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RESUMO: Em vista da grande quantidade de processos legais por negligéncia profissional a Associagio
Dentaria Americana (ADA) e Academia Americana de Periodontologia (AAP) elaboraram um programa
denominado PSR, uma adaptagio do Indice de Necessidade de Tratamento Periodontal Comunitario (CPITN),
para utilizagdo ao nivel de clinica particular. Tal programa foi criado com o intuito de diagnosticar precocemente
as doengas periodontais bem como identificar pacientes de risco. desta forma reduzindo as necessidades de
tratamento ¢ a perda dentaria. O PSR € um sistema que permite o exame das estruturas periodontais de uma
forma simples ¢ rapida, sendo eficaz no diagnostico ¢ avaliagio da severidade da doenga periodontal, bem
como fornecer uma orientagdo para o tratamento. A indicagio deste exame ¢ para todos os pacientes, no inicio
de qualquer tratamento odontoldgico e também nas revisdes de manutengdo. Este sistema visa triar pacientes
que nccessitam de um exame mais detalhado, para que desta forma agilize o trabalho dentro do consultério
particular
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PERIODONTAL SCREENING AND RECORDING (PSR): A RAPID AND SIMPLE METHOD
OF EVALUATION PERIODONTAL.

SANTOS, F. A;; BREMM, L. L.: JUSTO, F. R.: BARTH. E. Periodontal screening and recording (PSR): a

rapid and simple method of cvaluation periodontal. Arg. Ciénc. Satide Unipar. 2(1): 103-108, 1998.
ABSTRACT: At sight of the great deal of legal processes because of professional negligence the American
Dental Association and the American Academy Periodontology developed a program called PSR, which is an
adaptation of the Community Periodontal Index of Treatment Needs (CPITN), to attend private practice. This
program was created with the purpose of carly detection of the periodontal discases as well as to identify
patients of risk regarding periodontal discase. so reducing the necessity of treatment and dental loss. The PSR
i1s a system that allows the cxamination of periodontal structures in a simple and rapid way, efficacious m its
propositions to detect periodontal diseases to estimate severity and to guide trcatment. To make this program
effective only a clinical simplified file and a special periodontal probe (621-WHO) are needed. This exam is
for all patients, at the beginning of the dental treatment and also for maintenance recalls. This system aims to
select patients that nced a more detailed exam and thus, improving work within private private practice.
KEY WORDS: carly diagnosis: periodontal disease: trial.

Introducéo coce (LOE ef al., 1986). Sua distribui¢do

As doencgas periodontais tém sido apresenta um carater universal, que foi re-

uma das maiores causas de perda dos ele- velada a partir dos anos 50, com o desen-

mentos dentarios da populag@o, principal- volvimento dos primeiros indices periodon-
mente devido a falta de um diagnostico pre- tais (GIERMO, 1994).
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A magnitude dessas periodontopati-
as levou a elaboracgdo de varios outros sis-
temas de diagnostico, dentre eles, o Indice
de Necessidade de Tratamento Periodental
Comunitario (CPITN) que tem como finali-
dade avaliar a severidade e prevaléncia e
fornecer as necessidades de tratamento, es-
tabelecendo-se portanto, como um dos ins-
trumentos de pesquisa em Periodontia (Al-
NAMO et al., 1982; AINAMO ef al., 1987).

Com o grande numero de processos
juridicos contra os Cirurgides Dentistas em
decorréncia da ndo identificagdo dessas pa-
tologias periodontais nas suas formas inici-
ais, ainda reversiveis, ficou evidente a ne-
cessidade da elaboragdo de um meétodo cli-
nico com validade legal que orientasse o di-
agnodstico e o provavel tratamento sem exi-
gir grandes investimentos tanto de equipa-
mento quanto de treinamento profissional
(CONDE et al., 1996; FURUYA, 1992).

Diante disso, a Academia Americana
de Periodontologia (AAP), em conjunto com
a Associa¢do Dentaria Americana (ADA) e
sob patrocinio de Procter & Gamble, lan-
gou em 1992, um programa denominado
“PSR - Periodontal Screening & Recor-
ding”, uma adaptagdo do CPITN para uso
na clinica particular (AINAMO ef al., 1982;
ADA & AAP, 1992).

Desenvolvimento

O PSR é um exame de identificagdo
dos pacientes com satde periodontal e se-
le¢do dos que apresentam problemas perio-
dontais. A triagem classifica os pacientes
pela severidade dos achados clinicos e di-
reciona o profissional quanto as necessida-
des de tratamento (ADA & AAP, 1992).

A idéia de triagem de individuos
consta de algumas décadas: em 1967,
O’LEARY sugeria um sistema de avaliagdo
onde dividia-se a boca em sextantes a fim
de dar maior precisdo ao tratamento. BE-
LLINI & GJERMO (1973), propuseram o
PTNS (Periodontal Treatment Needs Sys-
tem) um sistema que atribui codigos corres-
pondendo as necessidades de tratamento e
estabelece o tempo necessario para os mes-
mos. Enquanto que em 1977, a Organiza-
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¢do Mundial da Saiude (OMS) idealizou o
CPITN, que teve suas consideragdes finais
publicadas por AINAMO et al. (1982).

CROXSON (1984), sugeriu o uso de
um exame periodontal baseado nos proce-
dimentos do CPITN, para uso na clinica di-
aria. Esta sugestao tornou-se realidade com
o langamento do programa PSR no ano de
1992 (NASI, 1994).

Para divulgar o PSR, a ADA |, a AAP
e PROCTER & GAMBLE planejaram uma
campanha e a divulgaram em trés fases: na
primeira foi distribuido aos periodontistas
material de treinamento, de modo que esses
pudessem fornecer instrugdes aos clinicos
gerais. Na segunda fase foi distribuido ma-
terial de informagdo e recursos necessarios
para que o PSR pudesse fazer parte dos pro-
cedimentos rotineiros dos Cirurgides Den-
tistas. Na terceira fase o publico foi inclui-
do, através de informagdes transmitidas pe-
los meios de comunicagdes (ADA & AAP,
1992; CHARLES & CHARLES, 1994; TE-
CAVEC & TECAVEC, 1993). Com essa ter-
ceira etapa pretendia-se conscientizar o pa-
ciente da necessidade de prevencgdo e trata-
mento das doengas periodontais e incenti-
va-lo a exigir de seu dentista exames de ro-
tina, visto que uma das vantagens do PSR
refere-se a implicagdes legais relacionadas
com o diagndstico (FURUYA, 1992).

Segundo FURUYA (1992), o PSR ¢
um sistema que tem como objetivo avaliar
as estruturas periodontais de uma forma
simples, rapida e eficiente. Portanto, a mo-
nitorizagdo periodontal ¢ destinada tanto
para pacientes sem historia de doenga quan-
to para aqueles que necessitam de manuten-
¢do periodontal, podendo a sua aplicagdo
ser delegada a um higienista devidamente
treinado.

Para a realizagdao desse exame € ne-
cessario uma ficha clinica dividida em seis
espacos, cada qual correspondendo a um
sextante da boca (Figura 1), e uma sonda
periodontal especifica (621-OMS) que se
encontra disponivel comercialmente nas for-
mas plastica e metalica (HUNTER, 1994;
TURPIN, 1994).

A sonda possui na sua extremidade uma es-
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fera de 0,5mm de didmetro ou uma hemi-
esfera que possibilita uma maior sensibili-
dade tatil a sondagem, além disso, por pos-
suir maior area de superficie provoca mini-
mo trauma aos tecidos gengivais. facilitan-
do a determinac¢do apical da bolsa (FDI,
1985; HUNTER, 1994). Ao invés de ser
apenas milimetrada, possui uma faixa colo-
rida que demarca as medidas de 3,5mm e
5,5mm a partir da extremidade, sendo que
alguns fabricantes incluiram marcagdes adi-
cionais de 8,5 e 11,5mm (Figura 2), para
registro de pacientes com doenga periodon-
tal avangada (TECAVEC & TECAVEC,
1993; WALLACE, 1994).

PSR |
17-16 11 26-27
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2 2% 3 15 | 05 | 97
47-46 31 3637

Figura 1: Ficha clinica.

Esse indice analisa e registra as infor-
magoes obtidas dos achados clinicos que in-
dicardo alteragdes periodontais como sangra-
mento a sondagem, presenga de fatores reten-
tivos de placa bacteriana, aumento da profun-
didade de sulco, envolvimento de furca, mo-
bilidade dentaria e problemas mucogengivais
(PERIODONTAL SCREENNING AND RE-
CORDING, 1993).

Nesse exame a boca € dividida em seis
partes, onde a avaliagdo inicia-se pelo sextante
superior posterior direito e segue em sentido
horario até inferior posterior direito. Os sex-
tantes posteriores compreendem os dentes
molares e pré-molares e os anteriores, os den-
tes incisivos e caninos ( CHARLES & CHAR-
LES 1994).
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Figura 2: Sonda 621 OMS

Cada sextante possui dentes indices con-
siderados representativos, sendo estes: 17-16,
11, 27-26, 37-36, 31 e 47-46 (AINAMO et
al., 1982). A sondagem ¢ feita em 6 pontos
para cada dente indice: mesio-vestibular, me-
dio-vestibular, disto-vestibular, mesio-lingual,
medio-lingual e disto-lingual, sendo anotado
na ficha somente o escore mais alto encontra-
do (Figura 3). Na auséncia de um destes den-
tes, deve-se analisar o dente adjacente mais
proximo (TECAVEC & TECAVEC, 1993,
WALLACE, 1944),

A sonda deve penetrar suavemente no
sulco gengival exercendo uma pressao de até
25g, dada apenas pelo peso da sonda, e deve
ser posicionada paralela ao longo eixo do den-
te (PIAZZINI, 1994). Fazendo uso do espe-
lho, o préprio paciente, quando bem orienta-
do, pode realizar uma auto-avaliagdo da sua
condi¢do periodontal e dessa forma, se cons-
cientizar da importancia da higiene bucal para
a saude do periodonto (PERIODONTAL
SCREENNING AND RECORDING, 1993).

O diagnostico das alteragdes € feito atra-
vés de codigos (Quadro 1) e o tratamento ¢
indicado através do escore mais alto anotado
na ficha (TECAVEC & TECAVEC, 1993;
WALLACE, 1994).
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Figura 3: Codigo do PSR

Quadro 1: Codigos do PSR e necessidades de tratamento

Cédigo 0

Faixa colorida da sonda totalmente visivel. Auséncia de sangramento a sondagem, calculo ou margem
de restauragio defeituosa. Necessidade de tratamento; medidas preventivas. (Figura 4)

Caodigo 1

Faixa colorida totalmente visivel. Presenga de sangramento. auséncia de cdlculo ou margem de
restauracdo defeituosa. Necessidade de tratamento: orientagdo de higiene bucal . remogao de placa
bacteriana c flior topico. (Figura 5)

Caodigo 2

Faixa colorida totalmente visivel. Sangramento a sondagem, presenga de calculo e/ou restauragdcs
mal adaptadas. Necessidade de tratamento: orientagdo de higiene bucal, raspagem ¢ aplainamento
radicular, remogdo de fatores retentores e flior. (Figura 6)

Cddigo 3

Faixa colorida parcialmente visivel. Sangramento a sondagem. presenga de calculos, fatores retentores,
bolsas rasas de 4mm a 5mm. Necessidade de tratamento: exame completo do Sextante em questdo. Se
dois ou mais sextantes apresentarem codigo 3. ¢ necessario fazer exame periodontal completo de
todos os sextantes, e exame radiografico. Orientagdo de higiene bucal. raspagem e alisamento radicular.
Posteriormente outro exame detalhado ¢ executado para determinar os resultados do tratamento ¢ a
necessidade de terapia adicional. (Figura 7)

Codigo 4

Faixa colorida ndo visivel. Sangramento a sondagem. presenga de calculo, fatores retentores e bolsas
profundas maiores que 6mm. Necessidade de tratamento: exame periodontal completo de todos os
sextantes, independente do cadigo dos mesmos. Incluir exame radiografico. A terapéutica ¢ a mesma
utilizada para o codigo 3, sendo necessério acrescentar tratamento periodontal complexo ou cirrgico.
(Figura 8)

Cadigo *

Utilizado para indicar mobilidade dentaria, envolvimento de furca, recessdo gengival ¢ problemas
muco gengivais. E colocado no dente indice que apresentar alguma das alteragoes. (Figuras 9 ¢ 10))

Cadigo X

Sextante com menos de dois dentes aplos ao exame ou cdéntulos.

Discussio

. O PSR ¢umindice simplificado desen-
volvido mediante a necessidade de um instru-
mento de diagndstico precoce e selegdo do
tratamento de acordo com a severidade da
doenga. Através da sua utilizagdo pode-se
obter de modo rapido, informagdes sobre as
condi¢des periodontais, estimar previamente
o tempo e o custo do tratamento, avaliar os
resultados encontrados e obter cooperagdo
com os especialistas para determinar objeti-
vos, procedimentos, avaliagdo e manutengao

106

dos pacientes (GJERMO, 1994). Por ser de
facil aplica¢ao e demandar pouco tempo para
ser executado € um exame periodontal de es-
colha para a clinica diaria (ADA & AAP, 1992;
GIJERMO, 1994). No entanto, € importante
ressaltar que ele nao visa substituir o mapea-
mento periodontal completo e sim selecionar
previamente pacientes que necessitam de um
exame mais detalhado (CHARLES & CHAR-
LES, 1994: KHOCHT ef al., 1995). Deve ser
considerado vélido em selecionar pacientes de
risco (TECAVEC & TECAVEC, 1993).



Arg. Ciéne. Saude Unipar, 2(1): jan./abr., 1998

Com esse sistema € possivel separar in-
dividuos saudaveis daqueles com doencga pe-
riodontal avancada, que necessitem de um tra-
tamento mais especializado (CONDE et al.,
1996).

O PSR ao promover o reconhecimento
da doenga periodontal e indicar situagdes onde
¢ necessario um exame periodontal detalha-
do, pode contribuir para o diagndstico preco-
ce e consequentemente, para a prevengao da
doenga periodontal avangada (FURUYA,
1992, KHOCHT ef al., 1995: LOE ef al.,
1986: MENDES e al., 1996: NASI, 1994:
TURPIN, 1994).

O sistema nao deve ser utilizado somente
em adultos, seu uso deve ser ampliado para
criangas e adolescentes que também apresen-
tam sinais precoces das doengas periodontais
(BARMES & LEOUS, 1986, CALDAS &
BERVIQUE, 1992; PIAZZINI, 1994; PILOT
& MIYAZAKI, 1991).

Para ser aplicado o PSR exige critérios
especificos de acordo com a idade; o exame €
feito em todos os individuos, no inicio do tra-
tamento e nas revisdes de manutengao Seu uso
em criancas e adolescentes pode permitir o
diagnostico precoce da periodontite juvenil e
pré-puberal, no entanto, deve ser realizado
com certa cautela visto que o diagnostico pode
ser duvidoso, mostrando areas com codigo 3,
quando na realidade ndo ha perda de insergado
e sim. uma falsa bolsa em decorréncia da fase
eruptiva do dente (CONDE et al., 1996).

Na ortodontia, seu uso também esta in-
dicado antes da instalagdo do aparelho, pois
a movimentagdo ortodontica associada a do-
enc¢a periodontal pode ocasionar graves efei-
tos sobre o periodonto. O PSR pode detectar
recidivas da doenca e determinar se € neces-
saria ou ndo a interrup¢do do tratamento
(CONDE et al., 1996, TURPIN, 1994).

Consideracoes Finais

1- O PSR ¢ um exame periodontal de rapida
execugdo e registro simplificado.

2- E um sistema que deveria ser utilizado em
todos os exames clinicos iniciais e de ma-
nutengao.

3- Deveria ser aplicado antes de qualquer tra-
tamento ortoddntico para evitar possiveis

problemas no periodonto.

4- Possui critérios de aplicagao especificos de
acordo com a idade que devem ser leva-
dos em consideragdo no ato do exame.

5- N&o tenciona substituir o exame padrio, e
sim, triar individuos que precisam de um
exame mais detalhado, para dessa forma,
agilizar o tempo no consultorio.
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Figura 4:
Figura 5:

Figura 6:

Figura 7:
Figura 8:

Figura 9:

Céd. 0, auséncia de sangramento a
sondagem, tarja preta da sonda visivel.
Cod. 1, sangramento a sondagem, tarja
preta da sonda visivel.

Caéd. 2, sangramento & sondagem,
presenca de cilculo, tarja preta da sonda
visivel.

Cod. 3, bolsa de 4-5mm, tarja da sonda
parcialmente visivel.

Cad. 4, bolsa de 6mm ou mais, tarja preta
ndo visivel.

Céd. *, recessdo gengival.

Figura 10: Céd. *, envolvimento de furca.
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