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RESUMO

O  Pronto  Socorro  Odontológico  24  horas  (PSO)  da  Clínica  Odontológica 

Universitária  da Universidade Estadual  Londrina,  referência regional,  é  uma 

unidade prestadora de serviços caracterizados por urgências e emergências 

odontológicas.   Este  estudo  tem  como  objetivo  analisar  os  sinais  vitais  e 

enfatizar os cuidados necessários no atendimento de pacientes hipertensos. 

Foi  realizado um  estudo epidemiológico,  com dados coletados  a  partir  de 

prontuários  dos  pacientes  atendidos  no  Pronto  Socorro  Odontológico  da 

Universidade  Estadual  de  Londrina  (UEL),  durante  o  período  de 

novembro/2013 à março/2014. Como resultados, foram investigados se houve 

aferição dos sinais vitais, número de pacientes portadores hipertensão arterial, 

gênero e idade de risco para o desenvolvimento da doença, e os riscos que 

tanto o paciente quanto o cirurgião dentista correm durante ao atendimento em 

que o paciente encontra-se com níveis pressóricos elevados.

PALAVRAS CHAVE: Emergências, sinais vitais, hipertensão.  



SANTOS,  Daiane  Cristina  Mendonça  dos.Evaluating  vital  signs  with 
emphasis  on  patients  with  hypertension  treated  at  Emergency  Dental 
UEL . 2014.  19  fls. Completion  of  course  work  (Undergraduate  Dentistry)  - 
State University of Londrina, Londrina, 2014. 

ABSTRACT

The Dental Emergency Room 24 hours ( PSO ) of the Dental Clinic of Londrina 

State  University  ,  a  regional  reference  ,  is  a  unit  providing  services 

characterized by urgency and dental emergencies . This study aims to analyze 

the vital signs and emphasize the care needed in the hypertensive patients . An 

epidemiological study , with data collected starting from records of patients seen 

in the Emergency Dentistry , State University of Londrina ( UEL ) , during the 

period from November / 2013 to March / 2014 was performed . As a result , 

were investigated whether there was measurement of vital signs , number of  

patients with hypertension , gender and age of risk for developing the disease ,  

and the risks that both the patient and the dentist run during the service in which 

the patient finds themselves with high blood pressure.

KEYWORDS : Emergencies , vital signs , hypertension.
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1 INTRODUÇÃO

O acesso ao tratamento odontológico ainda é muito limitado apesar do 

aumento  de  iniciativas  para  melhorar  o  nível  geral  de  saúde  bucal  da 

população. (FERREIRA JUNIOR; DAMANTE, 1998). A falta de informação e de 

recurso induz a população a procurar tratamento odontológico apenas quando 

ocorrem manifestações de dor. 

COSTA  et  al.,  2012  relataram  que  a  realização  de  procedimentos 

odontológicos é visto como um ato desconfortante e apreensivo para muitas 

pessoas,  podendo  levá-las  a  um nível  de  estresse  e  ansiedade  durante  o 

atendimento, refletindo em alterações comportamentais e fisiológicas.

Pacientes  portadores  de  hipertensão  arterial  quando  submetidos  ao 

stress  podem  elevar  suas  pressões  sitólica  e  diastólica  e  oferecer  riscos 

durante  tratamento  odontológico.  Aferir  os  sinais  vitais  antes  de  qualquer 

intervenção  é  imperativo  na  prevenção  de  situações  de  complicações 

sistêmicas durante o atendimento. (COSTA et al., 2012).  

Aproximadamente  22,7%  da  população  adulta  brasileira,  relatam  ser 

portadora de hipertensão arterial (ANDRADE et al., 2014), chegando a 46,9% 

na população idosa. No entanto, a não aderência ao tratamento para controle 

da Hipertensão chega a 17% (FERREIRA; BARRETO; GATTI,  2014).  Estes 

dados sugerem que a freqüência de pacientes hipertensos que podem procurar 

atendimento  de  emergência  odontológica  é  alta.  Além  disso,  os  pacientes 

podem  apresentar  pico  hipertensivo  devido  a  não  controle  adequando  da 

doença ou devido à situação de estresse imposta pelo quadro clínico de dor e 

ansiedade ao tratamento. 

A  realização  de  procedimentos  odontológicos  caracterizados  por 

urgências  e  emergências  exige  um  amplo  e  qualificado  conhecimento  de 

diversas  áreas  tanto  do  profissional  quanto  do  aluno  e/ou  estagiário.  A 

realização  de  anamnese  e  exame  físico,  respeitando  todos  os  preceitos 

técnicos,  permitem  prevenir  complicações  e  situações  de  risco  durante  o 

atendimento. 

O presente trabalho teve como objetivo avaliar a frequência de pacientes 

que  relatam hipertensão  arterial  e  frequência  de  aferição  da  PA durante  o 



atendimento  odontológico  realizado  em  serviço  público  de  emergência 

odontológica.



2 MATERIAL E MÉTODOS

Primeiramente  aplicou-se  uma  aula  teórico/prática  aos  alunos  que 

realizariam o atendimento no PSO, orientando-os à como realizar a aferição 

dos sinais vitais, o que é hipertensão, tipos de anti-hipertensivos e interações 

medicamentosas.  Realizada  a  calibração,  iniciou-se  o  estágio  no  PSO  e  a 

coleta de dados dos prontuários. 

Foram analisadas 1.000 fichas anamnéticas de pacientes atendidos no 

Pronto Socorro Odontológico da Universidade Estadual de Londrina, durante o 

período  de  novembro  de  2013  a  março  de  2014.  A coleta  de  dados  foi 

autorizada pela direção da Clínica Odontológica Universitária da Universidade 

Estadual de Londrina, aprovado pelo comitê de ética em pesquisa em seres 

humanos sob o nº 730.988.  

Foram  coletadas  informações  referentes  à  história  médica  de 

hipertensão, sinais vitais, gênero, idade e uso de analgésicos não-esteroidais.

Os dados categóricos foram expressos em freqüência absoluta e relativa 

e diferenças entre grupos foram avaliadas com teste de Qui  quadrado com 

correção de Yates, ou teste de Fisher. A distribuição de normalidade dos dados 

foi  determinada  pelo  teste  de  Shapiro-Wilks.  Dados  com  distribuição 

paramétrica foram expressos a média e desvio padrão,  e  comparados com 

teste T de Student. Dados com distribuição não-paramétrica foram expressos 

em mediana e quartis (25 a 75%) e avaliados com teste de Mann-Whitney U. 

Diferenças foram consideradas significantes quando P<0.05.



3 RESULTADOS 

Foram avaliados 1000 prontuários dos quais 44 (4,4%) foram excluídos 

devido  ao  preenchimento  incorreto  ou  ausência  de  dados  completos,  113 

(11,3%) foram excluídos porque incluíam crianças e adolescentes (3-17 anos). 

Foram utilizados 823 (82,3%) prontuários de pacientes com idade média 38,7 ± 

14,3 anos, sendo 434 (52,73%) do gênero feminino e 389 (47,26%) do gênero 

masculino sem diferenças de frequência entre os gêneros (P= 0,62 teste exato 

de Fisher).  Não foi  observada diferença (P= 0,10 Teste Mann Wthitiney)  na 

idade mediana de mulheres (35 anos, Quartil 25%= 27 anos e Quartil 75%=46 

anos) e homens (36 anos, Quartil 25%= 28 anos e Quartil 75%= 52 anos).

Do total de fichas avaliadas, apenas 10,8% relataram hipertensão, sem 

diferença entre os gêneros. No entanto, pacientes do gênero feminino relaram 

história de hipertensão na faixa de idade de 31-50 anos, enquanto os pacientes 

do gênero masculino reportaram hipertensão na faixa etária acima de 50 anos. 

(Tabela 1).

Tabela 1 - Frequência de relato de hipertensão.

TOTAL HOMENS MULHERES P*

Relatam 

hipertensão

89 (10,8%) 51 (6,2%) 38 (4,6%) 0,18

Idade (18-30) 07 (7,86%) 03 (5,88%) 04 (10,5%) -

Idade (31-50) 32 (35,9%) 13 (25,4%) 19 (50%) 0,02

Idade (>51) 50 (56,1%) 35 (68,6%) 15 (39,4%) -
Fonte: o próprio autor  *P. Teste exato de Fisher, homens X mulheres. 

Do total  de  ficha  avaliadas  (89,18%)  não  relataram hipertensão,  sem 

diferença entre os gêneros e faixa etária.(Tabela 2).



Tabela 2 - Frequência de pacientes que não relatam hipertensão.

TOTAL HOMENS MULHERES P*

Não relatam 

hipertensão

734 ( 89,9%) 338 (46%) 396 (53,9%) -

Idade (18-30) 270 (36,7%) 124 (16,8%) 146 (19,8%) -

Idade (31-50) 321 (43,7%) 145 (19,7%) 176 (23,9%) -

Idade (>51) 143 (19,4%) 69 (9,4%) 74 (10%) -
Fonte: o próprio autor  *P. Teste exato de Fisher, homens X mulheres. 

Do total de pacientes que relatam hipertensão (n=89), 41(46%) tiveram a 

sua pressão arterial aferida. Enquanto que dos pacientes que não relataram 

hipertensão  (n=734)  apenas  219  (29,8%)  foram  aferidos.  A frequência  de 

pacientes com pressão arterial aferida foi significativamente maior entre os que 

relatam  hipertensão  arterial  (P=  0,002  teste  exato  de  Fisher).  Entre  os 

pacientes  em  que  foram  aferidos  a  PA  ,  75  (28,8%)  estavam  em  pico 

hipertensivo, sendo que a freqüência de pico hipertensivo foi maior no grupo 

que relata hipertensão do que no grupo que não relata hipertensão. ( Tabela 3).

Tabela 3 - Frequência de pacientes com a PA aferida dentre os que relatam e 

não relatam hipertensão.

PA aferida PA >130mmHg PA < 130mmHg

Pacientes com relato de 

hipertensão e aferição da PA. 

(n=89)

41 (46%) 24 (58,5%) 17 (41,5%)

Pacientes sem relato de 

hipertensão e aferição da PA. 

(n=734)

219 (29%) 51 (23,8%) 168 (76,7%)

TOTAL (n= 823) 260 (31,6%) 75 (28,8%) 185 (71,2%)

Fonte: o próprio autor  Teste exato de Fisher. 

Do total de pacientes que tiveram sua PA aferida e relataram não serem 

portadores  de  hipertensão  arterial,  2,73%  destes  estavam  sobre  pico 

hipertensivo moderado. (Gráfico 1).



Gráfico 1 - Pacientes sem relato de hipertensão, classificação da doença

Fonte: o próprio autor.

Do total de pacientes que tiveram sua PA aferida e relataram serem 

portadores de hipertensão arterial, 7,31% destes estavam com o valor pressórico 

elevado superior a 180mmHg, caracterizado como hipertensão severa. (Gráfico 

2).

Gráfico 2 - Pacientes com relato de hipertensão, classificação da doença.

Fonte: o próprio autor.
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4 DISCUSSÃO

Pesquisas  têm  demonstrado  que  a  freqüência  de  emergências  com 

manifestações  sistêmicas  tem  aumentado  no  consultório  odontológico 

consideravelmente,  dados  nos  EUA mostram  que  4.309  CDs,  durante  um 

período  de  10  anos,  relataram  30.602  ocorrências  de  emergências.  Estes 

estudos sugerem que  pelo  menos  uma  situação  de  emergência  ocorre  no 

consultório ao ano, podendo ser desde um quadro de menor gravidade, como a 

síncope até situações em que o paciente corre risco iminente de morte, como 

um infarto fulminante.

ASART et al., 2010, realizou uma pesquisa com 498 dentistas brasileiros 

com objetivo de avaliar a prevalência de emergências médicas no consultório 

odontológico,  os  CD  entrevistados  declararam  que  15,6%  dos  casos  de 

emergências  vivenciados  durante  o  tratamento  odontológico  é  a  crise 

hipertensiva.

Durante  o  atendimento  emergência  é  necessário  controlar  a  dor  e  a 

ansiedade  do  paciente.  Segundo  Berggren e  Meynert, (1984);  Peretz e 

Moshonov, (1998), a ansiedade é definida como um sentimento comum aos 

pacientes  submetidos  ao  tratamento  odontológico,  sendo  um  fenômeno  de 

resposta a alguma ameaça relacionada ao medo e a dor.

A hipertensão arterial é o fator de risco modificável mais comum para a 

doença cardiovascular, a principal causa de morte em homens e mulheres relata 

Hage, (2013). No presente estudo não observou-se diferença entre os gêneros e 

idade.  Hage, (2013),  afirma que a prevalência e a gravidade da hipertensão 

aumentam acentuadamente com a idade, e controle da pressão arterial se torna 

mais difícil com o envelhecimento em ambos os sexos. Os dados encontrados 

neste trabalho concordam com este autor ao comparar que 56% dos pacientes 

que relataram hipertensão tinham idade superior aos 50 anos.

AL-BAYATY  et al.,  2009,  realizaram  uma  pesquisa  determinando  a 

prevalência  de  problemas  médicos  relatados  pelos  pacientes  em  consulta 

odontológica  onde  em  um  total  de  239,  apenas  12,6%  relataram  serem 

portadores de hipertensão. Esta pesquisa mostrou que do total de 823 pacientes 

somente  89  (10,8%)  relataram  hipertensão,  e  os  734  restantes  que 
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correspondem à 89,9% não relataram hipertensão, porém 143 (19,4%), destes 

apresentavam idade de risco, acima de 50 anos, e somente 38 foram aferidos e 

destes 23 (60,52%) apresentavam hipertensão de leve, moderada e grave, o que 

pode se inferir a importância e a necessidade do controle dos sinais vitais durante 

o primeiro contato com o paciente, antes da realização de qualquer procedimento 

odontológico.

Para  um  diagnóstico  de  hipertensão  se  faz  necessária  a  aferição  da 

pressão arterial, e o presente estudo mostrou que a probabilidade do paciente ter 

sua PA aferida durante consulta odontológica é maior quando o mesmo declara 

ser portador da doença. Margaix Muñoz, et al., (2008) relata que a hipertensão 

arterial afeta 6-8 % da população geral. O fator causal é conhecido em 1-15 % 

dos casos (hipertensão secundária); consequentemente, na grande maioria dos 

indivíduos  a  causa  é  desconhecida  (primária,  essencial,  ou  hipertensão 

idiopática).  Neste  caso  muitas  vezes  os  pacientes  não  sabem  que  são 

hipertensos, até mesmo por não terem fatores de risco como o diabetes e a 

obesidade.   Portanto  o  paciente  pode  ser  portador  da  doença  e  não  ter 

conhecimento, com isso não informa ao CD que por sua vez não afere a sua 

pressão. O presente estudo também constatou que 41 dos 89 pacientes que 

relataram hipertensão não tiveram sua PA aferida. E dos 734 que não relataram 

hipertensão somente 219 a PA aferida e destes 51 (23,8%) estavam com a PA 

>130/mmHg o que pode significar somente um pico hipertensivo devido a dor e 

ao estresse ou uma doença hipertensiva já instalada e sem o conhecimento do 

paciente.



CONCLUSÃO

Tendo em vista os resultados encontrados na pesquisa só vem a comprovar 

a  real  necessidade  da  aferição  dos  sinais  vitais,  visto  que,  o  percentual  de 

pacientes que não declararam hipertensão e estavam sobre crise hipertensiva é 

estatisticamente relevante, tendo em vista um expressivo resultado de pacientes 

apresentando hipertensão modera e grave.
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