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E ÍNDICE DE HIGIENE OR,AL

SINOPSE

Em um grupo ile inilivíiluos sele.

cionailos, é, feita uma eomparação

itos Íntlices ìle Iligiene Oral pelo

mótoilo ile Greene e Yermillion, sem

e com o uso ile revelailorr com o ob'
jetivo Ìle saber Ìlas vantagens ou não

tlo emprêgo de revelailores para me'
Ihor iilentificar os ilepósitos ilentais.

1. TNTR0DUÇÃO

Existem vários Índices de cárie
dental, doença Beriodontal e de hi-
giene oral, com o objetivo de fazer
levantamentos estatísticos Bara fins
epidemiológicos. Todos êles têm por

finalidatle, dar uma idéia global ou

em percento, do número de Peças
ou áreas atingidas Por cárie, doen-

ça periodontal e depósitos sôbre as

superfícies dentais exPostas. Ao
mesmo tempo, o número do índice
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final reBresenta o número de peças

oÌl áreas que estão atingidos por
qualquer uma das alterações acima
referidas, sendo que apenas os ín-
dices de doenga periodontal dão

uma idéia da extensão em profundi-
dade do problema.

O índice de higiene oral (IHO),
normalmente inclui o índice de ma-
téria mole bem como o de cálculo,
sôbre as superfícies dentais expos-
tas.

O critério adotado para a leitura
do depósito dental, informa a exten-
são da área dental atingida, por su-
perfície coronária ou radicular, mas
não informa o volume de material
depositado.

Evidentemente, se quiséssemos

avaliar o volume dos depósitos te-
ríamos que medir em pêso, todo ma-

terial depoistado, o que seria extre-
mamente difÍcil, ou mesmo, imPossí-

vel. Todavia, se disPusermos de ar-
tifícios que nos Permitam maior

R. Fac. Odont. P. A. Lï/tlt 77-87, 1968/1969



78

acuidade e alcance do material de-
posita,do, teremos uma informação
mais fiel e mais real do volume de-
positado.

Com êste intuito, fizemos um le-
vantamento de IHO pelo método de

GREENE e VERMILLIONI, 1960, in-
dice larga.mente recomendado e usa-
do, de um grupo de indivíduos e o

comparamos com r o mesmo índice,
nos mesmos indivíduos, poiém, fa-
zendo a leitura dos depósitos com o

auxílio de um revelador (IHOR), em
vez de, uma sonda exploradora.

2. MATERIÀI, D MÉTODO

A leitura do IHO foi realizada em

um grupo de 38 alunos, de 18 a 25

a,nos de idade, da F.O.P.A. da

U.F.R.G.S., eüê foram seperados em
quatro grupos, dois com índice de

cárie (IC) baixo, em relação aos

outros dois grupos, com IC alto.
Para cada grupo, IC alto e IC

baixo, havia metade dos indivíduos
com cárie e outra metade sem cárie.

O IC foi estabelecido de acôrdo
com VIEGAS4, 7952, realizando-se
exame com sonda, espêlho, ar e <<bi-

te-wing>>.
Antes de ser feita a leitura do

IHO, os alunos bochechavam, ràpi-
damente, um pouco de água que era
despejacla sôbre a bochecha com
uma seringa.

Após, um único operador, com o

auxílio de odontoscópio e sonda ex-
ploradora, fazia a leitura das áreas
atingidas, enquanto um auxiÌiar ano-
tava-as em ficha individual.

Imediatamente, a.s arcadas dentais
erâm pinceladas com um algodão

frouxo na extremidade de uma pin-
eà, embebido com o revelador de
SKINNERs, segui'do de um boche-
cho com água, rápldo e rlova leitura
e anotação peloS mesmos operadores.

Fórmula de SKINNtrlR3 modificada

Iodeto de Zn ou K 72 g
Água destilada 8 ml
Glicerina 40 ml
Iôdo 20 c

Nota: para o preparo fazer a
mistura pela, ordem descri-
ta acirna.

Ao se fazer a inspeção com a son-
da exploi"adora, não se constatou em
nenhum dos indivíduos, depósito
calcificado, supra ou subgengival.

Devidamente anotadas as áreas
com depósitos, de acôrdo com o cri-
tério de GREENE e VERMILIIIONI,
1960, foram computadas e calculado
o IHO indivi'dual, bem como o

IHOR.
ï'êz-se após, o cálculo de <<t>> (Tes-

te de STUDENT) para saber da sig-
nificância ou não, 'dos valôres en-
contrados para o IHO e o IHOR,
dos 38 indivÍduos nos quatro grupos
estudados.

3. NESULTÂDOS

Os Índices obtidos dos 38 indiví-
duos estão descritos, a segiuir, em

cada um dos quatro grupos estuda-
dos.
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TC IHO IHOR

10.1 1.0 1.8
10.3 0.8 2 .3
10.3 1.6 2.r
10.6 2.7 3.1
12.0 0.3 2 .8
14.1 1.5 3.1
15.0 0.6 1.8
15 .2 1.5 2.8
75.2 1.6 3.5
1,5 .7 0.6 2 .0

GRUPOS COM DENTBS
CAR ÂDOS

GRUPO 1 GRUPO 2

IC IHO IHOR

32 .6 0.3 2.5
33.7 0.4 2.3
35.8 0.3 3.1
35.3 2.l x
39.1 0.6 3.6
37.2 0.6 3.0
38.3 2.1 4.0
4] 3 7.2 2.5
4r.3 1 .0 2.6
43.8 1.9 2 .1

25.3
zo. I

26.4
22.5
99. 9

GRUI'OS SE}Í DDNTBS
CARIÁDOT-]

GRUPC 3 GRUPO 4

IC IHO IHOR

6.9 0 1.8
10.3 0.8 2 .6
71 .4 0.4 2.0
11 .8 0.8 3.1
]1.9 0 0.8
73 .2 0.6 3 .0
14.0 0.6 3.0
14.6 0.5 3.3
15.0 0.5 3.3
15 .2 1.5 3.5

IC IHO IHOR

38.7 0.8 1.8
38.1 1.8 4.5
38.1 0.5 2.3
39.3 1.6 4.5
39.6 0.6 2.3
41.8 1.1 2.3
41.8 0.1 2.5
42 .8 0.6 2.0
48.8 0 0.3
xxx

A soma de cada grupo, bem co-
mo a soma total do IHO e IHOR,
foi a seguinte:

GRUPO IIIO IHOB

11. 6
8.4
5.7
7.7

Total - 32.8

1

2

3

4

IOO

90

O gráfico em coluna, aba,ixo, re-
presenta os totais acima 'descritos.
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4. DISCUSSÃO

Usamos o índice de GREENE e

VERMILLIONI, 1960, porque pare-
ceu-nos ser mais objetivo e rápido
na obtenção do que outros de nosso
conhecimento, como o índice de pla-
ca de SILNESS e LõE?, 7964, que

em última análise é uma adaptação
do índice anterior e nos conduziria
a um mesmo resultado.

De qualquer maneira, a avaliação
com o método usado, onde se mede
a extensão de matéria mole (maté-
ria <<alba>>) e cálculo dental, depo-
sitados sôbre as superfícies dentais,
subentende placa dental, pois os de-
pósitos citados são sempre continui-
dade da placa dental, prèviamente
forma,da.

Nos índices obtidos de IHO e

IHOR, todavia, não se consegue ava-
liar com fidelidade os potenciais
odonto ou periodontopâticos dos de-
pósitos de placa dental.

Com o uso de revela'dor identifica-
se a totalida.de da extensão da placa
dental, dando-nos uma melhor idéia
do volume da placa e da, área dental
atingida pelos depósitos.

Pa.ra exemplificarmos, tomemos os
casos dos indivíduos que tinham o

IHO igual a zero ou quase z,ero.
Dois indivÍduos com zero, após o

uso do revela.dor, passaram os índi-
ces para, um 0.3 e outro 0.8, o que

significa apreciável depósito consi-
derando-se que êste índice varia de
zero a 6, e isto representa depósito
de placa dental não visualizado, sem
revelador.

Dos indivíduos próximos de zero
tomemos de cinco casos:

IHO de 0.1 passou para 2 .5 com

revelador, e sucessivamente de 0.3
para 2.5, de 0.3 para 2.8, de 0.3
para 3.1, e de 0.4 para 2.3. O total
dêstes cinco casos atingiu IHO t.4
e IHOR '73.2, o que significa que o

revelador mostrou cêrca de dez vê*
zes mais material depositado.

Os resultados demonstram, clara-
mente, que sòmente cêrca de 30%
dos depósitos dentais é que são ava-
liados, pelo método experimentado
(IHO), pois a observação macroscó-
pica que é realizada, não permite a
identifica.ção dos restantes 7 ïYo,

constituído, bàsicamente de placa
dental e sòmente visíveis com o uso
de corantes reveladores (IHOR).

5. CONCLUSÃO

X'ace aos resultados encontrados,
faz-se óbvia a recomendaçáo de co-
ra.ntes reveladores, tanto para levan-
tamentos de índices de depósitos
dentais, bem como, para a identifi-
cação e extensão dos mesmos a fim
de serem removidos e ainda, para
emprêgo em elientes com a finali-
dade de educá-los para uma boa
higiene oral.

SYNOPSIS

In a g:roup of selectioneil humans
a comparation is maile of the Oral
Hygiene Inilex by GREENE anil
YEBMILILON methoil's with anil
without use of ilisclosing agent with
the purpose of knowing the ailvanta.
gles or no ebout this methoil.
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