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Objetivo: Reportar os valores de pressdo arterial de pacientes
atendidos em uma clinica odontoldgica de ensino de graduagao
e verificar a correlagdo dessa mensuragdo com variaveis
predisponentes.

Método: Realizou-se uma investigagdo retrospectiva, baseada
em analise de prontudrios. Foram catalogados dados como:
pressao sistdlica, pressao diastdlica, género, cor da pele, idade,
sinais vitais como pulso arterial e freqiiéncia respiratéria,
habitos, diabetes e histérico familiar. Episédios hipertensivos
foram aqueles mensurados com valores igual ou acima de 90
mmHg (pressao diastdlica) e de 140 mmHg (pressao sistdlica).
As varidveis pressdes diastdlicas e sistélicas foram relacionadas
com as outras dimensdes presentes no estudo. Os dados
foram inseridos no programa SPSS 15.0. realizando-se andlises
estatisticas descritivas e o teste de correlagdo ndo paramétrico
de Spearman (p<0,05).

Resultados: Foram analisados 650 prontudrios sendo que 416
(64,0%) correspondiam a pacientes do género feminino e 234
(36,0%) ao masculino. Observou-se correlagdo estatisticamente
significante e positiva entre os valores de pressdo diastdlica
com o género (masculino), idade, freqliéncia respiratoria, cor
de pele (feoderma/melanoderma), diabetes mellitus, histérico
familiar e uso de anti-hipertensivos. Com relagdo a pressdo
sistélica, houve correlagdo estatisticamente significante com
as mesmas variaveis excetuando a freqliéncia respiratéria. Os
episddios hipertensivos perfizeram 29,4% dos casos e 73,0%
dos individuos nessa situagdo ndo utilizavam medicagdo anti-
hipertensiva.

Conclusdo: Fatores predisponentes classicos estiveram
correlacionados com altos valores de pressao arterial bem como
a freqUiéncia respiratdria com o aumento da pressdo diastolica.
Isso reforga a necessidade do conhecimento desses fatores para
que se possam controlar ou evitar episddios criticos na clinica
odontoldgica.

DESCRITORES

Pressao arterial; Epidemiologia; Ansiedade.

ABSTRACT

Objective: To report the values of blood pressure of patients
treated at an undergraduate teaching dental clinic and to verify
the correlation between these measurements and predisposing
factors.

Method: A retrospective investigation was performed, based
on the review of patient records to retrieve the following data:
systolic pressure, diastolic pressure, gender, skin color, age,
vitals (e.g.: arterial pulse rate and respiratory rate), habits,
diabetes mellitus and family history. Hypertensive episodes
were considered as those in which values equal to or higher
than 90 mmHg (diastolic pressure) and de 140 mmHg (systolic
pressure) were recorded. The variables diastolic and systolic
pressures were related to the other dimensions present in
the study. Data were entered in the SPSS 15.0 software and
analyzed by descriptive statistics and Spearman’s correlation
nonparametric test (p<0.05).

Results: 650 records were reviewed, being 416 (64.0%) from
female patients and 234 (36.0%) from male patients. There
was statistically significant positive correlation between the
values of diastolic pressure and gender (male), age, respiratory
rate, skin color (mixed black-whites/blacks), diabetes mellitus,
family history and use of anti-hypertensive drugs. Regarding
the systolic pressure, there was statistically significant positive
correlation with the same variables, except for respiratory rate.
The hypertensive episodes occurred in 29.4% of the patients,
and 73.0% of these individuals were not using anti-hypertensive
medication.

Conclusion: Classic predisposing factors correlated with high
values of blood pressure, and the respiratory rate correlated
with the increase of the diastolic pressure. This reinforces
the need of knowing these factors in order to control or avoid
critical episodes in dental practice.

Blood pressure; Epidemiology; Anxiety.
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INTRODUCAO

Avancgos observados nas Ultimas décadas na area
da saude propiciaram um aumento na longevidade
humana. Assim, doencgas crbnicas tornaram-se mais
evidentes e novos protocolos medicamentosos tém sido
implementados. Dentre essas alteragBes sistémicas, a
hipertensdo arterial, que tem acometimento silencioso,
progressivo e pode levar o paciente ao o6bito, deve
sempre ser investigada e acompanhada por equipe
multidisciplinar. O conhecimento do quadro sistémico
do paciente, por meio de exame clinico adequado
fornece informagGes importantes ao cirurgido dentista,
propiciando a adogdo de medidas terapéuticas seguras?.

O desenvolvimento da hipertensdo arterial depende
da interagdo entre fatores ambientais como estresse
psico-emocional, ingestdao excessiva de sal, diabetes,
adaptagdes estruturais de vasos e coragdo, bem como de
alteragBes genéticas®. As taxas da doenga variam entre
14 a 32% do total de populagBes avaliadas?®.

Episddios hipertensivos podem se agravar levando
a crises no consultério odontoldgico, requerendo, assim,
procedimentos de urgéncia e/ou emergéncia podendo
resultar em lesGes organicas irreversiveis e em risco de
6bito. Esse quadro clinico pode ser desencadeado por
crises de ansiedade, como as geradas pela odontofobia,
que atinge de 15 a 20% da populagdo em geral®. Embora
estudos de base populacional sejam comuns para avaliar
as alteracBes em pressdo arterial, estudos relacionados a
pratica odontoldgica sdo escassos na literatura cientifica.
Assim, esse estudo objetivou realizar um levantamento de
dados epidemioldgicos em prontuarios clinicos referente
aos valores de pressdo diastélica e sistdlica em uma
clinica de ensino odontoldgico em nivel de graduagdo e
correlaciona-los com variaveis como idade, género, cor
de pele, tabagismo, histérico familiar de cardiopatias
ou hipertensdo, pulso arterial radial e freqliéncia
respiratoria.

METODOLOGIA

Realizou-se um estudo retrospectivo e descritivo.
Foram analisados os prontuarios clinicos de pacientes
atendidos na clinica odontolégica de ensino de graduagao
das Faculdades Unidas do Norte de Minas - Funorte,
no periodo de fevereiro de 2004 a julho de 2008.
Todos os prontudrios desse periodo que apresentaram
preenchimento completo foram incluidos, sendo
excluidos aqueles de pacientes com menos de 12 anos ou
com dados incompletos. A partir destes critérios foram
analisados 650 prontuarios.

As dimensdes de interesse avaliadas envolveram:
idade,
cardiopatias ou hipertensdo, pressdes diastélicas e
sistolicas (mmHg), pulso arterial radial (batimentos
por minuto), freqléncia respiratéria (movimentos
por minuto) e uso de medicacBes anti-hipertensivas.

género, tabagismo, histérico familiar de

Foram considerados episddios hipertensivos aqueles
mensurados com valores igual ou acima de 90 mmHg
(pressdo diastodlica) e de 140 mmHg (pressdo sistdlica),
baseados em estudo prévio?.

As informagdes foram coletadas por dois
examinadores e submetidas a andlise estatistica descritiva
e ao teste de correlagdo ndo paramétrico de Spearman
(Programa SPSS 15.0, Chicago, EUA). As variaveis pressdes
diastdlicas e sistolicas foram relacionadas com as outras
dimensdes presentes no estudo nos niveis de significancia
de 95% (p<0,05).

Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Estadual de Montes Claros —

Unimontes (Processo n? 533/2007).

RESULTADOS

Verifica-se na Tabela 1 que a maioria dos individuos
era do género feminino, feodermas, predominantemente
ndo tabagistas e relataram baixo histérico de diabretes
melittus.

Tabela 1. Freqiiéncia absoluta e relativa de dados referentes
as caracteristicas da populagao estudada.

Frequéncia
Variaveis n %

Género

Masculino 234 64,0

Feminino 416 36,0
Cor da Pele

Leucoderma 185 28,5

Feoderma 338 52,0

Melanoderma 127 19,5
Uso de Tabaco

Sim 86 13,2

Nao 564 86,2
Historico de Diabetes mellitus

Sim 12 1,8

Nao 638 98,2
Histdria Familiar cardiopatias/hipertensdo

Sim 334 51,4

Nao 316 48,6
Uso de Hipertensivos

Sim 68 10,5

Nao 582 89,5
Episddios Hipertensivos

Sim 191 29,4

Nao 459 70,6
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Relevante histéria familiar relacionada com
cardiopatias e hipertensdo foi observada bem como a
presenga de episddios hipertensivos. Em contrapartida o
relato de uso de anti-hipertensivos foi baixo (Tabela 1).

Na Tabela 2 observam-se os valores minimos e
maximos, a média e o desvio padrdo das varidveis:
idade, pressdo sistdlica, diastdlica, pulso e freqiiéncia
respiratoria. Os valores médios para todas as varidveis,
excetuando a idade, se encontraram dentro dos padrdes
de normalidade.

Na Tabela 3 notam-se as correlagBes entre a variavel
pressdo diastdlica e sistdlica com as outras dimensdes
estudadas. Observou-se correlagdo estatisticamente
significante e positiva entre os valores de pressdo
diastélica com o género (masculino), idade, freqliéncia

respiratoria, cor de pele (feoderma/melanoderma),

diabetes, histérico familiar e uso de anti-hipertensivos.
Com relagdo a pressdo sistélica, houve correlagdo
estatiscamente significante e positiva com género
masculino, idade, cor de pele (feoderma/melanoderma),
diabetes, histérico familiar e uso de anti-hipertensivos.
Houve correlagdo positiva e estatisticamente significativa
entre as pressdes diastdlicas e sistdlicas (IC:0,716,
p<0,001).

Os dados referentes ao uso de anti-hipertensivos e a
pressdo diastdlica/sistélica estdo apresentados na Tabela
4. Observou-se nessa tabela que na presenca de valores
acima de 90 mmHg e de 140 mmHg, a maioria dos
individuos ndo fazia uso de medicagdo anti-hipertensiva.
Dos 191 (29,4%) individuos com episddios hipertensivos,
utilizando os valores supracitados como referéncia, 140
(73,0%) ndo fazia uso dessas medicagoes.

Tabela 2. Valores minimos, maximos, média e desvio padrdo das variaveis numéricas do estudo (idade,
pressido sistdlica, diastolica, pulso arterial e freqiiéncia respiratéria).

Variaveis n Minimo Maximo Média Desvio Padrdo
Idade 650 12,00 81,00 38,4492 14,29854
Pressé&o Sistdlica (mmHg) 650 80,00 220,00 124,8246 17,76304
Press&o Diastdlica (mmHg) 650 30,00 140,00 80,4308 13,30138
Pulso arterial (batimentos/minuto) 650 42,00 120,00 71,3123 9,93954
Freqiéncia Respiratéria (movimentos/minuto) 650 11,00 35,00 18,9415 3,46716

Tabela 3. Correlagdo entre as pressdes diastdlica e sistélica com as variaveis género, idade, pulso arterial e freqiiéncia
respiratoria, cor de pele, tabagismo, diabetes, histéria familiar e uso de anti-hipertensivos.

Variaveis Género Idade Pulso Freqiiéncia Corde Tabagismo Diabetes Histdria Anti-
respiratéria  pele familiar  hipertensivos

Pressdo Diastdlica (mmHg) 0,114 0,391 0,052 0,159 0,123 0,020 0,105 0,13 0,287

Valor de p 0,004 0,000 0,188 0,000 0,002 0,603 0,008 0,000 0,000

Pressédo Sistdlica (mmHg) 0,128 0,333 0,060 0,073 0,078 0,051 0,125 0,100 0,329

Valor de p 0,001 0,000 0,126 0,064 0,046 0,194 0,001 0,011 0,000

Tabela 4. Dados referentes ao uso de anti-hipertensivos, pressdo diastélica e pressdo sistélica.

Anti-hipertensivos

Anti-hipertensivos

sim ndo sim ndo
30,00 1 0 80,00 0 1
40,00 0 4 90,00 0 6
50,00 0 8 100,00 0 33
55,00 0 1 110,00 4 135
60,00 0 36 120,00 8 222
65,00 0 1 130,00 13 96
Press&o Diastdlica (mmHg) 70,00 3 137 Pressdo Sistdlica (mmHg) 140,00 22 45
80,00 22 275 150,00 4 11
90,00 16 71 160,00 5 17
100,00 16 32 170,00 4 8
110,00 5 12 180,00 4 7
120,00 2 4 190,00 3 1
130,00 1 0 220,00 1 0
140,00 2 2
Total 68 582 68 582
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No atual estudo procurou-se associar os valores
obtidos de pressdo sistélica e diastélica, de forma
individualizada, com co-varidveis e ndo foi feita a
determinagdo do quadro de hipertensdo arterial. Isso
ocorreu porque a verificagdo da aferi¢do foi indireta,
por meio de prontudrios. A realizacdio de exames e
procedimentos odontolégicos tende influenciar o
aumento da pressdo sistolica significativamente bem
como a pressdo diastdlica quando se comparam com
atividades didrias convencionais’.

Sabe-se que quanto ao atendimento odontoldgico,
os episédios hipertensivos sdo alteragdes comumente
observadas. Um estudo realizado no Japdo com
3811 adultos que foram assistidos em um Hospital
Universitario revelou que a doenca hipertensiva foi a
mais frequentemente observada, acometendo 10,9%
dos individuos®. Houve correlagdo direta e positiva
entre a hipertensdo arterial e a idade aumentada.
Adicionalmente, 20,4% dos individuos que ndo haviam
sido diagnosticados como hipertensos, tinham pressdo
alta. Dentre esses, 1,5% tinham pressao sanguinea maior
que 180/110 mmHg. No presente estudo os valores
médios de pressdo sistolica e diastdlica se encontraram
dentro dos padrdoes de normalidade. Todavia, uma
parcela de 29,4% dos pacientes apresentou episddios
hipertensivos no ato da consulta odontolégica.

Houve correlagdo positiva e estatisticamente
significativa entre os valores de pressdo arterial com a
idade. Isso pode ser explicado pelo fato dos niveis de
pressdo considerados normais apresentarem valores
menores ao nascimento e se elevarem progressivamente
até que se atinja a idade adulta. Apds esse periodo, ha
uma tendéncia de elevagdo da pressdo arterial com o
aumento da idade?®.

Uma investigacdo conduzida em 424 pacientes que
estavam em tratamento odontoldgico na Faculdade de
Odontologia da Universidade de Sdo Paulo, evidenciou
que 1/3 da populagdo era hipertensa e que os fatores
de risco mais associados ao quadro hipertensivo
foram diabetes e o sedentarismo?. Houve também
associagdo com histdria familiar. Ainda foi observado
que 10,53% dos pacientes hipertensos ndo estavam
cientes da sua condigdo. Outros fatores se associaram
ao aumento da prevaléncia em estudos com popula¢des
predominantemente melanodermas, género feminino e
diabéticas, além de sedentaria/obesa*®*3, Esses achados
sdo corroborados pelo presente estudo que demonstrou
correlagdo positiva e estatisticamente significativa dos
niveis de pressdo elevados com diabetes, individuos de

pele morena ou negra e com histérico familiar. Como a
analise foi realizada a partir de prontuarios odontolégicos,
fatores como obesidade e sedentarismo ndo foram
avaliados. A variavel dissonante foi o género, pois foi
encontrada maior predile¢do pelo género masculino.

Dentro dos parametros associados ao controle e
verificagdo dos niveis de ansiedade, que podem levar
ao aumento da pressdo arterial, a repeti¢do rdpida e
inconstante da caixa tordcica é evidéncia do nivel de
desconforto emocional do paciente. Os valores de
normalidade para a freqléncia respiratéria se situam
entre 16 a 20 repeticdes por minuto®.

Outro parametro mensuravel que pode estar
associado a aumento da ansiedade é o aumento do
pulso arterial®. Os valores de normalidade para o pulso
radial estdo entre 60 a 80 batimentos por minuto®. A
freqliéncia cardiaca em repouso elevada é indicadora
manifestacdo alterada do sistema nervoso simpdtico e por
conseqliéncia, associado a hipertensdo subseqlente?®,
Embora a relagdo entre esses niveis de afericdo e
pressdo arterial pareca ser dbvia, um estudo que avaliou
pacientes em uma clinica de urgéncia em endodontia,
revelou que a dor e a ansiedade ndo foram capazes de
alterar significativamente a pressao arterial e freqiéncia
cardiaca®.

Neste estudo, embora os valores médios da
freqliéncia respiratéria e pulso arterial estivessem
dentro da normalidade, verificou-se correlagdo positiva
e estatisticamente significativa entre a pressdo diastdlica
e a freqléncia respiratdria, evidenciando a associa¢do
entre os quadros de ansiedade com a alteragdo desse
tipo especifico de pressdo. Todavia, notou-se que
houve correlacdo positiva, porém ndo estatisticamente
significativa entre o pulso arterial e os dois tipos de
pressao.

A importancia da realizacdo de estudos desse tipo
reside no fato de que crises hipertensivas no consultério
odontoldgico requerem procedimentos de urgéncia e/
ou emergéncia podendo resultar em lesdes organicas
irreversiveis e em risco de 6bito. Dentre as manifesta¢des
mais evidentes da crise hipertensiva podem ser alistadas
as encefalopatias hipertensivas, acidentes vasculares
cerebrais e infarto agudo do miocardio®?.,

Ressaltando a relevancia de estudos dessa natureza,
uma analise realizada em criangas assistidas em uma
clinica odontoldgica ja imputou valores mais altos de
pressao arterial com quadros de ansiedade relacionados
a consulta odontoldgica e ndo a outras caracteristicas
pessoais?>. Ao mesmo tempo, o nivel de conhecimento
sobre alteragGes em pressdo arterial é escasso entre os
académicos de odontologia e reforga a necessidade de
educagdo continuada nesse sentido?.
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foram verificadas correlagdes positivas entre os
valores de pressdo arterial e variaveis predisponentes
classicas. Todavia, ndo houve relagdo estatiscamente
significativa com o pulso arterial e a freqléncia
respiratoria esteve diretamente associada ao aumento
da pressdo diastdlica. Isso reforca a necessidade de se
ter a compreensdo epidemioldgica do problema bem
como a caracterizagdo de fatores contributivos para que
se possam controlar ou evitar episddios criticos na clinica
odontoldgica.
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