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Resumo

A instalacdo e progressao da doenga periodontal estio associadas a presenca de fatores de risco destacando-se entre eles
determinadas espécies bacterianas. A proposta do presente estudo, do tipo transversal, foi avaliar por reacio em cadeia
da polimerase a prevaléncia de A. actinomycetemcomitans, P. gingivalis, P. intermedia, T. forsythensis e C. rectus no
sulco gengival, na mucosa do dorso da lingua e da bochecha em criangas, adolescentes e adultos jovens entre 2 2 até
18 anos de idade. Foram realizadas associagdes dos periodontopatégenos com idade, sexo e condi¢do periodontal. A
condicdo periodontal foi estabelecida pelos indices de placa (IP), gengival (IG), profundidade de sondagem e nivel de
inser¢do clinica. Para anélise dos dados foram utilizados os testes Qui-Quadrado e Exato de Fischer para a distribui¢do
das varidveis qualitativas, t-Student para a variavel IP; Mann-Whitney para a varidvel IG. Os resultados mostraram que
as bactérias de maior e menor prevaléncia foram respectivamente C. rectus (94%) e P. gingivalis (2%), sendo esta dltima
somente encontrada em sulco gengival de adolescentes e adultos jovens. A faixa etdria de menor idade apresentou as mais
baixas prevaléncias bacterianas. O sexo nao interferiu na prevaléncia microbiana da populacdo estudada. Observou-se
uma pior condi¢@o clinica quando pardmetros periodontais estiveram associados a 7. forsythensis e P. intermedia. Assim,
concluimos que C. rectus foi a bactéria mais prevalente sendo o sitio intra-sulcular o mais favordvel para a colonizagdo

bacteriana e, a pior condicdo clinica periodontal associou-se a 7. forsythensis e P. intermedia.
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INTRODUCAO

Uma adequada avaliacdo dos fatores de risco
relacionados as doencas periodontais refere-se a
um bom entendimento dos fatores etioldgicos e da
patogénese destas doengas. Diferentes estudos tém
sido conduzidos no sentido de qualificar e quantificar
microrganismos em sitios periodontalmente sauddveis
ou doentes utilizando como ferramenta de deteccao
o método da reacdo em cadeia da polimerase (PCR)"
1117 "Este método pode detectar niveis extremamente
baixos de bactérias bucais validando assim a presen-
¢a microbiana nos estdgios iniciais de colonizacio e
distribuicdo das espécies patogénicas'®. A cavidade
bucal humana € naturalmente habitada por intimeros
microrganismos, sendo atualmente reconhecidas mais
de 700 espécies neste habitat'. Outra caracteristica in-
teressante € o fato de que estes microrganismos podem
colonizar nao s6 as superficies dentdrias como também
o tecido gengival, saliva, mucosas da bochecha e da
lingua'®. A detec¢do destas bactérias em criangas e
adolescentes pode ser também importante no sentido
de avaliar, na dependéncia de sua freqii€ncia, o risco
individual para a ocorréncia da doenga periodontal
no futuro®. Logo, a avalia¢do microbiana partindo
desde a mais tenra idade pode ser fundamental no
estabelecimento do perfil microbiano individual ou
coletivo trazendo a oportunidade de delinear medidas
preventivas terapéuticas que minimizem o desfecho
doenca periodontal. A partir destas questdes o pro-
posito do presente estudo foi avaliar a presenga de
Aggregatibacter actinomycetemcomitans (A.a), Por-
phyromonas gingivalis (P.g), Prevotella intermedia
(P.i), Tannerella forsythensis (T.f) e Campylobacter
rectus (C.r) no sulco gengival, dorso da lingua e mu-
cosa da bochecha de criangas, adolescentes e adultos
jovens associando essas prevaléncias com parametros
clinicos periodontais, idade e sexo.

MATERIAL E METODO

Foram incluidos no estudo um total de 100 indivi-
duos, sendo 36 criangas de 2 ¥2 a 5 anos; 33 criangas/
adolescentes de 6 a 12 anos; e 31 adolescentes/adultos
jovens de 13 a 18 anos de idade. Como critério de
exclusdo considerou-se a utiliza¢do de antibioticote-
rapia seis meses antecedentes a realizagdo dos exames
clinicos e microbianos.
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A condicdo clinica periodontal foi estabelecida
por meio de pardmetros gengivais e periodontais,
levando-se em consideracdo a faixa etdria estudada.
Para avaliar as condicdes gengivais utilizamos os
indices de placa (IP) e gengival (IG), de acordo com
Ainamo e Bay? (1975), na avaliagio periodontal foram
realizadas mensuracgdes de profundidade de sondagem
(PS) e do nivel clinico de inser¢do (NCI) adotando-
se como critérios os estabelecidos pela AMERICAN
ACADEMY OF PERIODONTOLOGY? (1999) e com
o auxilio de sondas periodontais milimetradas (Hu
Friedy-PCP 11.5B).

Para a realizacdo dos exames microbiolégicos as
amostras bacterianas foram obtidas de acordo com as
caracteristicas da faixa etdria. Nas criancas de 2%z a
5 anos, foram coletadas amostras extra-sulculares da
mucosa da bochecha e dorso da lingua, numa extensao
de 1 cm e com 5 movimentos no sentido horario con-
tando com o auxilio de swab tamponado de algodao
umedecido com tampao Tris-EDTA (TE) (Bio-Rad®).
Nas criancas de 6 a 12 anos, adicionalmente as coletas
bacterianas extra-sulculares, foram obtidas amostras
intra-sulculares. Para a coleta intra-sulcular inicial-
mente o biofilme dental supra-gengival foi removido
com cotonetes de algoddo previamente autoclavados
e, apos isolamento relativo da regido cones de papel
também autoclavados n° 30 (Dentsply®) foram colo-
cados no interior do sulco gengival por 60 segundos®.
Para cada individuo um pool de amostras dos sitios
mesio-vestibulares dos dentes 16, 11, 26, 36, 31 e 46
foram utilizados. Na auséncia de alguns destes dentes
utilizou-se os sitios mesio-vestibulares dos dentes
imediatamente adjacentes. As amostras coletadas fo-
ram armazenadas em freezer a -20 graus C até o seu
processamento. Para a realizacdo da PCR utilizamos
o protocolo seguido por Cortelli et al. (2005)°.

Os IP e IG foram realizados nos mesmos dentes
previamente a realizacdo dos exames microbianos. Para
os adolescentes de 13 a 18 anos, foram realizadas cole-
tas intra e extra-sulculares como previamente descrito
e avaliou-se ainda a profundidade de sondagem (PS)
e nivel clinico de insercdo (NCI). Apés a realiza¢ao
dos exames clinicos e microbianos os individuos, ou
um dos seus responsaveis, receberam orientacdes de
controle mecéanico do biofilme dental com o auxilio
de escovas dentais, fio e escovas unitufos e, de acordo
com as necessidades individuais, receberam tratamento
periodontal nas clinicas de graduacgao e p6s-graduacgéo
do Departamento de Odontologia da UNITAU.
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REsuLTADOS

A prevaléncia geral, independente de idade, sexo
ou local da amostra, encontrada para as bactérias
foi: C. rectus (94%), T. forsythensis (40%), P. inter-
media (23%), A. actinomycetemcomitans (15%), P.
gingivalis (2%). Este ultimo patégeno foi encontrado
apenas no sulco gengival de dois individuos do grupo
de 13-18 anos.

Para verificar a diferenca de ocorréncia das bac-
térias entre os grupos de idades distintas, foram com-
paradas as distribuicdes de freqii€ncia das varidveis
qualitativas (bactérias) nos trés grupos (2%2 a cinco
anos, seis a 12 anos e 13 a 18 anos).

Realizando-se uma andlise comparativa das freqii-
éncias bacterianas entre amostras intra-sulculares e ex-
tra-sulculares (lingua e mucosa da bochecha, juntos),
na Tabela 2, encontrou-se P. intermedia (p=0,0054) e
T. forsythensis (p<0,001), mais prevalentes no sulco
gengival de criangas de seis a 12 anos. No grupo de
adolescentes e adultos jovens, além das duas bactérias
acima citadas, C. rectus também apresentou maior
prevaléncia no sulco gengival (p=0,030) em relagdo
as amostras extra-sulculres.

Realizou-se também uma comparacgdo levando
em consideracdo o sitio em que foi extraida cada
amostra. Os gréificos 1 e 2 representam os resultados
que apresentaram diferenca estatistica.

Tabela 1 - Comparagao dos grupos etarios em relacao a freqiiéncia das bactérias em sitios extra e intra-sulculares

Faixa Etaria
Total
2¥2- 5 anos 6 - 12 anos 13 - 18 anos
N 5 1 0 6
Nao
. % 13,9% 3,0% ,0% 6,0%
.r
N 31 32 31 94
Sim
% 86,1% 97,0% 100,0% 94,0%
N 36 33 29 98
Nao
p % 100,0% 100,0% 93,5% 98,0%
-g
N 0 0 2 2
Sim
% ,0% ,0% 6,5% 2,0%
N 34 28 23 85
n % 94,4% 84,8% 74,2% 85,0%
.a
N 2 5 8 15
% 5,6% 15,2% 25,8% 15,0%
N 34 18 25 77
- % 94,4% 54,5% 80,6% 77,0%
0
N 2 15 6 23
% 5,6% 45,5% 19,4% 23,0%
N 31 12 17 60
1 % 86,1% 36,4% 54,8% 60,0%
' N 5 21 14 40
% 13,9% 63,6% 45,2% 40,0%
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Tabela 2- Distribuicao de freqiiéncia das bactérias, no sulco (S) e na lingua/mucosa (L/M), 6-12 anos e 13-18 anos

6-12 anos 6-12 anos 6-12 anos 13-18 anos 13-18 anos 13-18 anos
Nao Sim Total Nao Sim Total
o ;l 2 31 1 30 31 33
° 6,1% 93,9% 3,2% 96,8%* 100,0% 100,0%
Sl <>N 2 31 4 27 31 33
e 6,1% 93,9% 12,9% 87,1% 100,0% 100,0%
Pgs ;l 33 29 2 31 33
° 100,0% 93,5% 6,5% 100,0% 100,0%
Pg LM <I; 33 31 31 33
° 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
o (l;l 29 4 27 4 31 33
° 87,9% 12,1% 87,1% 12,9% 100,0% 100,0%
sl 5 30 8 26 5 31 33
° 90,9% 9,1% 83,9% 16,1% 100,0% 100,0%
e <l;l 20 13 25 6 31 33
° 60,6% 39,4%* 80,6% 19,4%* 100,0% 100,0%
Y] <l)\l 26 7 27 4 31 33
% 78,8% 21,2% 87,1% 12,9% 100,0% 100,0%
o g 12 21 21 10 31 33
° 36,4% 63,6%* 67,7% 32,3%* 100,0% 100,0%
o L\l 27 6 25 6 31 33
% 81,8% 18,2% 80,6% 19,4% 100,0% 100,0%
*p<0,05

*p-valor = 0,017 (teste Qui-Quadrado)

P ST WL,
B 2-5 0w (61, 10767) |

612 s (09" |

|
O 13= 18 0w (74,207 )|
]

Grifico 2: Comparacdo dos grupos em relagdo a C.r na lingua
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p-valor = 0,012 (teste Qui-Quadrado)

3 =12 oo (63.6%0)
B 13-18 ancs (32,3%)

Grifico 2: Comparac@o dos grupos em relacéo a 7.f no sulco
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Tabela 3 - Resultado da comparacao dos IP e IG

indices

Desvio

Faixa Etaria N Média Mediana Padrio Minimo Maximo p-valor
6 - 12 anos 31 0,43 0,45 0,20 0,04 1,00
IP 13 - 18 anos 28 0,54 0,57 0,28 0,00 1,00 0,088
Total 59 0,49 0,49 0,25 0,00 1,00
6 - 12 anos 31 0,03 0,02 0,05 0,00 0,27
IG 13 - 18 anos 28 0,23 0,13 0,27 0,00 1,00 <0,001*
Total 59 0,13 0,04 0,22 0,00 1,00

* estatisticamente significante (p<0,05)

Foram comparados também os valores das varia-
veis IP e IG entre os grupos de idades de seis a 12
anos e 13 a 18 anos.

Comparando-se os valores das varidveis quantita-
tivas PS, NCI, IP e IG entre os adolescentes e adultos
jovens com e sem a presenga das espécies bacterianas
abordadas neste estudo, com o objetivo de verificar
se apresentam valores maiores ou menores destas
varidveis, encontramos que:

- adolescentes e adultos jovens com P. intermedia
no sulco gengival apresentaram valores mais
elevados de IG (p= 0,006);

- amesma populacdo, portando de P. intermedia
na lingua, apresentou maiores valores de PS
(p=0,005), IP (p=0,045) e IG (p=0,002);

- adolescentes e adultos jovens, portadores de 7.
forsythensis no sulco gengival, apresentaram
valores mais elevados de PS (p=0,001), NCI
(p=0,016) e IG (p=0,008);

- a mesma populacido com T. forsythensis na
lingua, apresentou maiores valores de IG
(p=0,049).

Por dltimo foi realizada uma anélise de correlacdo
entre as varidveis PS e NCI, com um diagrama de disper-
sdo, que significa o cruzamento das duas varidveis.

Observou-se uma correlagdo positiva significativa
entre as medidas de PS e NCI (c.c = 0,836), ou seja,
quanto maior o valor de PS maior o valor de NCI.

Discussao

A identificac@o microbiana de diferentes espécies
na cavidade bucal pode caracterizar uma ferramenta
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importante na avaliacdo de risco que os individuos
tém em desenvolver patologias periodontais, assim,
este estudo avaliou a presenca de diferentes microrga-
nismos reconhecidamente periodonto patégenos, em
sitios distintos e em diferentes faixas etarias

No presente estudo C. rectus apresentou a maior
prevaléncia geral, sendo também encontrada em altas
freqiiéncias por outros investigadores* 3 '; podendo
ser considerada membro da microbiota endégena que
ocasionalmente pode contribuir para o desenvolvimen-
to da periodontite.

O patégeno de menor prevaléncia, independente
do sitio, idade ou sexo, foi P. gingivalis, o0 mesmo foi
observado em outros estudos na literatura'> 4. A baixa
freqiiéncia em que foi encontrada esta bactéria confirma
que este patdgeno se relaciona diretamente com indivi-
duos adultos portadores de periodontite cronica.

"7 Grifico 3
.

P

B =y .. L
R L o
-t C.Comelagao = (0,836
s & p < 0,001
r._ T T
MC1

Grifico 3: Diagrama de dispersdo das vaidveis PS e NCI

Cienc Odontol Bras 2007 jul./set.; 10 (3): 90-97



Fernandes CB, Aquino DR, Carvalho Filho J, Cortelli SC, Cortelli JR

PREVALENCIA DE MICRORGANISMOS PERIODONTAIS INTRA E EXTRA SULCULAR EM CRIANCAS, ADOLESCENTES E ADULTOS JOVENS

A maior prevaléncia de A. actinomycetemcomi-
tans em relacdo a P. gingivalis confirma os achados
de Socransky et al.'*, em que se verificou que A. ac-
tinomycetemcomitans € um importante colonizador
primdrio do complexo verde quando da avalia¢do da
formacao inicial do biofilme dental.

O fato da bactéria P, gingivalis ter sido identificada
apenas em adolescentes se assemelha ao encontrado
por Tamura et al.'*, existindo uma significante correla-
cdo entre idade e detec¢do de P. gingivalis, indicando
que adolescentes mais que criangas jovens, deveriam
ser cuidadosamente examinados 0 mais precocemente
possivel para prevenir a periodontite. Achados seme-
lThantes aos de Lamell et al.® que, através de regressao
logistica, encontraram relacdo positiva entre aumento
da idade e colonizagdo persistente com P. gingivalis.

As maiores médias de freqii€ncia de bactérias fo-
ram encontradas no segmento etario de seis a 12 anos
(Tabela 1). Estes achados coincidem com o estudo de
Umeda et al.'®, no qual bactérias periodontopatogéni-
cas, exceto C. rectus, foram detectadas mais freqiien-
temente na denticao mista que na denticdo decidua.
As taxas de detec¢do de A. actinomycetemcomitans
parecem aumentar no final da infincia aproximando-se
da adolescéncia, atingindo seu pico aos 12 anos'’.

Quando se comparou a distribuicao das freqiién-
cias bacterianas das amostras intra-sulculares com
amostras extra-sulculares, Tanaka et al."”, realizando
0 mesmo tipo de andlise, também se encontrou dife-
renga estatistica significante ao avaliar P. gingivalis
e P. intermedia no sulco em relagdo a lingua/mucosa
da bochecha, em individuos de trés a 17 anos. Isto
confere ao sulco gengival um sitio favoravel a colo-
nizacdo bacteriana.

Fazendo uma anélise comparativa das bactérias
entre os trés grupos de idades nos diferentes sitios,
foi possivel observar que C. rectus foi estatisticamente
mais prevalente na lingua de criancas de seis a 12 anos
que em criangas de 2 ¥2 a cinco anos (Gréfico 1), possi-
velmente esta prevaléncia aumentada foi observada na
populacdo com maior idade por uma maior chance de
exposicao a bactéria. T. forsythensis apresentou maior
prevaléncia, p = 0,012, no sulco gengival de criancas
com idade de seis a 12 anos que em adolescentes de
13 a 18 anos (Gréfico 2). Semelhantemente, Umeda
et al.'* em um estudo comparando amostras coletadas
de criancas com denticdo decidua, mista e perma-
nente, indicaram que a freqii€ncia de detecgdo de T.
forsythensis na denti¢do mista foi comparativamente
mais alta que em relac@o as outras denticdes. Ainda
segundo estes autores, a m4 higiene bucal na fase de
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troca de denti¢do pode explicar a deteccdo de altas
freqiiéncias de bactérias periodontopatogénicas!'s.
Durante a denticdo mista, o aumento da inflamacgao
gengival resultante da higiene bucal deficiente, pode
ocasionar formagao de falsas bolsas, o que pode con-
tribuir para a colonizagdo de patégenos periodontais
e funcionar como reservatorio bacteriano. Com isso,
exames e cuidados profissionais neste periodo de
transi¢do de denticdo decidua para permanente podem
ser importantes para a prevencio de infeccdes por
bactérias periodontais.

Ao se comparar as prevaléncias bacterianas entre
0s sexos, independentemente da idade ou sitio de coleta
das amostras, ndo houve diferenga estatistica. O mesmo
achado foi observado ao se comparar as freqii€éncias
bacterianas entre os sexos nos diferentes sitios bucais, ou
entre as faixas etdrias distintas. Resultado semelhante foi
constatado por outros autores, em que nio foi encontrada
associacio entre sexo e presenca do microrganismo A.
actinomycetemcomitans>®*'". Lamell et al.’ também néo
observaram relacdo entre sexo e colonizagio de A. acti-
nomycetemcomitans e P. gingivalis, em criancas.

Comparando-se os indices de placa e gengival entre
os dois grupos etdrios em que estes parametros foram
avaliados, encontrou-se que o indice gengival aumentou
com o avango da idade (Tabela 3). Nossos resultados
confirmaram estudos que encontraram maiores valores
médios de sangramento gengival em denti¢do perma-
nente que em denti¢do decidua ou mista'®!’.

No grupo de 13 a 18 anos, individuos que apre-
sentaram P, intermedia no sulco ou em outro sitio,
apresentaram também maiores valores, com diferen-
ca estatisticamente significante, no indice gengival,
semelhante ao observado por Tanaka et al. '°. Ainda
nesta faixa etdria, individuos que apresentaram 7.
forsythensis no sulco gengival demonstraram valo-
res mais elevados de sangramento, profundidade de
sondagem, e nivel de inser¢do clinica; e a presenca
desta bactéria na lingua implicou em maiores valores
no indice gengival. Adolescentes com a presenca de
P. intermedia na lingua também apresentaram uma
diferenga estatistica nos valores de indice de placa,
indice gengival e profundidade de sondagem.

Outro resultado importante observado no presente
estudo de acordo com o Gréfico 3 foi a correlagio
positiva entre profundidade de sondagem e perda de
insercdo clinica na faixa etaria de 13 a 18 anos de
idade. Esta constatacdo caracteriza a tendéncia de que
estes dois parametros clinicos periodontais associados
reflitam o desfecho (doenca periodontal) e severidade
(extensao do dano causado).
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CoONCLUSOES

Ap6s arealizagdo do presente estudo e, de acordo

com as limitagdes pertinentes ao desenho epidemio-
16gico aqui tracado, podemos concluir que:

e as bactérias que apresentaram maior € menor
prevaléncia foram C. rectus e P. gingivalis, res-
pectivamente, concordando com o perfil micro-
biolégico do periodonto saudavel da populagio
jovem, por nds analisada. Adicionalmente, as
maiores prevaléncias bacterianas foram en-
contradas nos sitios intra-sulculares quando
comparados aos extra-sulculares, sugerindo que

o sulco gengival representa o ambiente mais
favordvel a colonizacgdo bacteriana;

o afaixaetdria de 22 a cinco anos apresentou as
menores prevaléncias bacterianas;

e o grupode 13 a 18 anos apresentou maior indice
de sangramento gengival, enquanto o indice de
placa foi semelhante entre individuos de seis a
12 e 13 a 18 anos de idade;

e 0 sexo ndo interferiu na prevaléncia microbiana
da populacdo estudada;

e Observou-se uma pior condi¢do clinica quando
pardmetros periodontais estiveram associados
a T. forsythensis e P. intermedia.

ABSTRACT

The onset and progression of periodontal disease are associated with risk factors involving certain bacterial
species. The aim of the present transversal study was to assess, by polymerase chain reaction, the prevalence
of A. actinomycetemcomitans, P. gingivalis, P. intermedia, T. forsythensis and C. rectus in the gingival sulcus,
mucosa of the tongue dorsum and cheeks in children, adolescents and young adults between the ages of 2 V2
and 18 years. Associations of periodontal pathogens with age, gender and periodontal condition were made.
Periodontal status was established by plaque index (PI), gingival index (GI), probing depth and clinical
attachment level. The data were analyzed using the Chi-Square and Exact Fisher’s test for the distribution
of qualitative variables, t-Student for analyses of PI, Mann-Whitney tests for analyses of GI. The results
showed that the bacteria with highest and lowest prevalence were C. rectus (94%) and P. gingivalis (2%)
respectively, the latter being found only in the gingival sulcus of adolescents and young adults. The lowest
age group presented the lowest bacterial prevalence. Gender did not interfere in the microbial prevalence
of the studied population. A worse clinical condition was observed when the periodontal parameters were
associated with T. forsythensis and P. intermedia. Therefore, it was concluded that C. rectus was the most
prevalent bacteria, and that the intra sulcular site was the most favorable for bacterial colonization, and the
worst periodontal clinical condition was associated with T. forsythensis and P. intermedia.
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