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RESUMO: O objetivo do presente estudo foi avaliar a prevaléncia de periodontite agressiva localizada, periodontite
agressiva generalizada e periodontite incipiente em uma populacéo de 15 a 25 anos de idade (19,4 + 3,44) da regido do
Vale do Paraiba - SP que procuraram tratamento odontolégico clinico geral no Departamento de Odontologia da Uni-
versidade de Taubaté, SP. Seiscentos pacientes, 244 do sexo masculino e 356 do sexo feminino, foram incluidos neste
estudo. A condicao periodontal da populacao estudada foi determinada em 6 sitios por dente por meio da avaliacdo das
medidas de profundidade a sondagem e nivel clinico de insercao, e confirmada por meio de exame radiografico. Dez in-
dividuos (1,66%) apresentaram periodontite agressiva localizada, 2 do sexo masculino (18,5 £ 2,12) e 8 do sexo femini-
no (19,2 + 3,91), 22 (3,66%) receberam diagnodstico de periodontite agressiva generalizada, sendo 6 do sexo masculino
(19,1 £ 3,06) e 16 do sexo feminino (20,1 +2,71) e 86 (14,3%) foram diagnosticados com periodontite incipiente, 29 do
sexo masculino (20,2 + 2,87) e 57 do sexo feminino (21,1 + 2,79). Houve correlacao positiva entre sexo feminino e doen-
ca periodontal.

UNITERMOS: Prevaléncia; Periodontite; Adolescéncia; Adultos.

ABSTRACT: The aim of the present study was to determine the prevalence of localized and generalized aggressive pe-
riodontitis, as well as of incidental attachment loss, in a population of adolescents and young adults aging between 15
and 25 years (19.4 = 3.44) from Vale do Paraiba - SP, who searched for general dental care at the Department of Den-
tistry, University of Taubaté, Sao Paulo. Six hundred patients, 244 male and 356 female subjects, were included in the
studied sample. The periodontal status of this population was evaluated by measuring the depth of periodontal pock-
ets, as well as attachment loss. The data were confirmed by means of radiographic examination. Measurements were
performed in six sites per tooth. Ten subjects (1.66%) were diagnosed as having localized aggressive periodontitis, 2
males (aging 18.5 £ 2.12 years) and 8 females (aging 19.2 + 3.91 years); 22 (3.66%) presented with generalized aggres-
sive periodontitis, 6 males (aging 19.1 + 3.06 years) and 16 females (aging 20.1 + 2.71 years); and 86 individuals
(14.3%) presented with incipient periodontitis, 29 males (aging 20.2 + 2.87 years) and 57 females (aging 21.1 + 2.79
years). There was a positive correlation between the female gender and the occurrence of periodontal disease.

UNITERMS: Prevalence; Periodontitis; Adolescence; Adults.

INTRODUCAO

As periodontites agressivas®, definidas anterior-
mente como periodontites juvenis®, podem ser cli-
nicamente diagnosticadas e subdivididas em loca-
lizadas ou generalizadas. A periodontite agressiva
localizada é caracterizada por rapida e severa per-
da o6ssea alveolar; os individuos afetados podem
apresentar pouca quantidade de placa bacteriana

e calculo aderidos sobre as superficies dentarias. A
periodontite agressiva generalizada, que mostra
pronunciados episodios de destruicao periodontal,
apresenta sinais mais evidentes de inflamacao dos
tecidos periodontais e uma maior quantidade de
placa bacteriana e calculo dental em relacao a pe-
riodontite agressiva localizada'. Na periodontite
agressiva localizada, os individuos apresentam
perda de insercao clinica = 4 mm e os dentes co-
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mumente atingidos sdo os primeiros molares e in-
cisivos permanentes, havendo necessariamente o
comprometimento de, no minimo, um primeiro
molar. Por outro lado, a periodontite agressiva ge-
neralizada caracteriza-se por apresentar perda de
insercao clinica = 4 mm em no minimo oito dentes
permanentes, dos quais, ao menos trés dentes, di-
ferem dos primeiros molares e incisivos®. Indivi-
duos que ndo se enquadram nas peridontites
agressivas localizada ou generalizada e apresen-
tam um ou mais dentes com perda de insercao cli-
nica = 3 mm, associada a recessao gengival, inju-
rias traumaticas, fraturas radiculares, caries sub
gengivais, restauracoes iatrogénicas, entre outras,
sdo considerados portadores de periodontite inci-
piente.

Como areas isoladas de perda de insercao cli-
nica podem representar um fator de risco para o
desenvolvimento de periodontites agressivas, os
individuos que as apresentam devem ser conside-
rados quando da realizacdo de estudos epidemio-
logicos'*. Um numero expressivo de autores tém
realizado estudos sobre prevaléncia de doenca pe-
riodontal em individuos jovens"*'>'*'%1%1"1% e a0 se
analisarem esses dados, observa-se variacao de
0,1 até 15% na prevaléncia de periodontites agres-
sivas localizada e generalizada e periodontite inci-
piente”*. Essa variacao pode ser explicada por di-
ferencas na metodologia empregada, a saber,
mensuracdo dos niveis clinicos de insercéo, tama-
nho da amostra, diferencas ambientais e caracte-
rizacao da faixa etaria estudada. Por outro lado,
verifica-se um numero reduzido de estudos epide-
miolégicos”'*** que caracterizem dados prevalentes
das periodontites em adolescentes e adultos jo-
vens no Brasil.

O objetivo deste estudo foi avaliar a prevaléncia
de periodontite agressiva em individuos de 15 a 25
anos de idade da regido do Vale do Paraiba - SP que
procuraram tratamento odontologico clinico geral
no Departamento de Odontologia da Universidade
de Taubaté.

MATERIAL E METODOS

Todos os participantes do estudo foram infor-
mados quanto ao seu objetivo e, os que concor-
daram em participar, o fizeram através de autori-
zacao. O protocolo deste estudo foi previamente
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade de Taubaté. Foram examinados seis-
centos individuos de 15 a 25 anos de idade, de am-

bos os sexos, por meio de sondagem clinica pe-
riodontal. Para a realizacdo deste exame, foram
utilizados espelho plano n° 5, pinca para algodao,
sonda exploradora n° 5 e sonda periodontal mili-
metrada tipo Willians n° 5 (HuFriedy). A sondagem
clinica periodontal foi realizada em seis pontos,
trés por vestibular e trés pontos por lingual ou pa-
latino em todos os dentes®, excluindo-se os tercei-
ros molares, observando-se as medidas de profun-
didade a sondagem e nivel clinico de insercdo. As
medidas de sondagem clinica periodontal, realiza-
das por um Unico examinador*, possibilitaram o
estabelecimento do diagnéstico periodontal. Com o
objetivo de confirmar o diagnéstico clinico de pe-
riodontite, os individuos foram submetidos a exa-
me radiografico. A obtencao de radiografias peria-
picais, com o emprego de suporte porta-filmes,
possibilitou ainda a avaliacdo do remanescente 6s-
seo alveolar e a presenca de dentes inclusos e im-
pactados.

Apobs a realizacao da sondagem clinica perio-
dontal e exame radiografico, foi utilizada fucsina
basica a 2% para evidenciacao da placa bacteria-
na. Todos os participantes do estudo receberam
entdo escova dental macia (Dental Prev) e rolo de
fio dental (Dental Prev) para instrucao de higiene
bucal. De acordo com suas necessidades, cada
participante do estudo recebeu tratamento clinico
no Departamento de Odontologia da UNITAU.

Os resultados obtidos foram analisados através
do teste qui-quadrado, que avaliou de forma isola-
da a associacao entre a prevaléncia da doenca pe-
riodontal e o sexo. Ainda, na analise desta associa-
cao, foram empregados o odds ratio e o teste exato
de Fisher para pequenas amostras. Ja para a asso-
ciacao entre a prevaléncia da doenca e idade, foi
utilizado o teste t de Student (p < 0,05).

RESULTADOS

Dos 600 individuos examinados, 330 (55%)
mostraram nivel clinico de insercao normal
(NCI-N) nao apresentando assim perda de insercao
clinica estabelecida pelos critérios de sondagem
periodontal. Estes individuos foram caracteriza-
dos como portadores de gengivite ou em condicoes
periodontais saudaveis. Cento e cinquienta e dois
individuos (25,5%) apresentaram ao menos um
elemento dentario com perda de insercao clinica
de 1 a 2 mm de profundidade (PIC 1-2 mm). Neste
estudo, 10 (1,66%) individuos apresentaram ca-
racteristicas clinicas de periodontite agressiva lo-
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calizada e 22 (3,66%) de periodontite agressiva ge-
neralizada. Oitenta e seis individuos (14,3%)
receberam o diagnostico de periodontite incipiente
(Grafico 1). A Tabela 1 mostra a distribuicao da po-
pulacdo estudada segundo sexo, média e desvio
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GRAFICO 1 - Distribuicéo dos 600 individuos examina-
dos de acordo com as condigcdes periodontais. NIC-N =
nivel clinico de insercao normal; PIC = perda de insercéo
clinica; PAL = periodontite agressiva localizada; PAG =
periodontite agressiva generalizada; PI = periodontite
incipiente.

padrao da idade. Os individuos foram distribuidos
de acordo com o grau de comprometimento dos te-
cidos periodontais.

Em relacao a distribuicao dos 118 individuos
diagnosticados com periodontite agressiva locali-
zada, periodontite agressiva generalizada e perio-
dontite incipiente de acordo com sexo (Tabela 2),
foi encontrada associacao entre sexo feminino e as
diferentes formas de doenca periodontal (x* = 5,27,
p =0,02, OR = 1,65). Os dados percentuais encon-
trados na Tabela 2 estao relacionados com a popu-
lacao total examinada, que corresponde a seiscen-
tos individuos.

Assim, o sexo feminino apresentou chance
maior em 1,65 vezes, em relacdo ao sexo masculi-
no, de desenvolver periodontite agressiva localiza-
da, periodontite agressiva generalizada e periodon-
tite incipiente (Tabela 3).

Quando se compararam, por meio do teste t de
Student, as médias de idade entre os individuos com
periodontite agressiva localizada, periodontite agres-
siva generalizada e periodontite incipiente, nao fo-
ram encontradas diferencas estatisticas ao nivel de
significancia (Tabela 4). O menor valor de t encontra-

TABELA 1 - Distribuicao dos 600 individuos estudados de acordo com as condicoes dos tecidos periodontais, dividi-

dos por sexo e média de idade.

Grupo Sex‘o masculino Se)fo feminino . Total
n (idade * dp) n (idade * dp) n (idade * dp)
NCI-N 134 (19,3 £ 2,80) 196 (19,1 £2,44) 330 (19,2 £ 2,64)
PIC 1-2 mm 73 (19,7 £2,96) 79 (19,8 £3,12) 152 (19,7 £ 3,10)
PA localizada 2 (18,5+2,12) 8(19,2+£3,91) 10 (19,1 +3,54)
PA generalizada 6 (19,1 £3,006) 16 (20,1 £2,71) 22 (19,9 £2,77)
P incipiente 29 (20,2 £2,87) 57 (21,1 £2,79) 86 (20,8 £2,86)
Total 244 (19,1 £3,17) 356 (19,6 + 3,59) 600 (19,4 + 3,44)

NCI-N = nivel clinico de insercdo normal; PIC = perda de insercao clinica; PA = periodontite agressiva; P = periodontite;

dp = desvio padrao.

TABELA 2 - Associacdo entre sexo e prevaléncia de doenca periodontal nos 118 individuos diagnosticados com perio-

dontite agressiva localizada, periodontite agressiva generalizada e periodontite incipiente.

Diagnéstico Sexo masculino Sexo feminino Total

periodontal n % n % n %
PA localizada 0,82 8 2,25 10 1,66
PA generalizada 6 2,46 16 4,50 22 3,66
P incipiente 29 11,88 57 16,01 86 14,3
Populagao total 244 40,6 356 59,3 600 100

PA = periodontite agressiva; P = periodontite.
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TABELA 3 - Associacao entre sexo, nivel clinico de in-
sercdo normal, perda de insercao clinica e tipo de doen-
ca periodontal (periodontite agressiva localizada,
periodontite agressiva generalizada e periodontite inci-
piente).

Diagnostico Sexo mas- | Sexo femi- | Total
periodontal culino (n) nino (n) (n)
NCI-N/PIC 1-2 mm 207 275 482
PA loc/ gen/inc 37 81 18
Total 244 356 600

x2=5,27,p=0,02,OR=1,65(1,05-2,59). NCI-N = Nivel
clinico de insercao normal; PIC = perda de insercao
clinica; PA loc = periodontite agressiva localizada; gen =
generalizada; inc = incipiente.

TABELA 4 - Associacéo entre a média de idade e preva-
léncia de doenca periodontal nos 118 individuos com
periodontite (periodontite agressiva localizada, perio-
dontite agressiva generalizada e periodontite incipiente).

Diqgnéstico Nﬁrpero de | Meédia de Teste ¢
periodontal individuos | idade £ dp
PA localizada 10 19,1 £3,54 | p>0,05
PA generalizada 22 199277 | p>0,05
P incipiente 86 20,8 +2,86 | p=>0,05

PA = periodontite agressiva; P = periodontite; dp = desvio
padrao.

do foi 0,64 ao se compararem os grupos periodontite
agressiva localizada e periodontite agressiva genera-
lizada e o maior valor, t= 1,37, foi encontrado ao se
compararem os grupos periodontite agressiva gene-
ralizada e periodontite incipiente.

DISCUSSAO

Uma grande variedade de critérios tém sido uti-
lizados por diferentes autores para determinar in-
dices prevalentes de doenca periodontal. Esses cri-
térios incluem diferentes padroes na mensuracao
de profundidade a sondagem e nivel clinico de in-
sercao, obtencao de radiografias periapicais e in-
terproximais como também a selecao das amos-
tras estudadas. Essa diversidade tem mostrado
resultados extremamente diferentes na prevalén-
cia das doencas periodontais''.

Dados prevalentes uniformes podem ser conse-
guidos quando de uma padronizacao na metodolo-
gia utilizada. A obtencao de valores médios de pro-
fundidade a sondagem e/ou perda de insercao
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clinica, associados ou nao aos exames radiografi-
cos, pode minimizar essas diferencas'>*°.

No presente estudo, foi realizada a sondagem
clinica periodontal, por um unico examinador,
para avaliar as medidas de profundidade de son-
dagem e nivel clinico de insercao. Foram utilizados
ainda exames radiograficos periapicais, com o pro-
posito de auxiliar o exame clinico, caracteri-
zando-se entdo o diagnéstico periodontal dos indi-
viduos examinados. O critério de classificacao
estabelecido para avaliar a prevaléncia de perio-
dontite agressiva localizada, periodontite agressiva
generalizada e periodontite incipiente foi o definido
pela Academia Americana de Periodontia® (1999).

Quando se determina que o critério de profundi-
dade de sondagem e nivel clinico de insercao € o ide-
al para a realizacdo de estudos epidemiologicos,
surgem outras questdes, como: 1) quantos milime-
tros de profundidade devem ser considerados para
caracterizar as lesdes periodontais?; 2) quantos
dentes devem ser afetados para se estabelecer um
correto diagnostico periodontal? Baer® (1971) consi-
derou a presenca de no minimo 3 mm de perda de
insercao clinica limitada a dois ou mais primeiros
molares ou dois ou mais incisivos, como caracteris-
tica determinante na classificacdo dos individuos
com periodontite agressiva localizada. No entanto,
Genco et al.’ (1986) consideraram o diagnostico de
periodontite agressiva localizada quando da presen-
ca de no minimo 3 mm de perda de insercao clinica
afetando os primeiros molares e incisivos e, adicio-
nalmente, mais um ou dois outros dentes. Estes
mesmos autores classificaram os individuos com no
minimo 3 mm de perda de insercao clinica envol-
vendo mais de 14 dentes como portadores de perio-
dontite agressiva generalizada. Neely' (1992) consi-
derou casos provaveis de periodontite juvenil
quando da ocorréncia de profundidade a sonda-
gem = 3 mm atingindo ao menos um primeiro mo-
lar. Albandar et al.' (1997) determinaram o diagnos-
tico de periodontite incipiente nos individuos que
apresentaram no minimo a presenca de perda de
insercao clinica = 3 mm em um elemento dentario.

A prevaléncia de periodontite agressiva localiza-
da verificada no presente estudo foi de 1,66%. Este
dado ficou muito acima dos resultados encontra-
dos por outros autores como Loe; Brown' (1991)
que observaram 0,53%, Nassar et al.'® (1994) que
encontrou 0,42% e Tinoco et al.”** (1997) que relata-
ram prevaléncia de 0,3%. Todavia, em relacdo aos
achados descritos por Gjermo et al.'® (1984), em
que, dos 304 individuos examinados, oito apresen-
tavam caracteristicas de periodontite agressiva lo-
calizada (2,63%), o dado observado neste estudo
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foi inferior. As possiveis razoes que podem explicar
as diferencas do dado prevalente aqui relatado sao
possivelmente decorrentes de caracteristicas re-
gionais e socioecondmicas dos diferentes locais
onde os estudos foram realizados. Outras razdes
que podem ser citadas incluem diferentes critérios
de classificacao da doenca e principalmente a mé-
dia de idade das populacoes estudadas, que em ge-
ral ficou proxima aos 15 anos de idade. No presen-
te levantamento epidemiologico, foi encontrada
uma meédia de idade proxima aos 20 anos.

A periodontite agressiva generalizada, descrita
inicialmente por Page' (1983), caracterizava-se
por apresentar lesdes periodontais generalizadas
sem exibir, no entanto, um padrao de distribuicao
definido. Além disso, de inicio entre a puberdade e
adolescéncia apresentava uma rapida e severa
destruicao 6ssea alveolar atingindo varios dentes e
poderia ainda ser decorrente da periodontite
agressiva localizada. No presente estudo, 3,66%
dos individuos examinados foram diagnosticados
como portadores de periodontite agressiva genera-
lizada. De forma diferente da periodontite agressi-
va localizada, poucos estudos tém caracterizado
especificamente dados prevalentes da periodontite
agressiva generalizada e periodontite incipiente.
Estes estudos nao diferenciaram as periodontites
de acordo com o critério proposto pela Academia
Americana de Periodontia*® (1989 e 1999). Assim,
os autores utilizaram de forma genérica o termo
periodontite de inicio precoce”'** ou periodontite
juvenil>®'>'"?* como sindénimos de uma patologia
periodontal que atinge adolescentes e adultos jo-
vens com ocorréncia de rapida destruicéo tecidual.

Quando se associa sexo e prevaléncia de doenca
periodontal em individuos jovens, observa-se uma
predilecao pelo sexo feminino. Este fato pode ser ex-
plicado por uma maior busca de terapia periodontal
por mulheres acarretando ntiimero elevado de pro-
bandos do sexo feminino''. Todavia, este fato nao é
comprovado quando se analisam os descendentes
diretos dos probandos, em que se verifica distribui-
cao equivalente da doenca periodontal entre indivi-
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CONCLUSOES
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dontais examinadas.
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