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Introducio

A doenga periodontal [DP) é uma doenga inflamatéria crénica com capacidade de ativar processos com impacto na satide geral, representando um problema de satide
publica. Encontram-se ja descritas na literatura associacées com diversas doencas sistémicas, tais como diabetes, doenca cardiovascular, artrite reumatéide, entre
outras, sendo esse um dos motivos para que haja um crescente interesse e empenho da parte dos médicos na triagem de problemas orais. Dificuldades ao nivel técnico
e logistico tornam ineficaz o diagnéstico da DP pelos médicos assistentes. E, portanto, nesse contexto que surgem as medidas periodontais auto-reportadas, jé que, se
vélidas, podem revelar-se tuteis na previsdo da histéria da doenca periodontal, representando uma ferramenta econémica e simples no diagndstico de doenca
periodontal, podendo contribuir para um atempado encaminhamento dos doentes. Para isso é necessaria uma correta avaliagdo da precisdao de diagnéstico das
questdes aplicadas, bem como da identificagdo das que reportem sintomas periodontais ou de auto-percepgdo da satide periodontal.

Ob |et|v0: Estabelecer um padrio para compreender as mudangas sofridas nos questionarios de doenga periodontal auto-reportada nos tiltimos anos e entender o que é
necessario para o realizar da forma mais precisa possivel, de forma a que possa ser aplicado em populagdes de alto risco.

Pesquisa adaptada da revisio de Abbood ef o/ [2016)

Termos usados:
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+  Grupo1(Doenga periodontal): “gingivitis”, “gingival’, “gingival disease”, 160 "OR' intra-grupo e 'AND' entfd Fil_t"“ Publicaca'es de 7
“periodontal” “periodontal disease”, “periodontitis”, “tooth mobility”, grupos Janeiro 2016 a Abril 2018
“loss of attachment”, “bleeding gums” Publmed
u . v Embase Critérios de inclusdo: Todootipodeestudos; participantes selecionados de forma
«  Grupo 2 [Auto-reportado): “questionnaire”, “self-assessment, self- . — - P o o . 0
” 6[' randomizada; questionario aplicado pré-diagnéstico clinico; recurso a exame periodontal como
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ferramenta de validagdo do questionario, com recurso a utilizagao da definigdo de periodontite segundo
CDC-AAP (Centres for Disease Control and Prevention and the American Academy of Periodontoly)
indices como CPITN (Community Periodontalindex of Treatment Needs| ou PSI [Periocontal Screening
Index] ou perda 6ssea radiografica; questdes avaliadas em separado.

+  Grupo 3 Validagao): “comparison”, “compared”, “validity”, “validation”
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Tabela 1. Caracteristicas dos estudos incluidos

Adultos que visitaram a University
of Minnesota Schoolof Dentistryentre 2012 e 2016
Chatzopoulos EUA Coorte prc?curon.dotrutomentode.ntarlo,eque tlnhar.n 4890 2575/2315 Média 54,1 Questionarioaquando a consulta
[2018] radiografias de toda a cavidade oral, 6 ou mais
dentes naturais, com historial medico e habitos
tabagicos presentes
Adultos recrutados durante exames de rotinano
Carra Centre
[2018) Franca Transversal d'investigations préventives et cliniques de Paris, 232 138/93 Média 46,17 Questionarioaquando a consulta
com capacidade de ler e perceberfrancés, semrisco
de contrairendocarditeinfeciosa
Mulheresrecrutadasdo Black
Heaton EUA Sub-estudotransversal| Women’s Health Slu.dy, rye.slder\ts em Boston, que 75 Only females Média 59 Questionarioenviado pelo correio
(2017) de um estudocoorte completaram o questionario e tinham pelomenos 8
dentes naturais
Amostra nio-tratada da populagio que frequentaa
Chatzopoulos - Aristotle University of - . .
2016) Grécia Transversal ThessalonikiDental School que procura tratamento 535 247/288 Média 50,1 Entrevistatelefonica
dentério e que respondeua entrevistatelefénica
Ramos . Sub-estudotransversal Selecionados randomizadamente do estudo .
2016) Brasil de um estudo coorte EpiFloripa 140 498/642 22-61 Entrevistapessoal
Renatus Pcientes nao-tratados selecionados de forma
[2016) Alemanha Transversal randomizada, maiores de idade, nao submetidosa 200 - <18 Questionarioaquando a consulta
tratamento periodontal, terapia antibiética
Page Recrutados do estudo Dunedin
[20?6} Nova-Zelandia Coorte Multidisciplinary Health and 895 451/444 38 Entrevistapessoal
DevelopmentStudy [DMHDS)

Tabela 2. Resultados da validagio de medidas de doenga periodontal auto-reportada: pardmetros de validagio - sensibilidade [SE) e especificidade (SP) - para DP auto-reportada.
[Acesso a Tabela 2 via o cédigo abaixo)
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[ Avaliaram-se os valores de sensibilidade [SE) e especificidade (SP) obtidos para a capacidade diagnéstica de cada questio, \

" | sendo que para o uso destes pariametros tém de ser estabelecidos os valores acima dos quais consideramos que existe uma SE |
| ©ou SP aceitaveis, e para isso foram usadas duas defini¢des distintas. A sensibilidade das trinta questdes avaliadas foi menor |

que a especificidade, variando entre os estudos. 8 perguntas obtiveram boa validade (SE+SP>120%), prevendo casos de |

I periodontite ou perda dssea severa. J

Discussdo
As medidas de doenga periodontal auto-reportada podem ser consideradas um método aceitavel na identificagdo da presenca de periodontite. Como demonstrado por
Abbood et al. [2016) e reiterado pela analise dos estudos aqui analisados (Tabela 2), a SE das questdes aplicadas apresenta valores inferiores a SP, o que sugere que uma
por¢do dos doentes com DP podera nao ser reconhecida com estas perguntas. De facto, a SE e SP das questoes incluidas apresentam uma grande variagdo entre os
estudos. Parte disso deve-se ao facto de nem todos os indicadores de risco periodontal serem contemplados aquando a realizagdo dos questionarios, sendo que, portanto,
a inclusdo exclusiva de questdes diretamente relacionadas com a doen¢a periodontal pode ndo ser sinénimo de precisdo. Assim, a incorporagdo de questdes relativas a
fatores de risco (idade, sexo, habitos tabégicos, etc.) demonstrou indicar maior precisio na incidéncia de periodontite. Prevé-se que questdes relacionadas com fatores de
risco e doengas sistémicas serdo cada vez mais aplicadas, dada a relagdo entre doenga periodontal e doengas sistémicas, e fatores de risco comuns.

— Conclusdo
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As medidas de DP auto-reportada apresentam resultados inconsistentes mas promissores; E E
A combinagio de fatores de risco e caracteristicas socio-econémicas podera melhorar a capacidade e precisio para o correto diagnéstico 1 1
-

de periodontite;
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o Medidas auto-reportadas podem levar a uma consciencializagio da popula¢io que delas faz uso, podendo resultar em alteragdes

cognitivas positivas que desencadeiam alteragdes comportamentais;

o Um questionario passivel de ser utilizado em contexto hospitalar podera permitir o correto e precoce de periodontite, sobretudo em E
populagdes de alto risco.




