e Congresso

@ ®, ’ .

P Meédico

% Universitario
. S3o Camilo

Dias 16, 17 e 18 de outubro de 2013

Centro Universitario Sdo Camilo - Campus Ipiranga I
Avenida Nazaré, 1501 - Ipiranga - Sao Paulo/SP

PREDISPOSICAO A AFECCOES ODONTOLOGICAS PELO
DIABETES MELLITUS

BIAGI KG*, ACHER CA*, STELLA LC**

*Centro Universitario Sao Camilo

** Docente no Centro Universitario Sao Camilo

Categoria Clinico

INTRODUCAO: Doencas periodontais (DP) s&o lesbes inflamatérias cronicas que
destroem os alvéolos dentérios. A hiperglicemia leva a alterag6es degenerativas nos
pequenos e grandes vasos sanguineos e danos ao sistema imune que resultam na
susceptibilidade as infeccdes e maior gravidade da DP e, associados, favorecem o
aparecimento de multiplas lesdes orais responsaveis pela perda precoce dos dentes.
OBJETIVO: Avaliar as manifestacdes odontolégicas em pacientes com diabetes
mellitus tipo 2 (DM2). MATERIAL E METODO: Andlise de dados coletados durante
campanha anual para a detecgéo precoce do diabetes, promovida pela ANAD, em Séo
Paulo, 2012. A campanha teve 7896 participantes e foram selecionados apenas
pacientes que referiam diagnostico prévio de DM2.0s pacientes foram examinados por
dentistas e avaliados quanto a presenca de inflamacéo gengival, placa visivel, halito
cetdnico, reducéo do fluxo salivar, candidiase, queilite angular, hiperplasia gengival e
presenca de residuos na raiz. Os dados obtidos foram posteriormente comparados
com os demais encontrados na literatura (PUBMED). RESULTADOS: Dentre os 1066
gue referiam diagnostico prévio de DM2, 49,9% eram mulheres. Apenas 572 pacientes
foram examinados por dentistas. Destes, periodontite estava presente em 34%, placa
48%, halito cetdnico 15%, fluxo salivar reduzido 23%, candidiase 8%, queilite angular
5%, hiperplasia gengival 6% e residuos expostos na raiz 9%. A comparagdo com a

literatura mostra prevaléncias de 32-48% para periodontite, 68,9% placa visivel, 52-
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76% halito cetdnico, 14-84% reducédo do fluxo salivar, 24-36% candidiase e 19,5% de
hiperplasia gengival. DISCUSSAO: A prevaléncia de periodontite nesta amostra
assemelha-se a literatura e infere que a avaliacdo odontolégica de rotina ainda nao
esta incorporada ao tratamento do paciente diabético. Na hiperglicemia, a
desidratacdo aumenta o gradiente osmotico dos vasos sanguineos em relagdo a
glandula salivar limitando a sua secregéo e atividade antimicrobiana. Este achado
ocorreu em 34% desta amostra e foi variavel na literatura. A placa dentaria
predecessora de caries foi vista em 48% dos pacientes, e até 68,93% em um dos
artigos analisados. A baixa imunidade dos pacientes diabéticos torna a candidiase
comum e recorrente neste pacientes. CONCLUSAQ: O diabetes mal controlado esta
associado a maior frequéncia e gravidade de infeccdes, incluindo a DP e outras que
podem ser classificadas como complicacdes cronicas do DM e resultam na perda

precoce dos dentes.
DESCRITORES: Diabetes mellitus, Complicagdes orais, Alteracao glicémica
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