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APRESENTAÇÃO

A inovação é o combustível do crescimento profissional em todas as áreas, 
mesmo na mais tradicional até a área mais tecnológica.  A Odontologia é a ciência que 
agrega os princípios técnicos tradicionais, como por exemplo, aqueles postulados por 
Greene Vardiman Black, às mais avançadas tecnologias, como escâneres intraorais e 
impressoras 3D capazes de produzirem peças anatomicamente perfeitas, específicas 
para cada caso.

Pensando na propagação de conhecimento dentro das mais variadas áreas 
de atuação do Cirurgião Dentista, a Atena Editora disponibiliza mais um compilado 
de artigos, organizados em dois volumes, com a temática Comunicação Técnica e 
Científica em Odontologia.

Espero que a leitura do conteúdo deste E-book proporcione ampliação de 
conhecimentos e que também provoque curiosidade em você, leitor, pois são os novos 
questionamentos que impulsionam novas descobertas.

Ótima leitura.

Emanuela C. dos Santos
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RESUMO: O estresse e a qualidade de vida 
podem estar associados com a etiologia 
e exacerbação da Psoríase e da Língua 
Geográfica (LG). Trata-se de um estudo 
multicêntrico, quantitativo, observacional, 
transversal, com comparação entre grupos. 
A amostra foi de 92 participantes. Realizou-
se o exame dermatológico e estomatológico, 
a aplicação do ISSL, SF-36 e questionário 
com dados sociodemográficos. As variáveis 
quantitativas foram apresentadas na forma de 
média, mediana e desvio padrão. As variáveis 
qualitativas na forma de tabela de frequência.  
Foi aplicado o quiquadrado e análise de variância 
ou o teste Kruskal-Wallis, considerando valor 
de p≤0,05. Observou-se que 67% eram do sexo 
feminino, 48% pardos, 47% era de baixa renda, 
a idade média na psoríase foi de 50 anos e na 
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LG foi de 53 anos.A maioria dos participantes foi diagnosticado com estresse, sendo o 
grupo com Psoriáse e LG destacou-se com o maior percentual. Em relação a qualidade 
de vida, o Grupo Psoríase com LG os maiores comprometimentos foram observados 
nos domínios dos aspectos Físicos e aspectos Emocionais. O nível de estresse dos 
psoriásicos e dos pacientes com LG são semelhantes, entretanto, na associação das 
doenças no mesmo indivíduo, torna-se mais alto. 
PALAVRAS-CHAVE: Psoríase. Qualidade de vida. Estresse Psicológico. Glossite 
Migratória Benigna

EVALUATION OF STRESS AND QUALITY OF LIFE IN PSORIASIS AND 
GEOGRAPHICTONGUE

ABSTRACT: Stress and quality of life may be associated with the etiology and 
exacerbation of Psoriasis and Geographic Language (LG). It is a multicenter, 
quantitative, observational, cross-sectional study comparing groups. The sample was 
92 participants. The dermatological and stomatological examination was performed, 
the ISSL, SF-36 and a questionnaire with sociodemographic data were performed. 
Quantitative variables were presented as mean, median and standard deviation. The 
qualitative variables in the form of frequency table. The chi-square test and analysis of 
variance or the Kruskal-Wallis test were applied, considering a value of p≤0.05. It was 
observed that 67% were female, 48% brown, 47% were low income, the mean age 
in psoriasis was 50 years and LG was 53 years. The majority of the participants were 
diagnosed with stress, being the group with Psoriate and LG stood out with the highest 
percentage. Regarding the quality of life, the Psoriasis Group with LG, the greatest 
compromises were observed in the domains of Physical aspects and Emotional aspects. 
The level of stress of psoriatic patients and patients with LG are similar, however, in the 
association of diseases in the same individual, it becomes higher.
KEYWORDS: Psoriasis. Quality of Life. Stress, Psychological.Glossitis, Benign 
Migratory.

INTRODUÇÃO

A psoríase é uma doença cutânea articular, crônica, com forte base genética e 
imunológica de grande importância na prática clínica de profissionais de saúde.1,3

A ocorrência de lesões orais na psoríase é pouco referida na literatura. As 
semelhanças clínicas, histopatológicas e genéticas, entre a língua geográfica (LG) e 
psoríase, geram a hipótese que esta representa a verdadeira lesão oral da psoríase4. 
Entretanto, alguns pacientes não psoriásicos apresentam LG, gerando dúvida a 
respeito desta associação.

As diferenças na expressão clínica, demonstram que a psoríase e a LG são 
doenças multifatoriais e que os fatores externos podem ser responsáveis por esta 
diversidade na expressão das doença5. O estresse, identificado como uma pandemia, 
e a péssima qualidade de vida, já identificados nestes pacientes, poderiam estar 
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diretamente associados com o gatilho e exacerbação da LG e psoríase.
Com isso, o objetivo do estudo foi avaliar e comparar o estresse e a qualidade 

de vida de pacientes psoriásicos, com e sem língua geográfica, e de pacientes 
apenas com língua geográfica, considerando a hipótese de que pacientes psoriásicos 
apresentam qualidade de vida comprometida resultantes de fatores estressantes 
quando comparado a pacientes que apresentam apenas língua geográfica.

MÉTODOS

Trata-se de um estudo multicêntrico, quantitativo, observacional, transversal, 
com comparação entre grupos. A amostra por conveniência foi composta por 92 
participantes, acima de 18 anos, atendidos nos Ambulatórios de Estomatologia do 
Centro de Especialidades Odontológicas (CEO) do Posto de Atendimento Médico 
(PAM) Salgadinho), de dermatologia do Hospital Universitário Professor AlbertoAntunes 
(HUPPA), da Universidade Estadual de Ciências da Saúde de Alagoas (UNCISAL), da 
clínica de Odontologia do CESMAC e no Hospital Universitário Antônio Pedro (UFF) 
que aceitaram participar do estudo e assinaram o Termo de Consentimento Livre e 
Esclarecido (TCLE).

A partir da anamnese e avaliação estomatológica e dermatológica, os pacientes 
foram divididos em:  grupo1 - composto por 29 (31%) pacientes psoriásicos (P); grupo 
2 - composto por 8 (9%) pacientespsoriásicos com língua geográfica (PLG); grupo 
3 - composto por 25 (27%) pacientes com língua geográfica (LG);grupo 4 - composto 
por 30 (33%) pacientes saudáveis (GC). Foram excluídos do estudo pacientes com 
histórico de doenças autoimunes, doenças metabólicas, infecções pelo vírus da hepatite 
B ou C ou pelo HIV, alergia, doença inflamatória intestinal. Todos os participantes 
foram submetidos a anamnese com coleta de dados sócio demográficos e clínicos, 
exame dermatológico e intraoral. Os mesmos também foram submetidos a avaliação 
do estresse pelo Inventário de Sintomas de Stress para Adultos de LIPP (ISSL) e a 
qualidade de vida avaliada pelo Questionário Genérico de Qualidade de Vida- SF-36.

O Inventário de Sintomas de Stress para Adultos de LIPP (ISSL) é formado por 
três quadros referentes às fases do estresse. O primeiro quadro, composto de 15 itens 
refere-se aos sintomas físicos ou psicológicos que a pessoa tenha experimentado nas 
últimas 24 horas. O segundo, composto de dez sintomas físicos e cinco psicológicos, 
está relacionado aos sintomas experimentados na última semana. E o terceiro quadro, 
composto de 12 sintomas físicos e 11 psicológicos, refere-se a sintomas experimentados 
no último mês. Alguns dos sintomas que aparecem no quadro 1 voltam a aparecer no 
quadro 3, mas com intensidade diferente. No total, o ISSL apresenta 37 itens de natureza 
somática e 19 psicológicas6. O Questionário Genérico de Qualidade de Vida- SF-36 
é formado por 36 perguntas englobadas em 8 domínios, assim divididos: capacidade 
funcional, aspectos físicos, dor, estado geral da saúde, vitalidade, aspectos sociais, 
aspectos emocionais, saúde mental e uma questão comparativa sobre a percepção da 
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saúde. Para a avaliação dos resultados foi atribuído um escore para cada pergunta, as 
quais transformaram-se numa escala que varia de 0 a 100, na qual o pior escore que é 
0 indica uma pior qualidade de vida e 100 uma melhor qualidade de vida, pelo cálculo 
do RAW SCALE(6,7). O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética do CESMAC, sob o 
número de protocolo 2.013.864.

As variáveis quantitativas foram apresentadas na forma de média, mediana e 
desvio padrão. As variáveis qualitativas estão apresentadas na forma de tabela de 
frequência. A avaliação da presença de associação entre as variáveis quantitativas 
independentes e as variáveis quantitativas dependentes foi realizada através do teste 
de análise de variância quando os pressupostos de normalidade e homocedasticidade 
foram obedecidos, caso contrário foi realizado o teste não paramétrico de KruskalWalliis. 
A comparação das variáveis qualitativas foi realizada por meio do teste do Quiquadrado. 
Foi considerado como significante um valor de p ≤ 0,05. Os testes foram realizados 
através do aplicativo Bioestat 5.3.

RESULTADOS

Dos 92 voluntários, observou-se uma pequena predileção pelo sexofeminino 62 
(67%), a cor de pele parda foi a mais prevalente com 44 (48%) nos quatro grupos, 
a idade média na psoríase foi de 50 anos e na LG a idade média foi de 53 anos. A 
maioria dos psoriásicos e dos pacientes com língua geográfica (47%), era de baixa 
renda, entre 1 a 3 salários mínimos, enquanto que no grupo controle, 56% apresentava 
uma renda acima de 3 salários mínimos (Tabela 1).

Em relação a avaliação do estresse, foi observado que a maioria dos participantes 
foi diagnosticado com estresse (P 76%, PLG 87%, LG 76%), com exceção do grupo 
controle que a maior parte dos colaboradores, sendo 19 (63%), foi diagnosticado 
sem estresse. O PLG destacou-se com o maior percentual de estresse com um valor 
significantemente maior em comparação aos demais grupos p=0,0018. O LG também 
apresentou um percentual (76%) de estresse bem superior quando comparado ao 
grupo controle com 37%. Isso evidencia uma tendência de que a língua geográfica 
pode estar relacionada aos fatores estressantes.

Em relação as fases do estresse, a fase de resistência foi significantemente 
maior no P do que no GC (p=0,007). Porém em relação à fase de quase-exaustão não 
foi encontrado diferença significante entre os grupos (Tabela 2). Em todos os grupos 
não foram encontrados componentes nas fases de alerta e de exaustão, embora os 
participantes tenham apresentado sintomas das duas fases.

Já na avaliação da qualidade de vida, a média geral de todos os domínios tiveram 
escores acima de 50, apresentando uma boa qualidade de vida (Tabela 3). Em relação 
ao Grupo Psoríase com Língua Geográfica, os escores com maior comprometimento 
da qualidade de vida foram observados nos domínios dos Aspectos Físicos, que 
apresentou um valor de 28 (dp=41) e os Aspectos Emocionais de 42 (dp=43). Na 
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psoríase os escores com maior comprometimento da qualidade de vida foram 
encontrados no domínio por Aspectos Físicos, que apresentou um valor de 37 (dp=45) 
e o domínio Vitalidade com um valor de 49 (dp=24). No grupo controle evidenciou altos 
escores, indicando uma boa qualidade de vida (Tabela 3).

No cruzamento foi verificado que os grupos psoríase com e sem língua geográfica 
comparado ao controle foi mais significante quanto ao domínio Capacidade funcional 
com p<0.05. O grupo psoríase sem língua geográfica foi mais significante comparado 
ao controle quanto aos domínios Aspecto físico, Estado geral de saúde e Saúde mental 
com p<0.05.

DISCUSSÃO

A psoríase é uma doença cutânea, crônica que atinge 3% da população mundial. 
Sua prevalência é bastante frequente, incurável sua reincidência e seus danos causam 
um impacto negativo na qualidade de vida e pode levar ao estresse. Alguns estudos 
relatam que há uma diminuição na qualidade de vida relacionada à saúde comparada 
a doenças crônicas7;8,9.

Diversos estudos demonstram que a psoríase e a língua geográfica não 
apresentam predileção por sexo, ocorrem mais em indivíduos brancos10, 11, 12. Os 
resultados do presente estudo mostram uma pequena predileção pelo sexo feminino 
62 (67,39%), a cor de pele parda foi a mais prevalente 44 (47,82%) nos quatro grupos 
(GT-LG 60%, GT-PLG 62,5%, GT-P 41,37% e GT-C 40%) o que difere do encontrado na 
literatura. No entanto, o presente estudo corrobora com os achados de uma pesquisa 
realizada com 60 pacientes com dermatoses em Salvador, onde 58,33% das pessoas 
apresentavam cor de pele pardo 13. Também houve predomínio da cor parda em um 
estudo no Pará e de acordo com os autores deste, essa diferença se deve ao fato de 
que a maioria das pesquisas sejam feitas na região Sul, pois na região Nordeste já se 
espera uma predominância da cor parda pela diferença do perfil demográfico14.

Em relação à idade, a psoríase acomete principalmente indivíduos antes dos 30 
anos ou acima dos 50 anos, com idade média de 50 anos;12, 15 e a LG é mais frequente 
antes dos 30 anos, na faixa etária de 20 a 29 anos16. Neste estudo, a idade média de 
psoríase foi de 50 anos, predominando a faixa etária de 41-60 anos; e na LG a idade 
média de 53 anos e faixa etária mais prevalente foi dos 50-74 anos. A faixa etária da 
psoríase do presente estudo, corroboram com os dados da literatura. 

A maior parte dos participantes apresentou um percentual alto na fase de 
resistência 50 (54,%) e na fase de quase exaustão 9 (10%), e corrobora com um estudo 
realizado com 60 pacientes em Salvador onde foi encontrado 85% com estresse e 
48% estavam na fase de resistência e 37% estavam na fase de exaustão, a fase de 
alerta também não esteve presente13.

Em todos os grupos não foi encontrado nenhum componente na fase de alerta 
nem na fase de exaustão, embora os participantes tenham apresentado sintomas das 
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duas fases, a pontuação atingida não foi suficiente para classificar nenhuma delas.  
Outros estudos também apresentaram ausência ou um percentual baixo nestas duas 
fases enquanto que na fase de resistência houve predominância em todos os grupos, 
corroborando com a literatura17, 18, 19, 20, 21.

Nossos achados corroboram com a literatura ao observar que a média mais 
alta de todos os domínios foi o Aspecto Social com escore de 62, ressaltando que 
estes pacientes são acompanhados em ambulatório, e em sua maioria com o quadro 
estável de suas crises.  Um estudo transversal, descritivo, de associação, em Porto 
Alegre composto por 205 pessoas, com o objetivo de avaliar a qualidade de vida, 
verificar e comparar seus níveis,constatou que o fato do domínio social se apresentar 
como um dos melhores escores pode ser explicado pela atitude de continuar sua vida 
social mesmo escondendo o corpo embaixo de muitas vestimentas para disfarçar a 
vergonha22.

Um estudo fez a comparação entre pacientes com esclerose sistêmica, psoríase 
e pênfigo e estes dois últimos tiveram severamente prejudicados nos domínios Saúde 
Mental e Aspecto Social, diferindo dos nossos resultados23.

CONCLUSÃO

A presença de estresse chama a atenção por ser mais freqüente nos grupos 
formado por pessoas com alguma condição clínica, seja a língua geográfica ou 
a psoríase. O percentual de pessoas com estresse que participaram deste estudo 
foi elevado, independente da gravidade das lesões da boca, da pele e do tempo de 
tratamento. 

O nível de estresse dos pacientes com psoríase e pacientes apenas com língua 
geográfica é semelhante, entretanto, na associação das doenças no mesmo indivíduo, 
torna-se mais alto. Este fato demonstra que a elevação do estresse pode desencadear 
a manifestação das duas lesões e sugere maior atenção psicológica a estes indivíduos. 

Muitos participantes estavam em fase de resistência, o que deixa claro a 
necessidade de acompanhamento psicológico para que sejam consideradas as 
expectativas, as crenças desses pacientes, principalmente os que têm psoríase que 
demandam uma necessidade maior de escuta para que seu tratamento possa dar 
uma melhor resposta em função da implementação do auto eficácia, autoestima no 
processo de administração do estresse e melhor aceitação de sua condição da doença. 

Diante da comparação do estresse de pacientes psoriásicos com e sem língua 
geográfica e de pacientes apenas com língua geográfica, concluiu-se que os pacientes 
com psoríase são mais estressados quando comparados à população em geral e a 
língua geográfica isolada não apresentou valor significante ao ser comparada.

Na avaliação da qualidade de vida dos psoriásicos com e sem língua geográfica 
e dos pacientes apenas com língua geográfica, os domínios aspectos físicos, aspectos 
emocionais e vitalidade apresentaram os maiores prejuízos à qualidade de vida dos 
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grupos de psoriásicos.
Quanto à comparação da qualidade de vida de pacientes psoriásicos com e sem 

língua geográfica e de pacientes apenas com língua geográfica, chama a atenção 
o domínio capacidade funcional que é bastante significante nos grupos psoríase e 
psoríase com língua geográfica. Isso sugere que a psoríase é uma doença que interfere 
na qualidade de vida das pessoas e que a língua geográfica tem menos impacto na 
qualidade de vida do que a psoríase, porém há necessidade de novos estudos sobre 
essas associações, pois as informações ainda são limitadas e imprecisas. 

Nossos achados mostram a necessidade da tríade - dermatologista, 
estomatologista e psicólogo estarem sempre em sintonia para que o conjunto pele-
boca-mente, possam ser avaliados de modo integral com o objetivo de realizar o 
diagnóstico correto, otimizar o início adequado do tratamento e minimizar o sofrimento 
físico e psíquico conforme a singularidade de cada pessoa.
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Variável Categoria

GT-
LG

GT-
PLG

GT-P GC

N % N % N % N %
25 100 8 100 29 100 30 100

Sexo Feminino 16 64,00 4 50,00 17 58,62 25 67,39
Masculino 9 36,00 4 50,00 12 41,38 5 32,60
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Cor da Pele Pardo 15 60,00 5 62,50 12 41,37 12 48,00
Branco 9 36,00 3 37,50 7 24,13 13 34,70
Negro 1 4,00 0 0,00 7 24,13 5 14,13

Índigena 0 0,00 0 0,00 3 10,34 0 3,26
Quilombola 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Idade (anos) Média 48,35 46,36 47,13 40,45
Mediana 54,00 47,00 51,00 43,00

Renda Não possui 10 40,00 4 50,00 12 41,37 4 13,33
1 a 3 13 52,00 4 50,00 12 41,37 9 30,00

Acima de 3 2 8,00 0 0,00 5 17,24 17 56,66

Tabela 1-Dados sociodemográficos
Fonte: dados da Pesquisa

Sem 
estresse

C/estresse

Alerta Resistência Quase-ex. Exaustão nº    total
GT-LG
GTPLG
GT-P
GT-C

(6)24,00%
(1)12,5%
(7)24,13%
(19)63,33%

00,00%

00,00% 

(16) 64,00%
 (6) 75,00%
 (19)65,52%
(9)30,00%

(3)12,00%
(1)12,50%
(3)10,35%
(2)6,67%

0,00%
0,00% 
0,00%
0,00%

(25)100%
(8)100%

(29)100%
(30)100%

00,00% 

00,00%

Tabela 2 - Frequência da avaliação do estresse por fases comparando os grupos
Fonte: dados da Pesquisa

Variável Média Desvio Padrão Mínimo Mediana Máximo
C.F. 69,61    28,01    5,00     80,00  100
A.F. 54,34    40,36    0,00         50,00  100
DOR 57,81    25,74   10,00     61,00  100

E.G.S. 54,65    20,00   15,00     57,00  100
VITALIDADE 56,10    22,44     0,00                    60,00  100

A.S. 69,05    24,59  12,00     75,00  100
A.E. 57.43   41,08    0,00     66,00  100
S.M. 64.79   22.03    8,00     66,00  100

Tabela 3 - Valores dos domínios avaliados pelo SF 36 na Amostra geral (n= 92)
Fonte: dados da Pesquisa1

1Legenda: CF: capacidade funcional, A.F: aspecto físico, E.G.S: estado geral de saúde, A.S: 
aspecto social, A.E:aspecto emocional, S.M: saúde mental.
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