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RESUMO

Antigamente o uso do piercing era praticado por civilazbes mais antigas em
diversas partes do corpo humano para identificagdo e diferenciagdo entre povos e
ganhou forga a partir dos anos 70 quando apareceu 0 movimento hippie e
movimento punk. Atualmente o objeto piercing € muito utilizado por grande parte da
populagdo, sendo os mais atingidos os adolescente, seja ele por estética ou por
modismo; porém a grande maioria dos seus portadores ndo faz ideia de quais
materiais esses objetos séo confeccionados e quais S0 0s riscos e consequéncias
do uso do mesmo. Muitos estéo fazendo a utilizacdo em cavidade oral, lingua, labio
, freio , dente e estédo fazendo as perfuragdes em profissionais sem a qualificagao
necessaria para isso e acabam por ndo receber orientagdes e cuidados para
higienizacdo e cuidados para com o objeto. Na escola Estadual Marta Aparecida
Barbosa-CAIC-Bauru/SP, foram avaliados 191 alunos, sendo eles divididos em
grupos de meninos (106) e meninas (85) onde responderam a um questionarios que
citava o grau de conhecimento sobre o objeto de cada um, se fazia uso do objeto, se
tinha conhecidos portadores e quais seriam suas duvidas. O grau de comparacéo foi
pouco diferenciado, pois ambos sabiam o que era o objeto, o que teve grande
diferenciagéo foi a opcao de perfuracdo de cada um. Os resultados mostraram que 0
conhecimento entre ambos 0 sexo € o mesmo porém nem todos tem informacdes
necessarias e importantes para decidirem pelo uso do objeto e conclui-se também
que existem diferentes locais desejados para perfuracdo e colocagdo dos piercings
pelos jovens.

Palavras chave: Piercing corporal. Saude bucal. Saude do adolescente.



ABSTRACT

Previously the use of piercing was practiced by ancient civilizations in many
parts of the human body for identification and differentiation between people and
gained strength in the 70's when it appeared the hippie movement and the punk
movement. Nowadays the object piercing is widely used by most of the population,
and the most of the users are the adolescents, whether for aesthetic or fashion, but
the vast majority of their users have no idea what materials these objects are made
of and what are the risks and consequences of using them. Many people are making
the use of the oral cavity, tongue, lip, brake, and are making the tooth punctures on
professionals without the necessary qualification for this and end up not receiving
care and guidelines for cleaning and caring for the object. At Marta Aparecida
Barbosa-CAIC-Bauru-SP School, 191 students were assessed while they were
divided into groups of boys (106) and girls (85) where they answered a questionnaire
citing the degree of knowledge about the object of each one had made, if they used
the object, if they had users known and what were their doubts. The degree of
comparison was poorly differentiated, because they all knew what the object was,
what was a great differentiation was the option of drilling each one. The results
showed that the knowledge between the both sexes is the same, but not all of them
have access to the necessary and important information to decide about the use of
the object and also concluded that there are different desired locations for drilling and
placement of piercings among young people.

Keywords: Oral piercing. Oral health. Adolescent health.
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1 INTRODUCAO

O uso do piercing em determinadas partes do corpo é uma pratica realizada
ha alguns séculos por civilizagbes antigas como Egito, india, Africa e entre outros,
por razdes religiosas, culturais e politicas que mais tarde,foi conhecida pelo mundo
inteiro.No mundo moderno eles ganharam forca através do movimento ‘hippie’ das
décadas de 60 e 70, e depois por ‘punks’ nos anos 80 e 90, e foi a partir dai que
ganharam espago entre os adolescentes. (KOENING; CARNES,1999; SHACHAM et
al., 2003).

Muitos conhecem e j& ouviram falar sobre o piercing, que até mesmo pode-se
dizer que é considerado um hébito para vérias pessoas, eles podem ser utilizados
em diversos locais no corpo humano, seja por estética ou por significados de povos
mais antigos que faziam o uso do objeto para distinguir cada pessoa. As joias
utilizadas para a perfuragdo do corpo podem ser confeccionadas em ago cirurgico,
titAnio, ouro, prata ou niquel, sendo o niquel o maior causador das reacgdes alérgicas
e inflamatoérias. (PETICOLAS; TILLISS; CROSS-POLINE, 2000).

De acordo com Moor et al. (2000), recentes pesquisas realizadas em clinicas
odontoldégicas tém mostrado que 80% dos pacientes jovens possuem piercing
bucal,sendo que ja ndo sdo apenas adolescentes, mas pessoas na faixa etéria de
20, 30 e até 40 anos usam também; entretanto, informacdes sobre piercing bucal
parecem estar faltando entre cirurgides-dentistas e os usuarios. Os relatos mostram
falta de esclarecimento sobre este tema, tais como, onde séo feitos, e que tipo de
complicagbes resultantes do uso estdo aumentando. (MOOR et al., 2000;
KRETCHMER & MORIATY, 2001). E fundamental que o cirurgido-dentista
recomende ao paciente que usa piercing oral, seguir algumas indicagbes, como as
propostas por Bassiony et al. (2000): remocdo e limpeza diaria do ornamento;
execucdo de uma higienizacdo bucal adequada, evitar habitos parafuncionais de
morder o piercing; procurar auxilio odontolégico caso perceba alteracdes em dentes
ou mucosas e realizar consultas odontolégicas periddicas para proservacao.

Complicagdes que podem ser observadas através do uso do piercing séo:
dor, fraturas e desgastes dentérios, tecidos dilacerados (mucosa jugal, lingua e
gengiva), periodontites, halitose, trauma no palato, hemorragia e também quadros
inflamatorios entre outras consequéncias. Como manifestacdes menos frequentes

foram relatadas as reacdes alérgicas, degluticdo de aderecos, obstrugdo das vias
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aéreas resultantes da aspiracdo da peca, interferéncia na mastigacdo e fonacéo,
aumento do fluxo salivar, perda de sensibilidade na lingua e recessdo gengival
localizada. (CANTO et al., 2002).

Deve-se destacar que a cicatrizacao tecidual ap6s a colocacéo do piercing na
mucosa bucal € capaz de embutir a joia entre os tecidos, principalmente
considerando que os individuos s&o instruidos a ndo remover o objeto durante o
processo de cicatrizagdo, se assim acontecer, pode atrapalhar o processo de
cicatrizagdo e gerar consequéncias no desenvolvimento de uma reacdo de corpo
estranho na regiéo e requerer procedimentos cirdrgicos para a reversdo do quadro.

7

O uso do piercing é uma opg¢ao individual, mesmo sabendo de suas
consequéncias e complicagbes a saude bucal, o profissional deve respeita-la e
assim orientar o paciente da maneira mais objetiva possivel, para evitar que surjam
consequéncias concretas e negativas decorrente ao uso do objeto.

Mudar comportamentos e atitudes, principalmente de adolescentes e jovens,
é bastante dificil, dessa forma, € provavel que o uso de piercing continue sendo uma
pratica cada vez mais comum. Assim, € importante que os profissionais da area
odontoldgica estejam preparados para amparar os pacientes quando consequéncias
indesejaveis decorrentes da insercdo de piercings nas regifes orais e peri-orais
forem diagnosticadas. A preocupacéo dos profissionais deve ser fundamentada n&ao
apenas nos efeitos deletérios locais, mas bem como nas implica¢gfes sistémicas que
podem surgir decorrente ao uso de piercings orais, o que favorecera a promocao de
saude geral do individuo.

Diante do observado tornou-se viavel e importante a elaboracdo deste estudo,
pois as duvidas e também curiosidades a respeito do uso do objeto, entre jovens,
devem ser muitas.

O objetivo da presente pesquisa foi identificar a vontade e as duvidas sobre o
uso do piercing e passar informagdes sobre 0s riscos, e consequéncias que podem

acarretar quando usado na cavidade bucal.



11

2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Identificar o conhecimento sobre o uso do objeto, suas consequéncias e suas

curiosidades.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1) Procurar entender a justificativa de cada jovem sobre a utilizagéo do
uso do objeto, através de que/quem conhecerem e ouviram falar sobre.

2) Passar informacdes que sejam necessarias para a manutencao do
objeto quando usado.

3) Apresentar aos alunos riscos e consequéncias que podem gerar a

saude bucal quando usado nesta.
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3 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo quantitativo, realizado por meio da aplicagéo
de um questionario impresso em papel, previamente confeccionado e aplicado pelos
mesmos examinadores para o presente estudo. (Apéndice X).

O numero de participantes foi de 194 alunos, todos regularmente matriculados
na Escola Marta Aparecida Barbosa — CAIC — Bauru/SP, com a faixa etaria de 12 a
16 anos, divididos em dois grupos:

1) Grupo 1 — 88 meninas que tinham informagdes e/ou conhecimento
sobre o uso do objeto.

2) Grupo 2 — 106 meninos que tinham informacgdes e/ou conhecimento
sobre o uso do objeto.

O Questionario entregue aos participantes abordava as seguintes indagacdes:

v Conhecimento sobre o piercing.

v Algum amigo que faz uso do objeto.

v Algum parente que faz uso do objeto.

v Vontade de usar piercing.

v' Locais de perfuracoes.

v Duvidas relacionadas ao seu uso.

Para participarem da pesquisa, todos o0s estudantes entregaram ao
examinador a autorizacé@o de participagdo consentida pelos seus responséaveis.

Os jovens participam de um Programa de Saude Bucal que é executado pelos

estudantes de Odontologia da Universidade do Sagrado Coragéo — USC - Bauru.
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4 RESULTADOS

Os resultados encontrados no final do questionario foram:

Em um total de 88 meninas, 85 delas (91,5%), sabiam o que era o piercing,
onde 83 delas conheciam algum amigo que fazia uso do objeto (84,9%); 67
(65,09%) tinha parentes e 61 (42,45%) gostaria de usar. Desse total de 61 meninas
gue gostariam de fazer uso do objeto foram ‘recolhidos’ 111 votos, pois poderia
optar por mais de um local, os locais de interesse eram, orelha com 14,4%; nariz
com 36%; labio com 7,2%; lingua com 23,4%; e barriga 18,9%. Entre as que sabiam
0 que era o objeto, 53 optaram por receber informag¢des sobre a sua utilizacdo, onde
as perguntas mais frequentes foram relacionada a doengas que o piercing pode
causar (71,6%), seguida de perguntas de quais os cuidados que devem ser tomados
(18,86%), e outros (9,4%), como ilustra a Figura 1.

Ja com os meninos, em um total de 106, 97 sabiam o que eram piercing
(96,69%), onde desse total, 90 (94,31 %) conheciam algum amigo que fazia uso do
objeto, 69 (76,13%) tinha parentes e 45 (69,31 %) gostariam de usar. Com um total
de 62 votos, 24,19% optaram por orelha; 32,25% nariz; 4,83% labio; 33,87% lingua;
1,61% barriga; 3,22% outros. Entre os meninos entrevistados, 39 gostariam de
receber informagbes sobre o objeto totalizando 40,2%, tendo como perguntas
frequentes se o0 uso do objeto pode causar doengas e se faz mal (43,58%), quais as
doencas que podem causar (17,94%), quais os cuidados que devem ser tomados
(10,25%) entre outras (28,2%), como ilustra a Figura 2.

Os resultados mostram também que a curiosidade das meninas em relagédo
aos meninos foi maior, totalizando 62,35% das meninas comparado com 40,2% dos
meninos; e o conhecimento sobre o objeto totalizou 96,59% das meninas comparado

com 91,5% dos meninos, como ilustra a Figura 3.
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5 DISCUSSAO

O presente estudo objetivou avaliar o grau de conhecimento, instru¢ao, riscos
e interesse dos jovens estudantes do ensino fundamental e médio da escola
estadual CAIC sobre a utilizagéo do piercing.

Scully e Chen (1994) relataram como consequéncia do uso do piercing em
lingua a presenca de trismo, dor, edema, sangramento e inflamacdo por duas
semanas, apos a inser¢cdo do ornamento. A cicatrizagdo ocorreu espontaneamente
um més depois, porém, a paciente ainda apresentava dificuldades na pronuncia do
fonema S. No presente estudo com os alunos da escola CAIC, lingua e nariz foram
os locais de preferéncia dos jovens para o uso do piercing. Meninas: lingua (23,4%),
nariz (36%). Meninos: lingua (33,87%), nariz (32,25%).

Perkins et al. (1997) descreveram um caso de angina de Ludwig secundario a
colocacdo de um piercing lingual em uma mulher de 25 anos de idade. A paciente
reclamava de dor e edema na regido de assoalho lingual, sendo realizada anti-
bioticoterapia com amoxicilina durante 24 horas sem que houvesse diminuigdo do
inchaco. Ao exame clinico, observou-se severa disfagia, com incontinéncia salivar,
em dispneia ou cianose, febre alta e severa disartria. No exame intra-oral, observou-
se a presenca de edema visivel no espago submental e submandibular e area de
necrose no lado esquerdo. A angina de Ludwig é rara e a celulite rapidamente se
espalha ao redor dos espagos das fascias submandibular, sublingual e
submentoniana. Na contagem sanguinea da paciente observou-se leucocitose e na
radiografia deslocamente da epiglote. A paciente foi hospitalizada e mesmo com
antibioticoterapia intensa, o quadro clinico deteriorou-se, sendo necesséaria a
intubagdo endotraqueal, além de outros exames como analise microbiologica e
tomografia computadorizada.

Maibaum & Margherita (1997) salientam os riscos do uso do piercing oral,
relatando o caso de uma paciente de 19 anos apresentando fratura em cuspide de
molar decorrente do uso do piercing lingual, que mesmo apds 7 meses ainda
apresentava dificuldade na fala, degluticdo e alimentacdo. Salientam que o piercing
lingual aumenta o risco de fratura de dentes, restauragfes extensas e proteses fixas
em porcelana, e a possibilidade de producdo de correntes galvanicas através do
contato de outros metais na boca, que também poderiam causar sensibilidade

pulpar. Neste presente trabalho foi esclarecido em sala de aula os riscos da
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utilizacdo do piercing como: recessao gengival, fraturas dentarias, hemorragia,
inflamacodes e HIV.

Dibart e col (2002) relataram que o piercing labial geralmente é colocado nos
labios inferiores, por esta razdo sendo quem sofre mais injurias associadas a
presenca dele é o tecido da mucosa gengival inferior. A agresséo por piercing labial
ocorre com mais frequéncia na area de incisivos centrais da mandibula causando
retracdo gengival e uma inflamagéo crénica periodontal.

Toselho (2002) considerou que uma manifestacdo mais alarmante, devido a
presenca de um piercing na cavidade bucal é o fato de que sendo a mucosa que
reveste a cavidade oral extremamente sensivel a quaisquer traumas, sejam de
origens mecanicas, fisicas ou por microorganismos, uma agressado. Neste presente
trabalho os alunos que conheciam amigos ou faziam o uso do piercing tiveram
duvidas sobre inflamacéo da regiéo perfurada.

Kretchmer e Moriarty (2001) relataram um caso de associagdo do uso de
piercing intraoral com periodontite localizada em um jovem de 22 anos do sexo
masculino, fumante ha oito anos, com o acessorio localizado na regido média do
dorso da lingua ha dois anos. Devido ao acumulo de placa e célculo ao redor do
piercing, observou-se que na regido interproximal entre os dentes 24 e 25 ocorreu
uma formacédo de bolsa de 6mm, com perda 6ssea horizontal e lesdes nos tecidos e
superficie lingual dos dentes inferiores. O tratamento consistiu em profilaxia,
curetagem do retalho da regido mandibular inferior, instrugbes de higiene oral e
remocgdo do piercing lingua.

Shacham (2003) relatou uma pesquisa onde se tinha informacdes que a
pratica de piercing em cavidade oral estava sendo muito comum, especialmente em
locais como a lingua, labios, freios labiais, linguas entre outras regides. Nessa
pesquisa foram avaliados 12 pacientes, onde 83,3% apresentavam algum tipo de
alteracdo devido ao uso do objeto, enquanto apenas 16,6% tinham informac¢des de
higienizacdo. Dessa forma o objetivo da pesquisa realizada teve como resultado
destacar as principais alteracdes encontradas em pacientes portadores do objeto.
No presente estudo foi observado o maior interesse em locais como a lingua
(33,87% meninos e 23% meninas) e nariz (32,25% meninos e 36% meninas).

Os riscos oferecidos pelo uso de piercings orais sdo muitos. O primeiro deles
pode ser devido ao ato de aplicagdo da joia, que, na maioria das vezes, ndo se da

por um profissional da saude. Em estudo realizado por Kieser, Thomson, Koopu e
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Quick (2005), apenas 4 de 43 individuos entrevistados tiveram seus piercings
aplicados por médicos ou dentistas na Nova Zelandia, os demais foram aplicados
por colocadores de piercing. O presente estudo mostrou que (9,3%) dos jovens
entrevistados meninos e meninas tém curiosidade e interesse em saber dos riscos
oferecidos pelo uso do piercing, chamando a atengdo pelo numero pequeno de
interessados em saber dos riscos em relagdo aos que tém vontade de usar o objeto
que foi de %.

Em estudo de Whittle (2006) 99% dos individuos portadores de piercing
relataram complicacdes, porém, apenas 7% deles procurou aconselhamento de um
profissional da saude. As complicac6es geralmente ocorrem de 4 a 6 semanas apés
a aplicacdo. Neste estudo a maioria dos alunos apresentaram duvidas sobre 0s
riscos que o piercing pode causar e na semana da execugao do estudo observou-se
de imediato uma jovem com uma grande inflamac&o ap0s a instalagcdo do piercing.

Pearose et al. (2006) apresentaram um estudo feito através de questionarios
enviados a alunos do ensino médio em Buffalo (EUA) e obtiveram como resposta a
ocorréncia de efeitos colaterais apos a colocacdo de piercing em 10% dos usuarios,
que incluiam: Dor, perda de paladar, inchago, sangramento e secre¢éo purulenta.

Levin & Zadik (2007) fizeram uma reviséo de literatura sobre o uso de piercing
na boca e encontraram uma prevaléncia de edema e infeccdo em 24 dos pacientes,
dor em 71%, fraturas dentais em 14% e retracéo gengival em 19%.

Garcia-Pola et al (2008) avaliaram a cavidade oral de 2266 pacientes e
destes, 83 eram usuérios de piercing. 59% dos pacientes relataram complicacdes
apés a instalagdo do piercing, sendo 40,9% com dor, 10,8% com infeccdo local e
7,2% com hemorragia.

Carneiro, N. N. (2008) apresentou uma pesquisa prospectiva das alteragdes
teciduais provocadas pelo uso de piercing na lingua, realizado através de bidpsia
incisional e analise histolégica das espécies. Foram selecionados 100 pacientes
usuérios de piercing na lingua, de ambos os sexos, com idades variando de 18 a 25
anos. Os resultados obtidos pelas biépsias demonstraram que 100% dos pacientes

apresentavam alteragdes teciduais na area de insercao do piercing.



20

6 CONCLUSAO

De acordo com a metodologia empregada, pode-se concluir que:

e Existe risco na utilizagdo do piercing.

e Os jovens em sua maioria querem utilizar o piercing, porém tém
curiosidades a respeito.

e A grande maioria dos jovens tem mais interesse em que doenca pode
causar a utilizagdo do piercing do que os cuidados que devem ter quando
da utilizagdo do mesmo.

e HA a necessidade de uma orientacdo aos jovens quanto aos riscos e
cuidados da utilizacéo do piercing.

¢ O aumento no nimero de adeptos ao piercing a cada nova geragdo de

adolescentes deve preocupar profissionais de saude bucal.
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APENDICE

Prezado(a) estudante

Peco que vocé responda este questiondrio sem a necessidade de se
identificar .

Coloque um x na ou nas alternativas que vocé escolheu como a sua resposta.

Obrigada!

Sexo () feminino( ) masculino
Idade: Série:

1. Vocé sabe o que é um piercing?

( )sim () Néo
2. Vocé tem algum amigo que usa piercing?
( )sim () Néo
3. Vocé tem algum parente que usa piercing?
( )sim () Néo
4. Vocé gostaria de usar um piercing?
( )sim () Néo

5. Se vocé respondeu sim para questédo anterior responda: Em qual local do
corpo vocé gostaria de usar um piercing?

) orelha

) nariz

) l&bio

) lingua

) barriga

e e e e e

) outros. Identifique quais:

6. Vocé gostaria de receber informagdes sobre a utilizagdo de Piercing?
( )sim ( ) Néo
7. Escreva aqui neste espaco abaixo algumas perguntas que vocé gostaria

que respondéssemos sobre a utilizagdo do piercing:




