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RESUMO

Este trabalho objetivou verificar junto aos usudrios de proteses dentarias (UPD)
o desenvolvimento de doengas bucais e a preocupagdo destes com a satide bucal dos
seus familiares menores de idade (FM). A amostra foi composta por 27 UPD e 33 FM.
O método consistiu na aplicagdo de um questionario contendo 23 perguntas, € no
exame clinico bucal dos participantes. O principal problema apresentado pelos UPD
foi a ulcera bucal (88,9%) e 96,3% responderam ter preocupacdo com a saude bucal de
seus familiares. Pode-se concluir que os UPD apresentaram problemas bucais e tém
preocupagdo com a saude bucal com seus FM.
PALAVRAS-CHAVE: Programa de Saude da Familia, Proteses Dentarias, Doengas
Bucais.

ABSTRACT

The aim of this work was to verify the oral diseases development in dental
prosthesis users (DPU) and their concern about their young relatives (YR) oral health.
The sample was composed by 27 DPU and 33 YR. The method was based on a
questionnaire application with 23 questions, and an oral clinical exam of the
participants. The DPU main problem was oral bruise (88,9%) and 96,3% answered that
they have concern with their young relatives oral health. It could be concluded that
DPU showed oral problems and have concern about their YR oral health.
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INTRODUCAO

Um dos papeis dos cirurgidoes—dentistas em relagdao a populacao ¢ de manter as
condicdes de saude bucal, para que ndo crie repercussdes negativas sobre a satde geral
do individuo. No entanto, no Brasil, em 1986, segundo o MINISTERIO DA SAUDE
(10), cerca de 86% do total de dentes de individuos entre 50 — 59 anos de idade haviam
sido extraidos, independentes da causa.

Devido as necessidades socio — econdmicas, a populagdo, na maioria das vezes,
¢ obrigada a procurar locais de baixa qualidade, que prestam atendimento direto ao



paciente, com profissionais que ndo os orientam quanto a correta higienizagdo e
conservacdo de suas proteses dentarias, que por sua vez podem ndo apresentar boa
estética e, principalmente, boa adaptagdo. Esta tultima situacdo pode ocasionar
problemas como: lesdes de carie em dentes adjacentes, gengivite, infec¢des por
Candida albicans, ulceras traumaticas, dor na articulagdo t€émporo-mandibular (ATM),
mau halito, desnutri¢do e comunicagao (11).

Segundo BRUNETTI, MONTENEGRO (2), os individuos edéntulos totais ou
parciais que ndo utilizam proteses, geralmente, apresentam mudanca na ingesta de
alimentos levando a modificac¢do de sua dieta, comendo mais carboidratos e, alimentos
cada vez menos consistentes, variando de pastosos a liquidos, sendo que esta dieta
excessivamente macia pode causar atrofia na musculatura mastigatoria, repercutindo
na estética facial, podendo levar a reducdo da auto-estima e da motivagdo de viver em
sociedade. Além do mais, esse tipo de alimentacdo acaba por ndo ter os nutrientes
adequados, podendo gerar estados anémicos e apaticos em tais pessoas (9).

CHAGAS, NASCMENTO, SILVEIRA (4), mostraram que existem algumas
alteracdes da mucosa bucal, relacionadas ao uso de proteses parciais ou totais, tais
como hiperplasias reacionais, candidiase, leucoplasias, halitose e hipersensibilidade
dentinaria. Este mesmo trabalho mostrou que a maior parte da populagcdo estudada
(94,78%) utilizava ou necessitava de qualquer tipo de protese, tal seja parcial ou total.
Por isso, sera que o fato de ter que conviver com o uso de proteses leva o paciente a se
preocupar com a sua saude bucal e a de seus familiares? Talvez nem saibam que a
perda dentaria possa ter sido fruto das doengas carie e periodontal; doencas essas
apontadas como sendo as maiores responsaveis pelas perdas dentarias (6).

O acesso inviavel as clinicas particulares para pelo menos 104,5 milhdes de
pessoas— 67% do total da populagdo brasileira ¢ o reflexo das principais caracteristicas
da nossa sociedade: economia em crise prolongada; agudas desigualdades salariais e
sociais; sistema educacional com énfase na formagdo de nivel superior; producdo
agricola voltada para a exportacdo; grande numero de pessoas de baixa renda e em
estado de pobreza relativa ou absoluta (7).

Assim, torna-se importante investigar junto a pacientes usuarios de proteses
dentarias a sua condicdo de satde bucal, com vistas a repercussdo que estas podem
trazer para a vida do individuo como um todo, com o intuito de propor um programa de
promogao de saude, adequado as suas necessidades.

O presente trabalho teve como finalidades verificar nas pessoas portadoras de
proteses dentarias com idades compreendidas entre 18 e 65 anos: desenvolvimento de
doengas bucais decorrentes da ma conservagdo das mesmas; a sua integragdo com
outros individuos (vida social); a preocupacdo destes com a saude bucal dos seus
familiares menores de 18 anos de idade.

MATERIAL E METODOS
Casuistica

Fizeram parte do estudo, moradores de uma comunidade de Duque de Caxias,
pertencentes ao Programa de Satde da Familia que se enquadram no perfil do trabalho
proposto, isto ¢, 27 individuos com idades compreendidas entre 18 — 65 anos
portadores de préteses dentarias totais ou parciais. Os participantes foram selecionados
a partir de duas microareas, onde foram escolhidas, através de sorteio, 10 a 20 % de
familias que se enquadraram no perfil do trabalho proposto.



Com o intuito de verificar, se realmente existe a preocupacdo com a saude
bucal dos seus familiares que sejam menores de 18 anos de idade dos participantes do
presente trabalho, foi realizado exame clinico da cavidade bucal dos mesmos. Tais
coletas de dados foram realizadas apds a leitura e a certificagdo da compreensdao dos
objetivos desse trabalho por parte dos sujeitos envolvidos na pesquisa. No caso de
serem menores de idade, isto ¢, com idades menores de 18 anos, estes 33 pacientes
foram examinados apos o consentimento dos seus responsaveis legais. Ha de se
ressaltar que o presente estudo recebeu a aprovagdo do Comité de Etica em Pesquisa da
UNIGRANRIO.

A coleta de dados foi realizada através de entrevista utilizando-se questiondrio
construido para esta finalidade envolvendo os topicos abaixo identificados.
Identifica¢dao do Paciente
Neste item enquadraram-se os seguintes topicos: nome, endereco, idade, estado civil,
profissdo, ocupacdo, escolaridade e renda familiar.

Impacto Bucal nos Desempenhos Diarios .

O objetivo deste topico foi verificar nos individuos portadores de proteses
dentarias, o possivel desenvolvimento de doengas bucais decorrentes da ma
conservagdo das mesmas; a sua integragdo na vida social; e a necessidade de algum
tipo de orientagdo sobre a sua saude bucal. A avaliagdo das condi¢des da protese
dentdria foi feita levando-se em consideragdo: A - higiene da protese: apds
higienizacdo da protese dentdria, esta era solicitada para que se pudesse avaliar a
presenga ou auséncia de indutos; B — adaptacdo da protese: com a protese no local, isto
¢, na cavidade bucal, analisava-se se a protese apresentava bordas irregulares devido a
fratura da mesma, fraturas em seu corpo, sinal de reparo com materiais nao
apropriados, e alteragdes da mucosa bucal associadas a ndo adaptacdo da mesma.

Cuidados com a Saude Bucal dos Familiares Menores de 18
Anos de Idade

A avaliacdo dos responsaveis portadores de protese dentdria sobre os cuidados com a
saude bucal dos familiares menores de 18 anos de idade consistiu em perguntar sobre o
interesse na rotina de cuidados em satide bucal dos menores sob sua guarda e quanto ao
seu enfoque.

Exame Clinico Dentario

O exame clinico foi realizado por dois alunos do Curso de Especializacdo em
Programa de Satude da Familia/Consorcio PSF—RIO. Este foi feito em idosos, adultos e
criancas na propria comunidade, dentro das residéncias. Para proceder ao exame
clinico, os individuos estavam sentados, de frente para o examinador. Com o auxilio da
luz de lanterna portatil, e por meio de inspegdo visual, realizada apos a escovacao
dentéria com dentifricio fluoretado. Assim procederam-se aos seguintes exames:

Avaliacdo da higidez dentaria e da condi¢do periodontal

A avaliagdo da higidez dentéria foi realizada através da presenca ou da auséncia
de lesdes cavitadas de carie. A condicdo periodontal foi avaliada levando-se em



consideracdo a presenga de sangramento gengival, verificada com a utilizacdo de
palitos de dentes; e pela presenca ou pela auséncia de mobilidade dentéria.

Exame Clinico para Avaliacio da ATM

Este exame foi realizado em individuos portadores de protese e nos seus
familiares inseridos na faixa etaria entre 18 ¢ 12 anos.
Este exame foi feito através da palpacdo da regido de ATM. Verificou-se a presenga ou
auséncia de dor durante os movimentos de abrir ¢ fechar a cavidade bucal, assim como
a presenca de crepitacdes e estalos. A presenca de dor de cabeca, também foi avaliada.

RESULTADOS

Foram avaliados 27 pacientes com idade média de 55 anos, sendo a idade
minima de 34 anos e a maxima de 84 anos. Destas, 24 eram mulheres (88,9%). A
profissdo dos individuos maiores de 18 anos portadores de protese dentaria pode ser
descrita da seguinte forma: do lar (33,3%); doméstica (22,2%); costureira e faxineira
em iguais proporcdes (7,4%); e lancheira, auxiliar grafico, marceneiro, recepcionista,
teceld, metalurgico, vigilante e auxiliar de servigos gerais (3,7%). A ocupagdo destes
mesmos atores foi, assim, classificada: do lar (51,9%); costureira, lancheira, doméstica
e vigilante em iguais proporcoes (3,7%). 11,1% dos participantes do estudo sdo
aposentados e 22,2% estdo desempregados.

Quanto ao estado civil, 44,4% eram casados; 7,4% divorciados; 14,9% viuvos;
e 33,3% solteiros. A renda minima encontrada foi de menos de um salario minimo € a
maxima de quatro salarios minimos.

Avaliacdo do Impacto Bucal nos Desempenhos Diarios

A avaliagdo do Impacto Bucal nos Desempenhos Didrios mostrou que 25,9%
dos individuos utilizam protese parcial superior, 7,4% prétese parcial inferior, 74%
protese total superior e, 29,6% protese total inferior. Assim, do total dos 27
participantes, 33,3% utilizam protese parcial e apenas um faz uso de protese parcial
superior e inferior simultaneamente. Passando para o universo dos que utilizam
proteses totais, apenas oito usam superior e inferior a0 mesmo tempo.

Quando indagados sobre as chances da protese trazer-lhes algum problema para
a sua saude geral, 29,62% responderam que sim, 66,66% que nao e, 3,7% nao
souberam responder.

Com relagdo a higienizagdo da protese, 100% relataram fazer, nas seguintes
freqiiéncia/dia: 7,4% apenas uma vez, 18,5% duas vezes, 66,6% trés vezes e, 7,4% em
outros freqiiéncias.

Apesar de a grande maioria higienizar trés vezes ao dia, quando se perguntou sobre o
estado de conservacao da protese, que, também, levou em consideragdo a higienizacao
da mesma, 51,86% relataram estar ruim, seguido de 44,4% que acharam bom, e 3,7%
nao souberam responder.

A possibilidade de a protese causar dificuldades foi relatada em 60% dos
participantes do estudo. As dificuldades apontadas foram: comer (60%); falar e
pronunciar palavras com clareza (20%); higienizacdo da prétese (10%); dormir e
descansar (10%); sorrir, mostrar os dentes sem constrangimento (60%); manter o



estado emocional, sem se irritar (20%); levar uma vida normal (10%); satisfagdo no
encontro com os amigos (20%). A freqiiéncia de tais dificuldades, também foi
verificada, ¢ o seu intervalo segue a seguinte ordem: 16,7% percebem-nas 03 ou 04
vezes por semana, 66,6% todos ou quase todos os dias (+ 5 vezes por semana) e,
16,7% nao souberam responder.
Pesquisou-se sobre a gravidade dos problemas relacionados com o uso da protese, 40%
relataram ser pouca, 30% grave, 20% muito grave e, 10 % nenhuma gravidade.

Em decorréncia da utilizacdo das proteses, os pacientes relataram apresentar
ulcera bucal (88,9%), deformidades estéticas (22,2%), sensacdo de queimacao (22,2%)
e, distarbio no paladar (22,2 %). E isto fez com que 96,3% da amostra sentisse
necessidade de buscar ajuda, sendo esta relacionada ao tratamento odontologico. A
maioria dos entrevistados (96,3%) gostaria de receber orientagdes sobre saide bucal
com mais freqiiéncia, sendo que 85% destes gostariam que estas tivessem carater
preventivo.

Higidez dentaria e condicio periodontal

A avaliacdo da higidez dentdria dos individuos portadores de prdotese mostrou
que 66,7% apresentavam presenca de lesdes cavitadas de carie. Com relagdo a
condicdo a periodontal, pode-se dizer que 25,9% apresentaram presenca de
sangramento gengival, e 22,3% mobilidade dentaria.

Exame Clinico da ATM

Ao examinar-se a ATM, constatou-se que 77,8% do total de individuos, ndo
apresentavam dor durante a abertura e o fechamento da cavidade bucal. A presencga de
crepitagoes e estalos foi verificada em 14,8 %. Ja a presenga de dor de cabeca ndo foi
encontrada em 59,3% dos pacientes.

Exame Clinico Dentario de Familiares menores de 18 anos de individuos
portadores de protese

O exame da higidez dentaria dos familiares menores del8 anos mostrou que
75,8% apresentavam lesdes cavitadas de carie e com relagdo a condicdo periodontal
24,2% apresentavam presenca de sangramento gengival, e 3% mobilidade dental.

Exame Clinico da ATM de Individuos com Faixa Etaria entre 18 e 13 anos

Nesta faixa etdria (07 individuos), ndo foi encontrado nenhum problema
relacionado a ATM.

Cuidados com a Saude Bucal dos Familiares Menores de 18 Anos de Idade

Quando questionados sobre a preocupacdao com a saude bucal dos seus
familiares, 96,3% responderam ter; e citaram o enfoque desta. Assim, a escovacdo
(57,7%); presenca de cavidades nos dentes (50%); limpeza da lingua (19,2%); visita
regular ao dentista (15,4%); presenca de sangramento gengival (7,7%); e presenca
feridas (3,8%), foram os topicos citados.



DISCUSSAO

Quanto a utilizacdo de proteses parciais na populagdo estudada, 25,9% usavam
protese parcial superior, e 7,4% inferior, contrastando com os resultados encontrados
por SCELZA, RODRIGUES, SILVA et al. (12) que mostraram que 9,7% utilizavam
protese parcial superior e 14,6% inferior. Ao analisar os pacientes portadores de
proteses totais, 74% utilizavam superior e 29,6% inferior, sendo esses resultados
semelhantes aos encontrados por esses mesmos autores (72,8% e 33% utilizavam
préteses superior e inferior, respectivamente).

Com relacdo a higienizagao da protese, 100% relataram fazé-la, sendo que a
grande maioria (66,6%) realizava-a trés vezes ao dia. Mas quando indagados sobre o
estado de conservagdo da mesma 51,86% dos entrevistados citaram que seu estado ¢
ruim, estando ele relacionado ao acumulo de alimentos sobre a protese, o que permite
concluir que a qualidade da higienizagdo ¢ precaria apesar da freqiiéncia ser elevada,
superior a encontrada por MENEGHIM, SALIBA (8), que citaram que 78% dos
entrevistados realizam a higienizagdo uma vez ao dia.

As dificuldades relacionadas com o uso da protese também foram investigadas;
37,03% dos entrevistados apontaram-nas. Sorrir, mostrar o0s dentes sem
constrangimento e comer foram as mais prevalentes (60% cada), o que faz com que a
integragdo com os outros individuos seja prejudicada na maioria dos que apontaram
alguma dificuldade, embora estas tenham sido percebidas pela minoria dos individuos
pesquisados. Esses achados estdo de acordo com ALVES, GONCALVES (1), embora
represente quase duas vezes o percentual por eles encontrado (31%). E mais, esses
mesmos 37,03% dos individuos, quando indagados quanto a gravidade desses
problemas citaram-nos: 10% afirmaram ndo ter nenhuma gravidade; 40% pouca; 30%
grave; e 20% muito grave. No entanto, a freqiiéncia de ocorréncia das dificuldades
contrasta com a gravidade, ja que em 66,6% estas ocorrem mais de cinco vezes por
semana. Esses achados faz com que se possa concluir que o estado bucal desses
individuos deveria ser tao ruim antes do uso das proteses, que mesmo que a freqiiéncia
de ocorréncia das dificuldades seja elevada, ainda ¢ melhor do que antes da sua
utilizagao.

O desenvolvimento de doencas bucais decorrentes da ma conservagdo das
mesmas s6 foi encontrado em 33,3% da amostra; sendo que a tlcera bucal foi a mais
prevalente (88,9%). Este achado leva a concluir que hd uma baixa prevaléncia de
aparecimento de doengas bucais relacionadas com a conservagdo da protese. A
prevaléncia de doenca bucal foi observada em quase um ter¢o da populagdo estudada,
sendo semelhante ao estudo de MENEGHIM, SALIBA (8), que a encontrou em um
quarto da sua populagdo, tal seja, baixa prevaléncia em ambos os estudos.

A grande maioria dos entrevistados (96,3%) gostaria de receber orientacdes
sobre saude bucal com mais freqliéncia, e algum tipo de tratamento odontoldgico,
sendo que 85% destes gostariam que tivesse tais orientacdes, cardter preventivo. Esses
achados vao de encontro a outros resultados no presente estudo que ressaltam a
percepcao de necessidades encontradas nos individuos da amostra: a qualidade da
higienizacdo deficiente e a presenca de ulceras traumaticas. O presente estudo ndo
corrobora com os achados de GARBIN, SALIBA, MARCELINO, et al. (5), pois dos
idosos insatisfeitos (36,6%) somente 67% destes gostariam de receber algum tipo de
tratamento odontologico. Este desejo de orientagdo no tocante aos cuidados



preventivos vem demonstrar que hd preocupacdo por parte dos pesquisados com a
saude bucal dos seus familiares menores de 18 anos de idade. Acreditam que tais
cuidados irdo melhorar a orientagdo sobre escovacdo dentdria passada aos seus
familiares (57,7%) levando a diminui¢do da presenca de cavidades cariosas
encontradas nos elementos dentarios destes (50%).

CONCLUSOES

Os dados encontrados na pesquisa mostram que: A) o desenvolvimento de
doengas bucais decorrentes da ma conservagdo das proteses dos individuos da amostra
existe e foi baixo; B) a integragdo prejudicada desses individuos com outros, foi
apontada pela minoria da amostra, estando relacionada com as dificuldades de sorrir,
mostrar os dentes sem constrangimento ¢ comer (60% cada); e C) a preocupagao destes
individuos portadores de proteses dentdrias com a satide bucal de seus familiares, foi
relatada, apesar da alta prevaléncia de lesdes bucais em seus familiares menores de
idade, fazendo com que haja a perpetuagdo da precaria condi¢do de saude bucal, nos
mesmos. Por fim, pode-se concluir que hd necessidade de inser¢do do cirurgido-
dentista na equipe do PSF existente na regido a fim de desenvolver a¢des preventivas e
curativas na populacdo estudada.
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