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Halitose autorreportada e fatores associados em idosos de uma cidade do sul do
Brasil
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INTRODUCAO:

A palavra halitose é origindria do latim Halitus (ar expirado) e Ose (alteracdo
patoldgica), sendo uma condi¢do incOmoda que pode causar restricdo social, e é
caracterizada por ser um odor desagradavel emanado da cavidade oral ou de suas vias
aéreas.( DAL RIO et al., 2007). A halitose é uma queixa comum em ambos 0s sexos, em
qualquer idade e apresenta uma etiologia multifatorial. Ao contrario da crenca
popular, cerca de 90% dos casos de halitose sdo de origem bucal, principalmente por
causa da saburra lingual e da doenca periodontal. .( ZELLMER et al., 2016).0 presente
estudo avaliou a halitose autorreportada e fatores a ela associados em uma cidade do
sul do Brasil.

DESENVOLVIMENTO:

Estudo observacional transversal de base domiciliar com amostra probabilistica por
conglomerado foi realizado em 287 idosos com idade entre 65 e 74 anos da cidade de
Cruz Alta/RS. Foi aplicado um questionario estruturado que incluiu: dados
demograficos, condicdo socioeconOmica, situacdo conjugal, habitos de higiene bucal,
de saude geral, histérico de saude, qualidade de vida e halitose autorreportada.
Halitose foi avaliada através da pergunta: “Vocé tem mau halito?”, respondida pela
escala do tipo Likert. Em todas as perguntas que foi utilizada a escala Likert, o
entrevistado tinha em maos um cartdo com as op¢des de resposta: nunca, raramente,
as vezes, repetidamente e sempre. As respostas foram categorizadas em “sim”, para
aqueles que responderam as vezes, repetidamente e sempre, e “nao” para aqueles
que responderam nunca e raramente.
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A varidvel dependente do presente estudo foi prevaléncia de halitose autorreportada.
Prevaléncia de halitose foi obtida através da aplicacdo da pergunta: “Vocé tem mau
halito?” As varidveis independentes do presente estudo incluiram: idade, género,
etnia/cor da pele, nivel educacional, situagdo conjugal, aposentadoria, problema de
saude, uso de medicacdo, exposicao ao fumo e alcool, acesso ao dentista nos ultimos
12 meses, frequéncia de escovacdo, uso do fio dental, edentulismo, perda dentdria,
uso de proétese, necessidade de prétese e qualidade de vida (OHIP-14).

os resultados obtidos

A prevaléncia de halitose autorreportada foi de 38%. No modelo final da analise
multivariada permaneceram associados a halitose autorreportada, o acesso ao
dentista, o uso de prétese e maiores impactos OHIP-14 (Perfil de Impacto de Saude
Bucal). Idosos sem acesso ao dentista nos ultimos 12 meses tiveram 56% maior chance
de reportar halitose (RP=1,569 1C95% 1,148-2,143). A falta de uso de prdtese esteve
associada ao mau hdlito (RP=1,453 IC95% 1,046-2,017). Idosos com tercil 2 OHIP-14
tiveram 49% maior chance de halitose (RP=1,493 1C95% 1,009-2,210). Idosos com tercil
3 OHIP-14 tiveram 54% maior chance de halitose (RP=1,541 1C95% 1,050-2,264).

A avaliacdo correta é importante devido a alta prevaléncia do problema observado em
todos os paises, além das varias restricdes sociais que ela pode causar. Para tanto, um
estudo observacional transversal de base domiciliar foi conduzido em idosos da faixa
etdria de 65 a 74 anos na cidade de Cruz Alta, Rio Grande do Sul. A prevaléncia de
halitose autorreportada foi de 38%, e foi associada com o acesso ao dentista, ao uso
de prétese e a altos escores OHIP-14.

CONSIDERAGOES FINAIS:

Constatou-se que a prevaléncia de halitose autorreportada em idosos é alta e foi
associada com acesso ao dentista, com o uso de prétese e com maiores escores OHIP-
14,
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ANEXOS:
Podera ser apresentada somente uma pagina com anexos (figuras e/ou tabelas), se
necessario.



