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Odontolégico — Um Estudo Piloto

Salivary Cortisol Levels in Children Undergoing Dental Treatment — A Pilot Study
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Obijetivo: Situagdes capazes de induzir a ansiedade, como o tratamento
odontolégico, correlacionam-se com o aumento do cortisol livre
circulante, o qual pode ser utilizado como indicador de estresse. O
presente estudo determinou os niveis de cortisol salivar de criangas em
tratamento odontoldgico.

Métodos: Foram incluidas criangas com idade entre sete e dez anos
atendidas em uma Faculdade de Odontologia no segundo semestre de
2010. Apds preenchimento do prontudrio clinico, duas amostras de
saliva foram coletadas empregando o kit Salivettes’. As amostras foram
coletadas em um dia de consulta odontolégica, antes da realizagdo do
exame fisico e imediatamente apds o mesmo, enviadas para analise
laboratorial por meio de ensaio de quimioluminescéncia. Os resultados
obtidos foram expressos em pg/dL. O teste de Wilcoxon foi aplicado
para verificar a diferenga dos niveis de cortisol salivar antes e apds a
consulta na amostra total e entre criangas de mesmo sexo. O teste U de
Mann-Whitney foi utilizado para andlise da diferenga entre grupos de
criangas do sexo masculino e feminino. Adotou-se o nivel de
significancia de 5%.

Resultados: Dezenove criangas participaram da amostra final (9
meninos e 10 meninas). Para a amostra total, as médias de cortisol
determinadas foram 0,14 pg/dL e 0,09 ug/dL, nas coletas antes e apds a
consulta, respectivamente, com diferenga significativa (P=0.002).
Observou-se redugdo significativa no nivel de cortisol salivar apds a
realizagdo da consulta (P=0.011) entre as meninas.

Conclusdo: O periodo anterior a uma consulta odontoldgica pode gerar
maior ansiedade/estresse entre criangas do que a prépria consulta.

DESCRITORES

Ansiedade ao tratamento odontoldgico; Cortisol; Crianga;
Odontopediatria.
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ABSTRACT

Objective: Situations capable of inducing anxiety, such as dental
treatment, are associated with an increase of circulating free cortisol,
which may be used as a stress indicator. This study measured the
salivary cortisol levels of children undergoing dental treatment.
Method: Children aged 7 to 10 years undergoing dental treatment at a
Dental School in the 2™ semester of 2010 were enrolled in the study.
After filling dental chat, two samples of saliva were collected with a
Salivettes’ kit on the consultation day before and immediately after the
physical examination. The samples were sent for laboratory analysis by
the chemiluminescence assay. The obtained results were expressed in
ug/dL. The Wilcoxon test was used to verify the difference in the
salivary cortisol levels before and after the dental consultation in the
whole population and among children of the same gender. The Mann-
Whitney U test was used to analyze the differences between the
female and male children. The significance level was set at 5%.

Results: Nineteen children (9 boys and 10 girls) comprised the final
sample. The whole population exhibited cortisol levels of 0.14 pg/dL
and 0.09 pg/dL before and after the consultation, respectively, with a
statistically significant difference between them (p=0.002). Among the
girls, there was a significant decrease of salivary cortisol levels after the
consultation (p=0.011).

Conclusion: The period that antecedes a dental consultation may
produce greater anxiety/stress in children than the consultation itself.

Dental Anxiety; Hydrocortisone; Child; Pediatric Dentistry.
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INTRODUCAO

A ansiedade ao tratamento odontoldgico é
frequente, podendo ser considerada como um problema
de saude publica. Seus efeitos deletérios podem ser
observados até mesmo na idade adulta’”.

Em Odontopediatria, o0 medo e/ou a ansiedade
funciona como uma barreira ao tratamento, o qual se
torna mais desgastante para a propria crianga e para o
profissional que a atende, e pode culminar com a
degradacdo da saudde bucal pela irregularidade do
comparecimento as consultas, sejam elas preventivas, de
manuteng¢ao ou para tratamento curativo®. No Brasil, em
um estudo realizado numa clinica-escola de
Odontopediatria, foi possivel observar que o manejo de
criangas ansiosas foi capaz de gerar sinais e sintomas de
estresse nos estudantes que as atendiam, prejudicando o
rendimento de suas atividades”.

A ansiedade ao tratamento odontoldgico tem
sido diagnosticada por meio de escalas/questionarios
validados em diversos estudos conduzidos em diferentes
paises. No entanto, a frequéncia de utilizagdo destes
instrumentos pelos cirurgides-dentistas (CD) parece ser
baixa. Pacientes jovens podem apresentar dificuldades
no entendimento e preenchimento de questionarios
autoaplicéveisﬁ’7 ou mesmo sentirem-se constrangidos ao
serem questionados sobre seu estado emocional.

Além disso, questiondrios sobre ansiedade e
estresse podem refletir uma avaliagdo ndo-acurada do
estado corporal. Medidas bioldgicas, como o nivel do
cortisol, podem contribuir para um entendimento mais
preciso dos problemas relacionados a ansiedade e ao
estresse®.

Sabe-se que qualquer tipo de estresse fisico ou
psicologico é capaz de gerar respostas hormonais do
organismo, pela ativagdo do eixo hipotalamo — hipdfise —
adrenal. Estas respostas podem ser detectadas e
mensuradas por meio da dosagem de cortisol circulante,
que aumenta em até 20 vezes apds a exposicdo a um
estimulo estressor’.

O cortisol biologicamente ativo circula em sua
forma livre no plasma sanguineo, na urina e na saliva. Ha
forte correlacdo entre niveis de cortisol plasmatico e
salivar. As medidas de cortisol na saliva apresentam
vantagens tais como: facilidade de coleta (ndo-invasiva e
passivel de ser realizada pelo préprio paciente); isengdo
de estresse do procedimento; estabilidade das amostras
em temperatura ambiente; dosagens realizadas com
pequenos volumes por meio de ensaios altamente
sensiveis e especificos; e custo relativamente baixo'®"*.
Estas vantagens fazem com que o cortisol salivar seja
cada vez mais utilizado na avaliacdio objetiva da
reatividade ao estresse.

O diagndstico do estresse e da ansiedade ao
tratamento odontolégico pode auxiliar o CD e, mais
especificamente o odontopediatra, a personalizar a
abordagem da criang¢a durante o atendimento, a fim de
evitar uma experiéncia traumdtica que a tornariaum

adulto temeroso no futuro.

Desta forma, o objetivo do presente estudo foi
determinar os niveis de cortisol salivar de criangas em
tratamento odontoldégico.

METODOLOGIA

O estudo teve inicio apds sua aprovagao pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de
Juiz de Fora — CEP-UFJF (Parecer n°. 097/2010). Foram
convidadas a participar da pesquisa 26 criangas com
idade entre sete e dez anos que seriam atendidas na
clinica da disciplina de Odontopediatria da Faculdade de
Odontologia da UFJF no segundo semestre do ano de
2010.

As criangas selecionadas deveriam concordar
verbalmente com a participagdo e ter o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido assinado por seu
pai/m3e ou responsavel legal. Foram excluidas do estudo
criancas que apresentavam problemas hormonais
relativos ao cortisol, deficiéncias cognitivas, disturbios
psiquiatricos ou psicoldgicos, além daquelas que fizeram
uso de corticosteroides até 30 dias antes da consulta.

Os niveis de cortisol salivar foram determinados
na primeira consulta da crian¢a, agendada para exame,
diagnéstico e plano de tratamento. Os dados relativos a
identificacdo da crianca, historia médica e odontoldgica,
e exame fisico foram registrados na ficha clinica adotada
na disciplina pelos alunos regularmente matriculados
naquele semestre letivo.

As amostras de saliva foram coletadas em dois
momentos: antes da realizagdo do exame fisico para
registro dos dados clinicos da condigdo bucal da crianga
para estabelecimento do correto diagndstico e plano de
tratamento adequado, e imediatamente apds o término
do mesmo, antes da crianca deixar a sala de clinica. Um
unico pesquisador (WBC) foi responsavel pela coleta das
amostras de saliva, com a ajuda de kits Salivettes’
(Sarstedt, Sarstedt Inc, Niimbrecht, Alemanha). Solicitou-
se a crianga que mantivesse o rolete de algoddo do kit
Salivettes” na boca por 60 segundos, até que o mesmo
estivesse saturado com saliva. O rolete de algod3do foi
amarrado com fio dental para evitar sua degluticdo.

As amostras de saliva foram acondicionadas em
recipiente isolante térmico com gelo e enviadas para
analise em laboratério com certificado de qualidade (I1SO
9001). No laboratério, os tubos de Salivette” (Sarstedt,
Sarstedt Inc, Niimbrecht, Alemanha) foram centrifugados
a 1.000 g para separacgdo da saliva, que foi submetida a
ensaio de quimioluminescéncia (Elecsys and Cobas
analyzers®, Roche), de acordo com as especificagcdes do
fabricante. Os resultados obtidos foram expressos em
pg/dL.

As informagdes sobre experiéncia odontolégica
anterior a necessidade de tratamento, os horarios das
coletas da amostra salivar e os valores de cortisol salivar
obtidos foram registrados em um formuldrio
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desenvolvido especificamente para o estudo.

A descricdo das andlises laboratoriais das
amostras de cortisol salivar foi realizada por meio da
estatistica descritiva (média, desvio-padrdo, valores
minimo e maximo). O teste estatistico de Wilcoxon para
observagGes pareadas foi utilizado para verificar a
diferenca dos niveis de cortisol salivar antes e apods a
realizacdo da consulta, na amostra total e entre criangas
de um mesmo sexo. O teste ndo-paramétrico U de
Mann-Whitney foi aplicado para verificar a diferenga nos
valores obtidos entre grupos de criangas do sexo
masculino e feminino. Foi adotado o nivel de significancia
de 5% (P<0,05). Todas as analises foram realizadas no
pacote estatistico Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) versdo 13.0 para Windows.

RESULTADOS

Por insuficiéncia de material coletado, sete
criangas foram excluidas do estudo. O numero final de
participantes foi de 19 voluntarios, Todas as criangas ja
haviam consultado um cirurgido-dentista anteriormente.
A caracterizacdo da amostra segundo as variaveis sexo,
experiéncia odontoldgica anterior e necessidade de
tratamento odontoldgico, analisadas para as criangas
incluidas no estudo estdo apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1. Distribuigdo da amostra de acordo com experiéncia
odontoldgica anterior e necessidade de tratamento, Juiz de
Fora, MG, 2012 (n=19).

Na Tabela 2 s3ao apresentadas as medidas
descritivas dos valores de cortisol salivar obtidos nas
coletas antes e apds a consulta da crianga para a amostra
total.

Tabela 2. Medidas descritivas dos niveis de cortisol salivar
(ng/dL) antes e apés consulta odontolégica de criangas em
tratamento, Juiz de Fora, MG, 2012 (n=19).

Medidas descritivas

Momento Desyi

dacoleta Média Mediana €sVIo-  Minimo  Maximo
padrdo

Antesda o, 014 007 005 0,30

consulta

Apos a 0,09 0,10 0,04 0,04 0,21

consulta

O resultado do teste de Wilcoxon para analise
da diferenca entre as médias obtidas nos dois momentos
de avaliacdo demonstrou que o nivel de cortisol salivar
determinado apds a realizagdo da consulta foi menor que
aquele determinado antes da mesma em 14 criangas da
amostra, com diferenga estatisticamente significativa
(P=0,002; Tabela 3).

Tabela 3. Resultado do teste de Wilcoxon para a andlise dos
niveis de cortisol salivar (ug/dL) antes e apds consulta
odontoldgica de criangas em tratamento, Juiz de Fora, MG,
2012. (n=19).

Diferencga entre os niveis
de cortisol salivar

, ) Resultados do teste de Wilcoxon
(pré-consulta — po6s-

consulta)
n Po,stf)s Valor de P
médios
Negativa 14° 11,07 0,002*
Positiva 4° 4,00
Sem diferenga 1°

. i Frequéncia
Variaveis Categoria

%
Sexo Feminino 10 52,6
Masculino 9 47,4
Exper'lenaa odontoldgica Positiva 17 89,5

anterior .
Negativa 2 10,5
Necessidade de Preventivo 2 10,5
tratamento Restaurador 15 78,9
Cirargico 2 10,5

°. Nivel de cortisol pés-consulta < nivel de cortisol pré-consulta.
® Nivel de cortisol pds-consulta > nivel de cortisol pré-consulta.
¢, Nivel de cortisol pés-consulta = nivel de cortisol pré-consulta.
*. Diferencga significativa (P<0,05).

Na Tabela 4 sdo apresentados os valores das
medidas descritivas dos niveis de cortisol salivar e os
resultados do teste U de Mann-Whitney segundo o sexo
da crianga para os dois momentos de avaliagdo. Ndo
houve diferenca estatisticamente significativa nos
valores médios obtidos entre os dois grupos.

Tabela 4. Medidas descritivas dos niveis de cortisol salivar (ug/dL) e resultados do teste U de Mann-Whitney antes e apés consulta
odontoldgica de criangas em tratamento segundo o sexo, Juiz de Fora, MG, 2012 (n=19).

Momento da Medidas descritivas e resultados do teste U de Mann-Whitney P
coleta
Sexo feminino (n=10) Sexo masculino (n=9)
Média Desvio-padrdo  Postos Média Desvio-padrdao  Postos
médios médios
Antes da consulta 0,14 0,04 8,20 0,15 0,10 12,00 0,842™
Ap6s a consulta 0,90 0,05 10,30 0,10 0,04 9,67 0,156™

ns: Diferenga ndo-significativa.
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Tabela 5. Resultados do teste de Wilcoxon para a analise dos niveis de cortisol salivar (ug/dL) para grupos de crianga de um
mesmo sexo antes e apds consulta odontoldgica, Juiz de Fora, MG, 2012. (n=19).

Diferenca entre os niveis de cortisol salivar
(pré-consulta — pds-consulta)

Sexo feminino (n=10)

Resultados do teste de Wilcoxon
Sexo masculino (n=9)

n Postos médios Valor de P n Postos médios  Valor de P
Negativa 9° 0,011* 5° 5,90 0,106™
Positiva 1° 3° 2,17
Sem diferenca 0° 1

?. Nivel de cortisol pés-consulta < nivel de cortisol pré-consulta.
® Nivel de cortisol pds-consulta > nivel de cortisol pré-consulta.
©. Nivel de cortisol pds-consulta = nivel de cortisol pré-consulta.
* Diferenca significativa (P<0,05).

ns: Diferenca nao-significativa.

Na Tabela 5 sdo apresentados os resultados do
teste de Wilcoxon para a analise da diferenga entre os
niveis de cortisol obtidos nos dois momentos de coleta
para criangas de um mesmo sexo. Verifica-se que, entre
as meninas, houve redugéo significativa do nivel cortisol
salivar apos a realizagdo da consulta (P=0,011).

A ansiedade ao tratamento odontoldgico é
considerada um problema de sadde publica por afastar
os pacientes do consultério. E causa de auséncia de
tratamento preventivo e de manutengdo e consequente
necessidade de tratamentos invasivos™™*

As criangas estdao mais sujeitas a sofrerem com o
medo/ansiedade ao  tratamento, por  criarem
expectativas muitas vezes baseadas em relatos de
experiéncia alheia ou por medo do desconhecido®™™.

O manejo do paciente odontopediatrico envolve
uma série de técnicas psicolégicas de modelagem de
comportamento, que podem ser mais bem aplicadas
quando ha o conhecimento prévio da existéncia ou ndo
de ansiedade por parte da criangals.

A dosagem do cortisol salivar vem sendo
utilizada por pesquisadores como meio de acessar a
resposta do paciente ao estresse gerado por diferentes
estimulos odontolégicos, sendo estes invasivos ou
n3o”***®, A consulta odontoldgica de rotina pode ser
considerada um estimulo real e cotidiano, mostrando-se
valida para analise da reatividade ao estresse por meio
da dosagem de cortisol salivarls, justificando-se, assim, a
sua escolha como a intervencdo odontolégica a ser
analisada no presente estudo.

N3do existe um padrdo de valores de cortisol
considerado adequado para criangas saudaveis, o que
leva a necessidade de utilizar valores basais do proprio
paciente para detecgdo de variagbes compativeis com o
estado de estresse. Alguns autores indicam a realizacdao
de quatro coletas salivares como parametros de
comparacdo do cortisol salivar: antes e apés a
intervencdo estudada, em horario similar em dia no qual
nao haja intervengao e no horario da resposta do cortisol
ao despertar (30 min apds o despertar), reconhecido

como o pico diario de liberagdo de cortisol pela
adrenal®™. No presente estudo, optou-se pela andlise da
variacdo dos niveis de cortisol salivar entre dois
momentos de avaliagdo, a fim de identificar uma possivel
reagdo ao estresse em consequéncia de uma consulta
odontoldgica.

Foram incluidas criangas em idade escolar, de
forma a padronizar a amostra segundo seu nivel de
desenvolvimento psicoldgico, pois a idade é citada como
influenciadora dos niveis de ansiedade. Alguns autores
encontraram maior nivel de ansiedade em criangas mais
velhas™", talvez pela existéncia de maior nimero de
experiéncias odontoldgicas desagradaveis vivenciadas.

O método de coleta, com o auxilio do dispositivo
Salivette” e o método de analise laboratorial foram
adotados em estudo anterior™. A dosagem de cortisol
realizada através de ensaio de quimioluminescéncia é
considerada altamente sensivel e especificalz, e os testes
automatizados apresentam niveis de confiabilidade
semelhante aos testes tradicionaiszo, além de apresentar
vantagens como a necessidade de pequenos volumes de
saliva para realizagdo da analise™, rapidez na obtencdo
de resultados (aproximadamente 20 min), o custo
relativamente baixo, além de ndo exigir pré-tratamento
da amostra nem laboratérios com protecdo especial
contra radiag5021. A anadlise realizada por laboratdrio
certificado adicionou credibilidade aos resultados.

Na andlise dos dados obtidos para a amostra
total, observou-se queda significativa dos valores de
cortisol apds a consulta. Este resultado sugere que a
expectativa do que pode ocorrer durante a consulta
causa maior ansiedade efou estresse do que o
procedimento em si, o que suporta afirmagdes feitas em
estudos anteriores'®®’. Vale ressaltar que a consulta
odontoldgica das criangas foi realizada no inicio do
semestre letivo, por alunos do Curso de Graduagdo em
Odontologia sem experiéncia prévia no atendimento
clinico de um paciente infantil. A inexperiéncia dos
alunos parece nao ter comprometido o resultado obtido.
Também deve ser ressaltado o fato de se tratar de uma
consulta em que ndo foram realizados procedimentos
invasivos, o que poderia interferir na reacdo de
estresse/ansiedade Futuros estudos poderdo avaliar a
resposta ao estresse gerado por diferentes
procedimentos odontoldgicos executados por individuos
com maior experiéncia e capacitacao.

Ndo houve diferenca significativa nos niveis de
cortisol salivar quando grupos de criangas de sexos
diferentes foram comparados, em concordancia com
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resultado de estudo anterior, no qual também ndo se
observou correlagdo entre sexo e ansiedade durante
uma consulta odontolégicazz. No entanto, em outras
investigacdes, as meninas demonstraram  maior
ansiedade que os meninos em estudos nos quais se
avaliou a ansiedade por meio de escalas e
questionérios4’23’24. Questiondrios de ansiedade sdo
respondidos pelas meninas com maior constrangimento,
predispondo-as, desta forma, a se mostrarem mais
ansiosas.

A andlise realizada, utilizando do teste de
Wilcoxon dentro do grupo representado pelas meninas,
mostrou redugdo significativa do cortisol salivar apos a
consulta odontoldgica, sugerindo que as mesmas podem
ter adquirido maior aprendizado durante o
procedimento. No grupo de meninos ndo houve
diferenga estatisticamente significativa entre os valores
de cortisol pré e pds-consulta.

Nenhuma associacdo significativa entre nivel de
cortisol salivar com a necessidade tratamento e
experiéncia odontoldgica anterior (positiva ou negativa)
foi encontrada. O tamanho reduzido da amostra pode
explicar o resultado obtido, uma vez que a literatura
correlaciona necessidade de tratamentos invasivos e
experiéncia anterior traumatica com maior grau
ansiedade odontoIégica3’4’13’18’23’25.

Os resultados demonstraram a relevancia da
avaliacdo de situagdes de estresse, como o tratamento
odontoldgico, determinadas neste estudo piloto por
meio da dosagem do cortisol salivar, importante método
de avaliagdo das consequéncias da exposicdo a um
agente estressor. No presente estudo, a antecipacdo de
uma consulta odontolégica mostrou-se ser um
procedimento estressor entre crian¢as. O conhecimento
dos eventos bioldgicos relacionados a ansiedade ao
tratamento odontolégico terd implicagdes clinicas.
Abordagens que visem minimizar a ansiedade, tais como
um tempo maior de adaptac¢do da crianga ao tratamento
poderdo contribuir para sua maior aceitagdo ainda na
infancia.

A antecipagdo da consulta produziu um efeito
estressor significativamente maior que a propria consulta
na amostra total e para o grupo de meninas.
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