Estudo Retrospectivo dos Fatores Associados a
Longevidade de Proteses Totais. Parte I - Avaliacao
Subjetiva e Queixas dos Pacientes

CLAUDIO R. LELES *, MARCIA MIKA NAKAOKA**, RAPHAEL FREITAS DE SOUZA*** MARCO ANTONIO

COMPAGNONI *%*%

REsumo

O presente estudo avaliou a freqiiéncia de queixas subjetivas e o
julgamento dos pacientes em relacdo as proteses totais por eles
utilizadas. Foram entrevistados 103 pacientes, em periodos que
variavam entre 1 e 11 anos apds a instalagdo das préteses. Dos
pacientes entrevistados, 74% e 64% ainda utilizavam as préteses
superior e inferior, respectivamente. Dos pacientes que ainda uti-
lizavam a prétese superior, 38,2% consideraram essa condi¢dao
regular ou ruim, enquanto 48,5% julgaram a prétese inferiore re-
gular ou ruim, sendo que as queixas mais freqiientes foram rela-
cionadas a problemas de retencdo e estabilidade para a prétese
superior e de retengdo, estabilidade e traumatismos para a prétese
inferior. Dentre todos os pacientes com queixas subjetivas em re-
lacdo as préteses, 0s motivos para a ndo substituicdo das mesmas
relatados com maior freqiiéncia foram a falta de motivagio do
paciente, falta de tempo para se submeterem ao tratamento e difi-
culdades financeiras. Dentre os motivos relatados com maior fre-
qiiéncia para a ndo utilizacdo da prétese, foram problemas de trau-
matismo e estética relacionados a prétese superior e deficiéncias
relacionadas a traumatismos, retencao e estabilidade da prétese
inferior. Os resultados reforcam a necessidade do controle poste-
rior e acompanhamento periddico do tratamento. Além disso, o
conhecimento das necessidades e limitacdes individuais de cada
paciente em particular é essencial para o sucesso do tratamento
com préteses totais.
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ABSTRACT

The present study evaluated the frequency of patients’ sub-
Jjective complaints and judgement about their complete den-
tures. A sample of 103 patients were interviewed after a peri-
od that varied between 1 to 11 years after the denture
installation. Regarding utilization of the prosthesis, 74% and
64% were still using the upper and lower dentures, respecti-
vely. Among these patients, 38,2% considered the upper den-
ture to be fair or poor and 48,5% also judged the lower den-
ture to be fair or poor. The most frequent complaints were
related to retention and stability of the maxillary denture as
well as retention, stability and traumatism associated to the
mandibular denture. Lack of motivation or time, and financi-
al limitations were the most frequently mentioned barriers to
denture substitution Pain and esthethic problems related to
the upper denture, together with pain, loss of stability and
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retention of the lower denture were the most frequently men-
tioned complaints among the denture non-user patients. The
need of recall appointments and periodical control will sa-
tisfy the patient’s needs, and a comprehensive evaluation of
each patient’s limitations is essential to the success of the

complete denture treatment.

UNITERMS

Complete dentures; edentulous patient; oral symptoms.

INTRODUCAO

Apesar dos avangos da odontologia preventi-
va, a perda parcial ou total de dentes ainda é con-
siderdavel na populacdo em geral, principalmen-
te entre individuos idosos?. Além disso, mesmo
com o crescente emprego dos implantes osseo-
integrados na reabilitacdo protética, o tratamen-
to com préteses totais convencionais ainda € o
meio mais comum de tratamento de pacientes
desdentados totais.

O sucesso desse tipo de tratamento ndo € depen-
dente apenas da adequada reposi¢do de dentes e te-
cidos perdidos, mas, em grande parte, se relaciona a
uma série de processos adaptativos individuais que
influenciam diretamente na aceitagdo da prétese pelo
paciente. O fato comumente observado na pratica
clinica de que alguns pacientes com préteses totais
novas e tecnicamente bem confeccionadas nio se
adaptam a elas e que, ao contrdrio, muitos pacientes
com proteses clinicamente nio aceitdveis apresen-
tam tolerdncia protética e grau de satisfagdo acima
do que se poderia esperar sugere que essa aceitagao
€ um fator relacionado tanto a adaptacao individual
do paciente quanto as caracteristicas da prdtese ou
habilidade do protesista.

Bergman & Carlsson’, em 1985, verificaram
que dentre 32 pacientes tratados com proéteses to-
tais, a adaptacdo as proteses era excelente em 70%
dos pacientes e que apenas 6% relataram que a
qualidade da prétese era menor que o aceitavel.
No entanto, esses relatos demonstraram grande
contraste com a avaliac@o clinica dos pacientes,
na qual 63% desses necessitavam protese novas
ou ajustes e reparos significativos. Essa falta de
correlacdo entre a satisfacdo dos pacientes com
as dentaduras e a avaliacdo do dentista em rela-
¢do a sua qualidade foi demonstrada em varios
outros estudos clinicos”®!*!7.
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Portanto, embora a qualidade técnica da préte-
se tenha um importante papel no adequado funcio-
namento da protese total, a atitude do paciente e
outros fatores psicoldgicos parecem ser fatores de
grande importincia para a sua aceitagdo's. Dentre
fatores sociais como estado conjugal, ocupagdo,
interesses e atividades sociais, condi¢cdo econdmi-
ca, condi¢des habitacionais e opinido de outras
pessoas em relacdo as novas dentaduras, Berg et
al.® verificaram que apenas esse dltimo fator pare-
ce influenciar na aceitagdo das dentaduras. Outros
fatores como a condi¢do bucal e de saude geral,
bem como caracteristicas de personalidade do in-
dividuo também ndo foram correlacionadas com a
aceitacdo das proteses totais*!*?° embora uma
moderada correlacdo entre a insatisfacdo do paci-
ente e sua atitude em relacao ao uso de dentaduras
tenha sido observada por Van Waas® .

Com base nessas consideragdes, o objetivo do
presente trabalho foi o de avaliar as queixas subje-
tivas dos pacientes associadas a longevidade de
proteses totais de pacientes desdentados.

MATERIAL E METODO

A partir dos prontudrios dos pacientes usudrios de
proéteses totais duplas instaladas entre 1987 e 1997 na
Disciplina de Prétese Total da Faculdade de Odonto-
logia de Araraquara (Unesp), foi feito contato telefo-
nico com esses pacientes, no qual um entrevistador se
identificava e obtinha a permissao para conduzir uma
entrevista com questdes relacionadas ao tratamento pro-
tético, como o uso ou ndo da dentadura, tempo de uso
da mesma, qualidade da prétese, necessidade de subs-
tituicao, motivos da sua substituicdo ou ndo substitui-
¢do0. As mesmas questdes foram relacionadas para as
préteses superior e inferior, isoladamente.

A selecao dos pacientes foi realizada de forma
aleatéria, de acordo com a possibilidade de identi-
ficacdo e localizacdo do paciente por via telefoni-
ca. A descric@o completa da populacio de pacien-
tes avaliada se encontra em um estudo prévio com
a amostra total dos pacientes!®.

REsuLTADO

Foram entrevistados 103 pacientes, sendo setenta
do sexo feminino e 33 do sexo masculino, atendidos
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entre os anos de 1987 e 1997. De acordo com os dados
colhidos da ficha clinica dos pacientes, 35 pacientes
(34%) apresentavam um periodo decorrido de até dois
anos apoés a instalacdo das proteses, 24 pacientes
(23,3%) entre dois e quatro anos, 16 pacientes (15,5%)
entre quatro e seis anos, e 28 pacientes (27,2%) de além
de seis anos ap0s a instalacdo das proteses.

Dos pacientes entrevistados, 76 pacientes (74%)
ainda utilizavam a prétese superior e 66 pacientes
(64%) ainda utilizavam a prétese inferior. Dos paci-
entes que utilizavam a prétese superior, 47 (61,8%)
consideraram satisfatéria a condicao da protese, en-
quanto 29 (38,2%) consideraram essa condi¢do como
regular ou ruim. Dentre os pacientes que ainda utili-
zavam a protese inferior, 34 (51,5%) relataram uma
condig¢do satisfatdria da prétese, enquanto 32 pacien-
tes (48,5%) julgaram as préteses inferiores como re-
gular ou ruim (Figura 1). Em relacio a condi¢do da
protese a partir da avaliacdo subjetiva do paciente, nao
houve diferenca significativa entre as préteses supe-
rior e inferior [¢’= 1,14; GL=1; p<0,05™].

Dentre os pacientes que ainda utilizavam as
proteses e que consideraram sua condicdo como
regular ou ruim, os motivos relatados com mais
freqliéncia foram problemas de retengido e estabi-
lidade para a prétese superior e de retencdo, esta-
bilidade e traumatismos para a protese inferior (Fi-

gura 2). A média do nimero de queixas subjetivas
por paciente foi de 1,45 para a prétese superior e
de 1,53 para a prétese inferior.

Dentre todos os pacientes com queixas subjeti-
vas em relagdo as proteses, os motivos para a nao
substitui¢do das mesmas relatados com maior fre-
qliéncia foram a falta de motivagdo do paciente,
falta de tempo para se submeterem ao tratamento e
dificuldades financeiras (Figura 3).

Foi verificado que 27 dos pacientes entrevista-
dos (26%) ja ndo utilizavam a prétese superior,
enquanto 37 pacientes (36%) ndo utilizavam a pré-
tese inferior. Dentre os motivos relatados com mai-
or freqiiéncia para a nao utilizac@o da proétese, fo-
ram problemas de traumatismo e estética
relacionados a prétese superior e deficiéncias rela-
cionadas a traumatismos, retengio e estabilidade
da prétese inferior (Figura 4).

DiscussAo

No presente estudo foi verificada a utilizacio
da prétese superior por 74% dos pacientes, e da
proétese inferior por 64% desses. A menor utiliza-
cdo da prétese inferior em comparagdo com a su-
perior pode ser associada a maior freqiiéncia de
queixas relacionadas a presencga de traumatismos e
a reconhecida limitacao da retencgdo e estabilidade
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FIGURA 1 - Condicao das préteses totais de acordo com a avaliagdo subjetiva dos pacientes que ainda utilizavam as préteses
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FIGURA 2 - Freqiiéncia de queixas subjetivas em relag@o as préteses totais superior e inferior
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FIGURA 3 - Freqiiéncia de motivos relatados para a nao substitui¢do das prétese totais consideradas regulares ou ruins.
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FIGURA 4 - Freqiiéncia dos motivos para a nao utilizacdo das préteses totais superior e inferior
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da protése total inferior. Esses resultados estido de
acordo com Berg*, em 1988, que avaliou 38 paci-
entes durante dois anos e avaliou a opinido dos
mesmos em relacdo ao tratamento no periodo da
instalacdo das dentaduras, e apds um e dois anos.
Foi verificado que a satisfagdo geral em relagéo as
proteses e quanto ao conforto, retencao, dor, adap-
tacdo e estética decaiu entre os pacientes no decor-
rer desse periodo, principalmente no primeiro ano
de utilizacdo das dentaduras e notadamente em re-
lagdo a dentadura mandibular®.

Embora Yoshizumi?!, em 1964, tenha observado
que a qualidade da proétese, avaliada em termos ob-
jetivos como oclusdo, dimensao vertical, adaptacao
e extensao da base protética, se relaciona diretamente
com o conforto e a eficiéncia mastigatéria do paci-
ente, essa correlagdo ndo € evidente em outros estu-
dos clinicos>7813. Dessa forma, pode-se sugerir que
a ndo utilizagdo da prétese possa, em certos casos,
estar relacionada fatores diversos, nao relacionados
a qualidade da prétese, os quais podem influenciar
em sua aceitac¢@o por parte do paciente®!61920,

No entanto, ¢ importante ressaltar que, no pre-
sente estudo, a ndo utilizagdo das préteses foi as-
sociada a queixas diversas que influenciaram na
aceitacdo da prétese (Figura 4), dentre as quais a
mais freqiiente foi a presencga de lesdes teciduais
provocadas por préteses traumdticas. Compagnoni
& Martins® verificaram que queixas relacionadas a
dor resultante de trauma nos tecidos foi relatada
como a principal causa de retornos apds a instala-
cdo de proéteses totais. Em outro estudo, Sheppard
et al.'® avaliaram 3.569 pacientes usudrios de pro-
teses totais e verificaram uma prevaléncia de le-
soes orais em 46,1% dos individuos, sendo mais
comumente observadas lesdes do tipo inflamatoria
(40,1%). De acordo com os autores, a presenca de
lesdes traumdticas podem estar associadas a ten-
déncia de uso da prétese sem avaliagdo profissio-
nal periddica, freqiientemente estimuladas pela to-
lerancia a alteragdes teciduais grosseiras e falta de
cuidados orais'®.

Nesse contexto, Baat et al.!, em 1997, propu-
seram que a adaptacdo do paciente estd intimamente
relacionada ao que denominaram “condigdo proté-
tica”, uma combinacdo de fatores que determinam
a qualidade da prétese e do rebordo residual. Foi
considerada a hipétese de que a discrepancia entre
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a avaliacdo da qualidade da prétese pelo dentista e
o julgamento subjetivo do paciente seja devida a
falha em se considerar a qualidade dos tecidos bi-
ologicos de suporte. Dessa forma, a falta de adap-
tacdo do paciente a protese pode também estar re-
lacionada a fatores individuais locais de cada
paciente.

E interessante notar que hd uma certa semelhan-
ca entre as queixas subjetivas dos pacientes que
utilizam as préteses (Figura 2) e daqueles que nao
mais as utilizam (Figura 4). Essa observacao suge-
re que fatores individuais relacionados ao paciente
tenham influenciado na sua adaptacgdo as proteses,
visto que ha variacdo em relacdo a fatores locais
como qualidade da fibromucosa, volume do rebor-
do residual, etc., como foi proposto por Baat et al.'.
Além disso, o fato de todas as préteses terem sido
confeccionadas no mesmo servigo clinico, seguin-
do-se condutas de tratamento clinico e laboratorial
padronizados, poderia se inferir que a qualidade
das proteses confeccionadas ndo diferiu significa-
tivamente entre os pacientes e, portanto, esse fator
nao tenha uma maior influéncia na aceitacdo da
prétese e sua utilizagdo ou ndo. Entretanto, é im-
portante esclarecer que essas varidveis nio foram
avaliadas no presente estudo.

No que se refere aos motivos para ndo substi-
tuicdo da prétese, consideradas insatisfatérias pe-
los pacientes, as principais justificativas foram re-
lacionadas a falta de motivacdo, desinteresse e falta
de tempo e/ou recursos financeiros para se subme-
terem a um novo tratamento. Por um lado, a nio
substitui¢do da prétese pode estar associada a to-
lerancia excessiva do paciente a alteracdes gros-
seiras ou deficiéncias mecanicas e estéticas da pré-
tese!®. De acordo com Lang!?, ndo é incomum se
verificar evidéncias de inflamagdo da mucosa du-
rante o exame clinico de pacientes desdentados to-
tais, especialmente em pacientes que utilizam a
mesma protese por periodos prolongados de tem-
po. Vdrios pacientes apresentam uma tendéncia a
sua utilizacdo muito além da expectativa normal
de tempo de vida 1til da prétese, estimada em tor-
no de seis a nove anos'? .

Por outro lado, essa tolerancia excessiva a pré-
tese, mesmo na presenga de queixas subjetivas,
pode ser um reflexo da condi¢do sécio-econémica
desse grupo de pacientes em particular e de paci-
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entes tratados no mesmo servi¢o odontolégico da
faculdade'*!"5, ou da menor utilizagdo dos servigos
de saide odontolégica entre pacientes idosos, os
quais constituem a maior parte dos pacientes des-
dentados totais'".

De acordo com as observagdes do presente es-
tudo, é ainda mais ressaltada a necessidade do con-
trole posterior e acompanhamento periddico do tra-
tamento. Dessa forma, problemas associados a
adaptacdo funcional imediatamente apds a instala-
cdo e a aceitacdo da prétese pelo paciente podem
ser melhor compreendidos e contornados pelo ci-
rurgido-dentista!®. Além disso, o conhecimento das
necessidades e limita¢gdes individuais de cada pa-
ciente em particular € essencial para o sucesso do
tratamento a longo prazo.

CONCLUSAO

a.)dentre os 76 pacientes (74%) que ainda utiliza-
vam a prétese superior, 38,2% consideravam
sua condic¢do insatisfatéria, sendo que as quei-
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