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Resumo

Objetivo: O objetivo deste artigo foi relatar o caso de uma paciente com
diagndstico psiquidtrico de depressdo e que apresentava multiplas lesdes
de cérie dentdria. Material e método: Paciente do sexo feminino, 40 anos de
idade, procurou atendimento na Faculdade de Odontologia da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul relatando descontentamento, tristeza e dificul-
dades alimentares devido a sua condicéo bucal. Ela foi diagnosticada com de-
pressdo e negligenciou o seu autocuidado por um longo periodo. Na primei-
ra consulta, a paciente realizava acompanhamento psiquidtrico com uso de
medicamentos antidepressivos. Em relacdo ao exame clinico, ela apresentava
perda de vérios elementos dentdrios, muitas lesdes ativas de cdrie e indice de
placavisivel e indice de sangramento gengival de 85% e 87%, respectivamen-
te. Foram realizados os seguintes exames complementares: fotografias, ra-
diografias periapicais, didrio alimentar, exames salivares e microbioldgicos.
Resultados: O tratamento proposto para a paciente foi composto por instru-
¢lo de higiene bucal, aplicacdes tépicas de fldor, realizag¢do de procedimen-
tos odontoldgicos de reabilitacdo e orientacio dietética (reducio no consumo
de sacarose). O presente relato de caso mostrou como a doenca cérie pode se
manifestar em um paciente com depressdo. Conclusdes: Os pacientes que
apresentam o diagndstico de depressio devem ser acompanhados também
pelo cirurgido-dentista a fim de evitar o desenvolvimento de lesdes exten-
sas de cdrie e perdas dentdrias decorrentes de alteracdes comportamentais
apresentadas neste periodo. Portanto, é importante a presenca do cirurgido-
-dentista na equipe multidisciplinar que trata do paciente com depressao.
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Introducao

A cédrie dentdria é uma doenga cronica que resulta na dissolugao
quimica da estrutura dentdria ocasionada pelo desequilibrio fi-
sioldgico entre a fase mineral do dente e o fluido do biofilme,
podendo afetar o esmalte, a dentina e o cemento dentdrio’. E
uma doenca complexa e multifatorial que envolve a interagao
entre as caracteristicas genéticas, fatores ambientais e compor-

tamentais do hospedeiro™.

A depressdo é um disturbio da drea afetiva ou do humor, de na-
tureza multifatorial que engloba inimeros aspectos bioldgicos,
psicoldgicos e sociais, apresentando grandes impactos funcio-
nais em diferentes faixas etdrias*. Este disturbio pode levar a
perda de autonomia e ao agravamento de patologias j4 existen-
tes no paciente®. Além disso, em muitos casos, a depressao € as-
sociada a um maior risco de morbidades e mortalidade, levando
a uma maior utilizacdo dos servicos de saude, negligéncia ao
autocuidado, menor adesdo aos tratamentos terapéuticos e au-
mento do risco de suicidio**’. Segundo a Organizacao Mundial
da Saude, entre os anos de 2005 e 2015 houve um aumento de
18% no numero de individuos com depressao, sendo a principal

causa de problemas de saude e incapacidades no mundo®.

Uma revisao sistemdtica com metanalise avaliou a associacao
entre as doencas mentais mais comuns e as mas condi¢des de
saude bucal. Nela foram incluidos 19 estudos sobre depressao
e/ou ansiedade e 7 estudos sobre fobia/ansiedade a tratamentos
odontoldgicos. Os autores verificaram que os pacientes com de-
pressdo apresentavam maior experiéncia de cdrie e mais perdas

dentdrias quando comparados aos individuos sem depressao’.

Portanto, o objetivo deste estudo foi relatar o caso clinico de
uma paciente com diagndstico psiquidtrico de depressao e que

apresentava multiplas lesdes de cdrie dentaria.
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Caso clinico

Paciente do sexo feminino, 40 anos de idade, procurou atendi-
mento no Hospital de Ensino Odontoldgico da Faculdade de
Odontologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul re-
ferindo grande descontentamento, tristeza e dificuldades ali-

mentares devido as suas condi¢des de saide bucal.

Na primeira consulta, a paciente relatou que essa condigao ti-
nha um impacto negativo em sua qualidade de vida, interferin-
do principalmente em suas relacdes sociais. Reportou também
que as mas condi¢oes bucais eram empecilhos para sua partici-
pacdo em eventos familiares e a impossibilitavam de se inserir
no mercado de trabalho. A associacao desses fatores ocasionou
uma baixa autoestima da paciente que passou a negligenciar o
autocuidado com sua saide bucal e geral. A paciente relatou ter
sido diagnosticada com depressao hd 10 (dez) anos e com sindro-
me do panico ha 5 (cinco) anos e que realizava o acompanhamen-
to de forma irregular com um médico psiquiatra. Ela também
reportou a utilizacdo dos seguintes medicamentos antidepres-
sivos: imipramina (75 mg) e sertralina (100 mg). Em relacao aos
seus habitos de higiene bucal, afirmou escovar os dentes trés
vezes ao dia com dentifricio fluoretado e nao fazer uso de fio

dental ou enxaguantes bucais.

Foi realizado um exame clinico intrabucal onde foram avaliados
o numero de dentes cariados, perdidos e obturados (CPOD), o
numero de superficies cariadas, perdidas e obturadas (CPOS), o
indice de placa visivel (IPV) e o indice de sangramento gengival
(ISG). Verificou-se que a paciente apresentava acumulo de bio-
filme dentdrio supragengival e cdlculo dentdrio na maioria dos
dentes, sangramento gengival generalizado, presenca de res-
tos radiculares e perdas dentdrias, além de multiplas e extensas
lesdes de cdrie dentdria (Figura 1). Foi solicitado a paciente o
preenchimento de um didrio alimentar para andlise da frequén-
cia e ingestao de carboidratos. Foi coletada uma amostra de sa-

liva da paciente para fins de realizacdo de exames salivares e
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microbioldgicos. Radiografias periapicais e fotografias odonto-
l6gicas intra e extraorais também foram realizadas na primeira
consulta. Apds os exames, a paciente recebeu instrucao de hi-
giene bucal para melhorar o controle do biofilme supragengival
e orientacao dietética para reducao da frequéncia de ingestao de
sacarose. A Tabela 1 apresenta as caracteristicas clinicas, dieté-
ticas e os resultados dos exames salivares e microbioldgicos da

paciente obtidas na primeira consulta.

Sy

FIGURA 1 - Aspecto clinico da cavidade bucal da paciente na primeira consulta.

TABELA 1 - Resultados das varidveis clinicas, dietéticas, salivares e microbioldgicas da paciente
observados no inicio do tratamento odontoldgico.

Variaveis Resultados
Clinicas

IPV (%) 85

1SG (%) 87

CPOD 32

CPOS 133
Dietéticas

Frequéncia didria de alimentagdo 6

Frequéncia didria de consumo de alimentos com sacarose 4

Frequéncia didria de consumo de alimentos com sacarose entre as refeigoes principais 2

Salivares
Fluxo salivar ndo estimulado (mL/min) 0,39
Capacidade tampé&o da saliva (pH) 4,0

Microbiolégicas (UFC/mL)

Streptococcus mutans <10
Lactobacillus 9,7 x 10
Candida albicans 50x10

IPV: indice de placa visivel; ISG: indice de sangramento gengival; CPOD: nimero de dentes cariados, perdidos e obturados;
CPOS: nimero de superficies dentarias cariadas, perdidas e obturadas.
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Uma semana apds a primeira consulta, a paciente jd apresentou
uma melhora em sua higiene bucal com a reducio do acumulo
de biofilme dentdrio supragengival. Consequentemente foram
observados também reducao no indice de placa visivel e uma
melhora nas condi¢des gengivais da paciente (Figura 2). A partir
deste segundo atendimento foram iniciadas aplicagdes topicas
de fldor semanais (num total de 3 aplicacdes), que juntamente
com as orientagOes dietéticas e a instrucao de higiene bucal re-
sultaram na inativacao das lesdes de cdrie ao longo do acompa-
nhamento da paciente (Figura 3). Outras necessidades de trata-
mento também foram realizadas na paciente como: restauracoes

de resina composta, tratamentos endoddnticos e exodontias.

Apds as seis consultas realizadas (periodo total de 20 meses),
a paciente ndo apresentou novas lesdes cariosas e conseguiu
manter sua saide gengival. Em relacdo as restauracdes de re-
sina composta, que foram realizadas durante o tratamento, as
mesmas apresentavam um leve manchamento devido a paciente
ser fumante (Figura 4). Foi observada também uma redugéo de
cercade 70% nos indices de placa visivel (IPV) e de sangramento

gengival (ISG) quando comparados aos valores iniciais.

ol -

FIGURA 2 - Aspecto clinico dos dentes da paciente na segunda consulta, apds instrugdo de FIGURA 3 - Inativagdo das lesées de carie

higiene bucal e orientagéo dietética. apos realizagado de 3 aplicagdes tépicas
de fldor e controle dos fatores etiolégicos
da carie.

FIGURA 4 - Aspecto clinico ap6s 20 meses de acompanhamento da paciente.
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Discussao

A cdrie dentdria e a depressdo estdo entre as doencas cronicas
mais prevalentes na populacdo mundial. Sao doengas que po-
dem causar algum tipo de incapacidade nos individuos interfe-

rindo em sua qualidade de vida®’.

Uma possivel relacao bidirecional entre saude bucal e a depres-
sdo tem sido estudada. Estudos tém reportado que além das con-
dicdes de sauide sistémica do paciente, as doencas da cavidade
bucal tém apresentado uma associacdo com a depressao’®™®. A
associagdo entre estas duas patologias pode ser explicada por
meio de mecanismos bioldgicos e comportamentais. Um impac-
to negativo na saude bucal pode ser observado quando relacio-
nado com a depressio, hdbitos nocivos, higiene bucal inadequa-

da e baixa frequéncia de consultas odontoldgicas'®?.

Um efeito colateral muito comum em pacientes que usam
medicamentos antidepressivos e antipsicdticos € a xerosto-
mia que tem sido associada com um fluxo salivar reduzido’.
Entretanto, a paciente deste caso clinico apresentou valores
dentro da normalidade para a velocidade de fluxo salivar nao
estimulado e capacidade tampao. Uma explicacdo para esta
discordancia pode ser o fato da paciente relatar que nao utili-
zava os medicamentos de forma regular conforme preconizado

pelo médico psiquiatra.

Em relagio aos resultados encontrados nos exames microbio-
l6gicos iniciais da paciente, os niveis salivares encontrados
para Streptococcus mutans e para Candida albicans estavam den-
tro da normalidade. Entretanto, as contagens de Lactobacillus
apresentaram niveis elevados (Tabela 1). Estas contagens ele-
vadas podem estar relacionadas ao fato da paciente ter apre-
sentado multiplas lesdes cavitadas de cdrie o que favoreceu a
retengdo e 0 aumento nas contagens destes micro-organismos.
Estes resultados concordam com os achados de outro estudo
que avaliou os sintomas de depressdo e seu impacto no au-

mento das contagens salivares de Lactobacillus em pacientes®.
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Os autores encontraram uma associacao positiva entre a utili-
zacao de medicamentos antidepressivos e um aumento na con-

tagem destes micro-organismos (Tabela 1).

Em relagdo a presenca de placa visivel e sangramento gengival,
os valores dos indices IPV e ISG da paciente na primeira con-
sulta eram 85% e 87%, respectivamente. Entretanto, ao longo do
tratamento, estes valores foram reduzidos a 15% para ambos os
indices, demonstrando o resultado da instrucio de higiene bucal
instituida na motivagao da paciente em realizar os procedimen-

tos de controle de biofilme dentdrio.

Quanto a experiéncia de cdrie da paciente, a mesma apresentava
valores elevados para CPOD (32) e para CPOS (133). Dentro da
composicao destes indices, os componentes perdidos e cariados
eram os mais numerosos, refletindo a falta de acesso a servigo
odontoldgico desta paciente. Estudos reportam que a severida-
de dos sintomas depressivos estd associada ao nimero de den-
tes perdidos®?!. O elevado numero de dentes perdidos encon-
trado em pacientes com depressao moderada pode ser causado
pela doenca cdrie ndo tratada que em casos severos resulta na

extracao dentdria®.

Em relacdo aos habitos dietéticos da paciente, ela possuia
uma frequéncia alimentar didria de 6 (seis) vezes, sendo que
em 4 (quatro) delas havia o consumo de alimentos acucarados.
Frequentemente individuos com depressao optam por consumir
uma dieta mais cariogénica composta por alimentos industria-
lizados e processados do tipo pronto para consumir?. Como
negligenciam o autocuidado de sua saude bucal, residuos de
alimentos cariogénicos acumulam-se sobre as superficies den-
tdrias por longos periodos, servindo de substrato para os micro-

-organismos cariogénicos.

O tratamento para a depressdo desta paciente era realizado
por apenas um profissional médico da drea de psiquiatria que

nao orientou a mesma a procurar um servico odontoldgico.
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Por iniciativa prdpria, a paciente procurou o servi¢o de atendi-
mento odontoldgico da universidade para a realizagio de trata-
mento dentdrio. Entretanto € muito importante que o paciente
com depressdo seja acompanhado por uma equipe multidisci-
plinar para que o tratamento ocorra de maneira integral. Em
uma abordagem multidisciplinar o tratamento odontoldgico
estd vinculado desde a prevencao até a melhora de quadros in-
fecciosos locais e sistémicos. A presenca de um profissional da
area de odontologia nesta equipe resulta em uma reducio na in-
cidéncia de infecgdes sistémicas, além da diminui¢do do uso de
medicamentos de amplo espectro pelos pacientes, impactando

positivamente em medidas de saude publica®?.

No presente caso clinico, se uma abordagem odontoldgica tives-
se sido instituida desde o inicio do tratamento de depressido da
paciente, o surgimento de novas lesdes de cdrie e 0 agravamento
de condig¢oes bucais pré-existentes poderiam ter sido evitados.
Consequentemente, as sequelas decorrentes deste periodo de-

pressivo seriam minimizadas drasticamente.

Procedimentos odontoldgicos restauradores, endodonticos e
cirurgicos também foram realizados na paciente a fim de rea-
bilitar sua condicao de satide bucal e melhorar sua autoestima.
Ao logo do periodo de acompanhamento odontoldgico, houve a
conscientizac¢ao da paciente de que ela é responsavel pela ma-

nutencao de sua saude bucal e qualidade de vida.

Conclusoes

Pacientes que apresentam diagndstico de depressdo devem ser
acompanhados pelo cirurgido-dentista para evitar o desenvol-
vimento de lesdes extensas de cdrie e outras complicagdes de-
correntes de alteracdes comportamentais apresentadas neste
periodo. Tais fatos reforcam a importancia da presenca do ci-
rurgido-dentista em uma equipe multidisciplinar que trata o

paciente com depressao.
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Dental caries and depression: case report

Abstract

Aim: The objective of this study was to report the case of a patient with a
psychiatric diagnosis of depression who had multiple dental caries lesions.
Materials and methods: A 40-year-old female patient sought care at the
Faculty of Dentistry of Federal University of Rio Grande do Sul, reporting
dissatisfaction, sadness and eating difficulties due to her oral condition. She
was diagnosed with depression and neglected her self-care for a long time.
At the first visit, the patient underwent psychiatric follow-up and used anti-
depressant medication. Regarding the clinical examination, the patient had
a visible plaque index of 85% and a gingival bleeding index of 87%. It had
many extracted teeth and several extensive and active carious lesions. The
following complementary exams were performed: photographs, periapical
radiographs, dietary record, salivary and microbiological tests. Results: The
proposed treatment for the patient consisted of oral hygiene instruction,
dental rehabilitation procedures and dietary guidance (reduction in sucrose
consumption). The present case report showed how dental caries disease may
appearance in a patient with depression. Conclusions: Patients who are diag-
nosed with depression should be followed up by a dentist to avoid the devel-
opment of extensive caries lesions and tooth loss resulting from behavioral
changes presented in this period. Therefore, the presence of the dentist in
the multidisciplinary team that treats patients with depression is important.

KEYWORDS: Dental caries; Depression; Quality of life.
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