadas para a clinica de CTBMF, pois se tratam de
pacientes debilitados, precisando, assim, de mais cuidados por
meio dos profissionais especializados.

Neste trabalho também foi analisado a ocupacdo e a queixa
principal dos pacientes que procuraram atendimento no HUB
durante o ano de 2014. Entretanto, foi observado um descaso
dos cirurgides-dentistas e estudantes de odontologia diante do
preenchimento da ocupacdo dos pacientes: 146 prontuarios
(43%) apresentaram este campo em branco. Dos prontuarios
preenchidos, 130 eram trabalhadores (39%) e 58 eram
desempregados (17%). A falta de cuidado ao preencher este
dado em muitos prontuarios trouxe pelo menos uma limitagéo
para este trabalho: impediu identificar com precisdo o perfil
desses pacientes diante da sua ocupagao, tendo em vista que
quase a metade das fichas dos pacientes n&do apresentavam
respostas para esta analise. No que se refere a queixa principal,
o presente trabalho apresentou resultados divergentes em
relacdo aos de outros estudos, como os dos autores Soares et
al.? e Kamei et al.*' que observaram a dor como sendo a principal
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queixa de seus pacientes. No presente trabalho esta queixa
apresentou-se como sendo a segunda maior (30%), e a queixa
predominante foi a avaliagdo geral (40%). Essa diferengca de
resultados pode ser explicada pelo fato de nado ter pronto
atendimento nas clinicas de odontologia do HUB e também por
haver pouca demanda espontanea para extragao dentaria. Além
do mais, a maioria dos pacientes que chegou a clinica de
graduacdo (a que mais realizou exodontia) foi encaminhada,
genericamente, para avaliagdo odontoldgica, relatando como
queixa principal a necessidade de avaliagédo geral do seu quadro
de saude bucal. Foi apenas durante o exame fisico e radiografico
que se observou a necessidade/indicagao de extragdo dentaria.
A identificacdo de algumas caracteristicas do perfil
epidemioldgico dos pacientes atendidos nas clinicas que
realizaram exodontia no HUB durante o ano de 2014 auxiliara no
planejamento de ag¢des de promogédo e prevengao da saude
bucal.
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CONCLUSAO

Diante dos resultados aqui apresentados, pdde-se concluir que a
lesdo de carie foi a principal causa das extracdes dentarias
apresentando indices ainda altos para este publico pesquisado.
As perdas dentarias por paciente mostrou claramente que se
trata de um problema de saude publica, necessitando a tomada
de medidas no sentido de implementacdo de mais programas
preventivos que visem a reducdo dos indices de exodontias,
principalmente por meio da preveng¢ao da doenga carie.
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ANEXOS

NORMAS DA REVISTA

REVISTA BRASILEIRA DE EPIDEMIOLOGIA (RBE):

» Margem com configuragao “Normal” em todo o texto, — Superior
e Inferior=2,5 cm e Esquerda e Direita=3 cm.

* Espacamento duplo em todo o texto.

* Fonte: tamanho 12 em todo o texto (Arial ou Times New
Roman).

* Na folha de rosto os autores devem fornecer os titulos do
manuscrito em portugués e inglés, dados dos autores (*), dados
do autor de correspondéncia, agradecimentos e financiamento.
(*) A indexagcdo no SciELO exige a identificacdo precisa da
afiliagdo dos autores, que € essencial para a obtengdo de
diferentes indicadores bibliométricos. A identificagdo da afiliacdo
de cada autor deve restringirr-se a nomes de entidades
institucionais, Cidade, Estado e Pais (sem titulagbes dos
autores).

* Fornecer todas as secdes: Folha de rosto, Resumo, Abstract,
Introducdo, Métodos, Discussdo, Resultados, Conclusao,
Referéncias (Tabelas, Quadros e Figuras opcionais).

* Inserir quebra de pagina a cada segdo (Folha de rosto,
Resumo, Abstract, Introducédo, Métodos, Discussao, Resultados,
Conclusao, Referéncias (Tabelas, Quadros e Figuras).

» O resumo estruturado, abordando todas as sec¢des, deve ter, no
maximo, 250 palavras.

» O abstract estruturado, abordando todas as secgoes, deve ter,
no maximo, 250 palavras.

» Fornecer 6 palavras-chave (para as palavras-chave/descritores,
verificar aqui).

* Fornecer 6 Keywords.

* As referéncias devem ser numeradas consecutivamente de
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acordo com a ordem em que forem citadas pela primeira vez no
texto. A quantidade deve ser, em média, de 35 referéncias.

» Fornecer titulos e legendas em inglés das tabelas e graficos
(apenas insira apés o titulo em portugués, ndo € necessario o
corpo da tabela e graficos em inglés). Deve haver quebra de
pagina a cada uma delas. O numero maximo de tabelas, graficos
e figuras: 5 paginas (incluidas no total das 25 paginas finais).
Apresenta-las apds as referéncias, no final do manuscrito (em
arquivo unico).

* A versao final do manuscrito deve ter o maximo de 25 paginas.
« Envio da cépia da Declaragdo do Comité de Etica em Pesquisa,
através do sistema de submissao online (Doc. Sup.).

* Envio posterior das declaracdes assinadas por todos os autores
(Declaragao de Conflito de Interesses, Declaragéo de Cesséao de
Direitos Autorais e Declaracao de Exclusividade), através do
sistema de submisséao online (Doc. Sup.).



