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APRESENTACAO

A Odontologia vem ampliando cada vez mais sua area de atuacédo dentro do
campo da saude. Hoje aliamos o conhecimento tedrico de base as novas tecnologias
e técnicas desenvolvidas através de pesquisas para elevar a qualidade e atingir
exceléncia na profisséo.

Diante da necessidade de atualizacdo frequente e acesso a informacdo de
qualidade, este E-book, composto por dois volumes, traz conteddo consistente
favorecendo a Comunicacgéao Cientifica e Técnica em Odontologia.

O compilado de artigos aqui apresentados sdo de alta relevancia para a
comunidade cientifica. Foram desenvolvidos por pesquisadores de varias instituicoes
de peso de nosso pais e contemplam as mais variadas areas, como cirurgia, periodontia,
estomatologia, odontologia hospitalar, bem como saude do trabalhador da Odontologia
e também da érea da tecnologia e plataformas digitais.

Espero que possam extrair destas paginas conhecimento para reforcar a
construcao de suas carreiras.

Otima leitura!
Prof?. MSc. Emanuela Carla dos Santos
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CAPITULO 19

, INFLUENCIA DA REABILITACAO ORAL COM
PROTESE SOBRE IMPLANTE NA QUALIDADE DE
VIDA DO DESDENTADO TOTAL

Leonardo de Freitas Silva

Erick Neiva Ribeiro de Carvalho Reis
Ana Teresa Maluly-Proni

Bruna de Oliveira Reis

Elisa Cendes Finotti

Edith Umasi Ramos

Paulo Henrique dos Santos
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Universidade Estadual Paulista Julho Mesquita
Filho UNESP- Aracatuba, Departamento de
Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial e
Clinica Integrada Aracatuba-Sao Paulo.

RESUMO: O desdentado total
primeira opcao de tratamento a confeccéo de
protese totais convencionais principalmente
devido ao custo reduzido. A utilizacdo desse
tipo de proétese, por muitos anos, em especial
a protese total inferior, normalmente gera
insatisfacdo nos pacientes por conta da sua
instabilidade durante a fala e a mastigacao.
Devido a estes problemas, alguns pacientes
apresentam uma forte necessidade psicologica
de se obter uma protese fixa 0 mais semelhante
possivel a denticdo natural. Com isso, a
possibilidade de reabilitacdo com protese sobre
implantes gera muita expectativa neles. Sendo
assim, a melhoria emocional com esse tipo
de reabilitacdo é um dos principais beneficios
existentes na atualidade, visto que implica em

tem como
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uma forte influéncia psicolégica na qualidade
de vida desses pacientes. Neste trabalho foi
avaliado num grupo de pacientes edentulos
e idosos por meio de um questionario de
qualidade de vida OHIP-14, submetidos ao
tratamento com préteses do tipo protocolo.
Sete itens que relacionam o uso da proteses
fixa e as condi¢bes de vida em duas fases, no
inicio do tratamento e 12 meses apds concluido
o tratamento foram avaliados. Foi possivel
observar que o uso de uma proteses fixa
suportada por implantes, permitiu melhorar a
problematica que estes pacientes presentavam
no inicio do tratamento, principalmente nos
aspectos de limitacdo funcional e dor fisica
como melhorar consideravel a desadaptacéo
e aspectos psicologicos.

ABSTRACT: The first treatment option for
total tooth loss is typically the manufacture
of conventional total dentures, mainly due to
their reduced cost. These types of prostheses
(especially the lower total prosthesis) have
been used for many years, buttend to generate
dissatisfaction in patients due to their instability
during speech and chewing. As a result of
these problems, some patients present a strong
psychological need to obtain a fixed prosthesis
as similar as possible to the natural dentition. So
the possibility of rehabilitation with prosthesis
on implants generates high expectations in
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them. Thus, emotional improvement with this type of rehabilitation is one of the main
benefits that currently exist, since it implies a strong psychological influence on the
quality of life of these patients. In this study, that influence was evaluated in a group
of edentulous and elderly patients through an OHIP-14 quality-of-life questionnaire,
7 items relating to the use of fixed prostheses and living conditions. The evaluation
took place in two phases: at the beginning of treatment and 12 months after the use
of a fixed prosthesis supported by implants, allowing for the improvement of problems
reported by the patients, mainly in the aspects of functional limitation and physical pain,
with considerable improvement in the maladaptation and psychological aspects.

KEYWORDS: Dental prosthesis Implant-supported, Denture complete, Quality of live.

INTRODUGCAO

Nos pacientes edéntulos totais, um dos problemas mais comuns que pode
ser observado esta relacionado a capacidade mastigatéria, acarretando com isso,
mudancas de diversos modos. Uma consequéncia que se observa é a mudanca no
habito alimentar, com uma preferéncia por alimentos pastosos e de facil mastigacéo,
muitos deles moidos, 0 que pode ocasionar uma ma nutricdo do idoso, a qual ja &
prejudicada devido a idade avancada desses pacientes. Por outro lado, observou-se
que, com o uso de préteses total, ndo houve uma melhora satisfatéria desse problema
apos a instalacéo de préteses nesses pacientes (SIQUEIRA; SEIXAS, 2006). Num
estudo avaliando a qualidade de vida dos pacientes com uso de préteses totais, nao foi
observado melhora significativa em relacdo ao aspecto da capacidade de mastigacéao
num periodo de 12 meses. Com isso, pode-se inferir que, essa opcéo de tratamento
nao esta resolvendo o problema da populacdo edéntula idosa. (TORRES et al, 2017).

O risco de uma ma nutricdo do idoso é outro problema de saude publica que
se encontra acentuada em pacientes edéntulos, chegando a atingir cerca de 70%
desse grupo, e a unica maneira de reverter este quadro clinico € através dos cuidados
de saude bucal. Uma das primeiras alternativas de tratamento se da por meio da
confeccao de uma proétese total, com a finalidade de melhorar o problema da ma
nutricdo. Segundo o estudo de Rajlaksmi em 2018, foi avaliado qual era o efeito em
relacdo a ma nutricdo apds o uso de proteses, observando que, 0 uso das dentaduras
totais representou um risco que pode acentuar a ma nutricdo do idoso ao invés de ter
um efeito contrario (RAJLAKSHMI et al, 2018).

A ma adaptacao das proteses totais € outro problema que os pacientes edéntulos
sofrem, principalmente na protese da regido de mandibula, existindo na atualidade,
diversos recursos para melhorar esta problematica. Em relacdo a isso, o uso dos
diferentes tipos de adesivos melhora e aumenta a adaptacéo das préteses, porém,
em 64% dos pacientes analisados, foi observado que néo incrementa o nivel de
satisfacdo, situacdo essa que piora com o passar do tempo por causa do préprio
desgaste da prétese e devido a reabsorcao da estrutura 6ssea, originada pelo tempo
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de uso (SHIRIN; MONIREH 2018).
Em relagdo a qualidade de vida com o uso de proteses dentarias totais nos

idosos, uma porcentagem entre 76-92% relataram que a sua vida n&ao se tornou
menos satisfatéria durante o uso da protese, mas um percentual de 24% apresentou
desconforto durante alimentacao. Um percentual de 12% dos pacientes indicou ter
problemas na pronuncia das palavras. Além do que ja foi mencionado anteriormente,
muitos tiveram que mudar a dieta para diminuir o desconforto e com isso mudar o estilo
de vida. De todos os aspectos avaliados, a dor fisica € o aspecto mais relacionado
com a qualidade de vida. Além disso, a inabilidade social e a incapacidade tiveram
menor influéncia. Com isso, podemos afirmar que, o uso de proéteses totais produz
uma mudanca e afeta diretamente a qualidade de vida dessas pessoas (RIOS et al,
2011). (SCHIMEL; MULLER 2014).

Existem varios métodos para poder avaliar a qualidade de vida com proteses
totais e um deles é o questionario de OHIP-14, em que se analisam 14 itens, para
analisar sete dimensdes, sendo estas: limitagdo funcional, dor fisica, desconforto
psicologico, inabilidade fisica, inabilidade psicologica, inabilidade social e incapacidade.
Para pontuar com uma escala de cinco pontos, 0 que determina o score, estas sao:
Nunca =0, quase nunca =1, ocasionalmente=2, quase sempre =3, sempre=4. Essas
perguntas se relacionam com a prétese e a condicao bucal do paciente (RIOS et al,
2011). Outro método que contém os mesmos critérios e itens semelhantes € o GOHAI,
com um total de 11 itens. Com a escala de Likert de seis pontos, sempre= 5, muitas
vezes=4, muitas vezes = 3 (é repetido muitas vezes?), as vezes=2, raramente= 1 e
nunca=0. Un dos itens considerado é: engolir confortavelmente; feliz com a aparéncia
e comer qualquer coisa sem sentir desconforto (KIRAN et al, 2018).

Por outro lado, ja que a desadaptacao de proteses mandibulares gera maiores
dificuldades, podemos relatar que, com o uso de sobredentaduras, existe um incremento
notavel na retencéo, o que é refletido na satisfacdo dos pacientes, e, por conseguinte,
se espera com isso, uma melhor qualidade de vida futura com essa alternativa de
tratamento (SUN et al, 2014).

Portanto, para avaliar a qualidade de vida com reabilitagdes implanto suportadas,
com o uso de sobredentaduras e de protocolos, pode ser utilizado o questionario
de OHIP-49, que inclui sete itens como: limitagao funcional, dor fisica, desconforto
psicologico, inabilidade fisica, inabilidade psicolégica e social. Observou-se que, os
itens avaliados sdo semelhantes com o questionario para proteses totais, ja que, a
finalidade de ambos os tratamentos € melhorar as condigdes de vida dos pacientes
desdentados totais (SUN et al, 2014).

Em relagdo ao efeito que produz a perda dentéria na qualidade de vida, um dos
fatores mais relevantes é o desconforto psicolégico, que independe da faixa etéaria.
Ja no caso de pacientes idosos comprometidos, deve-se levar em conta a inabilidade
psicoldgica e a dor. Por outro lado, as préteses inadequadas interferem tanto na
capacidade de realizar as atividades diarias, quanto no convivio social, ainda que a
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perda dentaria ndo seja total (SOUZA; FERREIRA, 2010).

Sendo assim, este capitulo tem como objetivo, mostrar como foi avaliada a
qualidade de vida de pacientes portadores de protocolo inferior, e qual é o resultado na
melhoria das condi¢cbes de vida dos pacientes, assim como verificar se existe mudanga
na qualidade vida e se esta contribui positivamente, conseguindo demonstrar que essa
alternativa de tratamento finalmente consegue resolver os problemas observados com
as proteses totais, para assim poder contar com uma opc¢éao de tratamento realmente
eficaz.

EVOLUGAO HISTORICA DA REABILITACAO ORAL

Em relacéo a evolucéo das proteses na reabilitagcao oral, existem critérios que
ja foram abordados dada sua importancia. Porém, existem alguns conceitos basicos
que devemos abordar. Esses sdo: A forga oclusal maxima de uma pessoa dentada é
de 100-150 psi, em contrapartida, a for¢ca oclusal maxima de um paciente edéntulo é
de 50 psi. Quanto mais tempo é o edentulismo, menor é a forca de mastigacéo, sendo
que, num intervalo de 15 anos de edentulismo, este valor pode diminuir até 5.6 psi.
Consequentemente, a for¢a oclusal diminuida, provoca uma instabilidade nas préteses,
ao mesmo tempo que a eficiéncia mastigatéria também diminui. Como consequéncia
da capacidade mastigatoria afetada em pessoas que fazem uso de proteses totais,
muitos pacientes relatam que comem melhor sem o uso de suas préteses (MISH,
2015).

Como o problema relacionado a estabilidade das préteses totais ja foi observado,
surgiu-se uma outra alternativa de reabilitacdo protética para o paciente desdentado
total. Com o surgimento dos implantes dentérios, a ideia principal inicial era manter a
estabilidade e a funcionalidade das proteses totais inferiores, melhorando com isso, a
qualidade de vida dos desdentados totais, e resolvendo o problema do edéntulo total
portador de proéteses, pois, 0 aspecto funcional era muito importante nessa época.
(TELLES et al, 2006).

ASPECTOS RELACIONADOS A REABILITACAO COM IMPLANTES DENTARIOS

Nos pacientes reabilitados com implantes, € necessério analisar certos critérios
decorrentes dos problemas ja analisados e observados com as dentaduras completas.
Esses critérios sdo: a capacidade mastigatéria, o indice de satisfacdo, e a eficiéncia
mastigatoria. Dessa forma, foram observados que, quando ha uma melhor funcéo
mastigatoria e um maior indice de satisfacao, isso implicara em uma melhora na
qualidade de vida desses pacientes (ACEDO et al, 2014).

A instalacéo imediata de implantes por meio da técnica “all on four”, analisados
com um questionario de qualidade de vida, pode-se observar que houve uma diminuicéo
significativa nos aspectos de limitagcao da funcéo, dor fisica, inabilidade psicolégica é
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inabilidade fisica. O periodo de tempo pesquisado foi relativamente curto visto que,
esses aspectos foram examinados durante uma semana ap6s ao tratamento e trés
meses apds, fato que permite comprovar a efetividade desse tipo de tratamento ainda
que em um tempo relativamente curto de pesquisa (TANG; CHEN, 2018).

METODOLOGIA

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Odontologia de Aracatuba — Unesp (parecer 2.116. 692), de acordo com a resolugcéao
466 CNS de 12-12-2012. Todos os pacientes assinaram um termo de consentimento
autorizando a realizacdo do estudo e a publicacdo dos resultados seguindo os
protocolos médicos e éticos da declaracao de Helsinque, 2013.

Essa pesquisa se deu através de uma amostra de 17 pacientes edéntulos
totais inferiores entre 65-74 anos, portadores de prbteses totais convencionais, e que
relatassem ter algum tipo de problema durante a utilizacéo da prétese.

Todos o0s pacientes foram selecionados de maneira randémica, e foram
informados sobre a natureza do trabalho detalhadamente dando seu consenso para
sua participacao. Uma caracteristica que foi observada nesses pacientes foi o grau de
insatisfacdo com aparente nivel de qualidade de vida comprometido. Nestes pacientes,
a proposta do trabalho da pesquisa foi confeccionar uma proétese fixa sobre trés a
quatro implantes, além da participacéo do preenchimento de um questionario durante
duas fases. A primeira fase se deu antes do comeco do tratamento e a segunda 12
meses apos a instalagao da protese fixa sobre os implantes finalizados. O questionario
utilizado foi o OHIP-14 sobre qualidade de vida, com um total de 14 perguntas para
analisar as médias de sete itens os que compreendem: limitacao funcional, dor fisica,
desconforto psicologico, inabilidade fisica, inabilidade psicologica, inabilidade social
e incapacidade, para cada uma das perguntas foi utilizado uma escala de scores:
nunca=0, raramente=1, as vezes=2, repetidamente=3, sempre=4 (Fig.1).

Em relacdo as perguntas que estéo inseridas no questionario, essas relacionam
a qualidade de vida do paciente com o uso de préteses fixas suportada por implantes.
Cada um desses itens avalia pontos importantes como: primeira limitagcdo funcional,
através de perguntas como dificuldade para falar ou piora no sabor dos alimentos.
No intuito de avaliar a dor fisica, perguntou-se ao paciente se este possuia algum
incbmodo ao comer alimentos. O terceiro item ir4 avaliar o desconforto psicolégico
através das caracteristicas como: falta de vontade e stress. O quarto ponto relaciona
a inabilidade fisica com a alimentacéo prejudicada, e se houve necessidade ou nao
de interromper as refei¢cdes diarias. Ja o quinto tdpico esta relacionado a inabilidade
psicolégica através de manifestacbes como dificuldade para se relaxar, e se sentiu
algum constrangimento pela condicao de desdentado. O sexto aspecto trata-se da
inabilidade social com perguntas sobre manifestagdo de irritacdo com outras pessoas,
e se apresenta dificuldades com as atividades diarias. O sétimo item é sobre a
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incapacidade através de perguntas a respeito da qualidade de vida, se essa piorou
com esta condicédo, e se o0 paciente gerou alguma limitacdo na hora de realizar as
atividades diarias.

Os dados foram coletados em duas fases (no inicio do tratamento e apés 12
meses da instalacao das proteses protocolos) para posteriormente serem analisados
estatisticamente através de calculo de médias com base nos diferentes itens

RESULTADOS

Do total dos participantes (17 pacientes), 90% dos pacientes eram do género
feminino, com uma faixa etaria entre 65-74 anos.

Nas tabelas 1 e 2, pode-se observar as respostas dos pacientes em relagdo ao
desconforto psicolégico, sociais e funcionais. Para 74% dos pacientes, no inicio do
tratamento apresentaram-se com desconfortos psicolégicos, sendo que a frequéncia
deste problema diminuiu para 17% em relacéo a falta de vontade e para 23% com
relacdo ao estresse apdés 12 meses com o uso da protese protocolo. Em relacéo
a inabilidade psicolégica relacionada a dificuldade de relaxar 94% relatou ter esse
problema ao inicio do tratamento e 88% sentiam vergonha, e semelhante ao ocorrido
com os desconfortos psicologicos estes também reduziram para 11% (sentir vergonha)
e 5,88% (dificuldade em relaxar) no periodo de controle de 12 meses (Graficos 1 e 2).

Em relacdo ao sabor dos alimentos, apesar de ter tido melhora nesse aspecto
apos o tratamento, ndo houve uma diferencga tao significativa quanto a primeira questao
mencionada, ja que a maioria dos pacientes (12/ 70%) relatou nao ter sentido piora
dos sabores dos alimentos tanto antes como apés (15/88%) a reabilitacao.

Naterceirae anonaquestao, 94% dos pacientes relataram nao ter tido episddios de
dor ou dificuldade em relaxar ap6s o tratamento reabilitador. As questdes 4 (incobmodo),
5 (desconforto), 6 (estresse), 7 (alimentacéo) e 10(constrangimento), tiveram uma
grande variacdo nas respostas, porém, a alternativa “sempre” foi a mais escolhida
no primeiro questionario, variando entre 29% a 41%, indicando o descontentamento
e insatisfacdo com a condicao bucal anterior. Apds o tratamento odontolégico, esses
perfis de respostas mudaram drasticamente, no qual a grande maioria dos pacientes
(76% a 88%) escolheu a resposta “nunca”, indicando grande melhora na qualidade de
vida nestes quesitos.

Na condicdo em “de ter que parar as refeicbes” 0 numero de respostas “nunca”
subiu de 59% para 88%. Assim como dobrou-se o numero de pacientes, no segundo
questionario, que responderam néo ter tido qualquer irritacdo ap6s a instalacéo da
prétese abordado na questdo numero 11, no qual foi de 41% para 82% das pessoas.

A dificuldade e incapacidade de realizar atividades diarias, assim como o
sentimento de que a vida em geral piorou, todos os individuos responderam “nunca”
no segundo questionario, mostrando-se completamente satisfeitos com a protese
implanto suportada nessas questdes, diferente de quando estavam nas condi¢des
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bucais anteriores, no qual pelo menos a metade dos pacientes reclamou sofrerem
sobre tais condicoes.

Houve pacientes que fazia uso de prétese total convencional, assim como
tinham pacientes que nem proteses tinham, os quais apresentavam-se em péssimas
condicoes, principalmente na alimentacao, pois ndao havia uma eficiéncia mastigatéria
minima. Devido a essas diferencas de condi¢des, no primeiro questionario, podemos
observar que ha uma grande distribuicdo de respostas, dando uma pequena
divergéncia entre eles comparado com o segundo questionario, no qual obteve-se
um nivel de concordancia maior, o que determinou a taxa de sucesso desse presente
estudo. Um exemplo disso é a eficiéncia mastigatéria avaliada na quarta questao,
onde no primeiro questionario teve uma variacdo maior de respostas, no qual as
alternativas “nunca”, “raramente” e “as vezes” foram citadas por trés pacientes cada, e
ja a resposta “repetidamente” foram respondidas por 2 pacientes e a opcao “sempre”,
que teve a maior taxa, por 6 individuos. ApOs a reabilitacdo, esse padrao mudou
completamente, onde 12 individuos (70%) responderam “nunca” a essa pergunta,
outros dois responderam “raramente” e o restante dos pacientes (3) responderam “as
vezes”, anulando as opcodes “repetidamente” e “as vezes”.

Avaliacdo da Qualidade de Vida
Nome: Data:
Questionario OHIP - 14

Vocé teve problemas para falar alguma palavra?

Munca{ ] Raramente | } Asvezes { ) Repetidamente { } Sempre [ )
Vocé sentiu que o sabor dos alimentos tem piorada?

Nunca { ) Raramente [ } Asvezes { } Repetidamente [ } Sempre | |
Vocé sentiu dores fortes em sua boca?

Munca [ ] Raramente { ] Asvezes { ) Repetidamente { ) Sempre { )
Vocé tem se sentido incomodade ao comer algum alimento?

Nunca { ) Raramente [ } As vezes { ) Repetidamente [ } Sempre | ]
Vocé tem ficado pouco a vontade?

Nunca { ) Raramente [ ) Asvezes { ) Repetidamente [ } Sempre |
Vocé se sentiu estressado?

Nunca { ) Raramente [ } Asvezes { } Repetidamente { } Sempre | ]
Sua alimentacio tem sido prejudicada?

Nunca { ) Raramente [ } Asvezes { } Repetidamente [ } Sempre | |
Vocé teve que parar suas refeictes?

Munca{ ) Raramente | } Asvezes { ) Repetidamente { } Sempre [ ]
Vocé tem encantrada dificuldade em relaxar?

Nunca { ) Raramente | } Asvezes { } Repetidamente [ } Sempre | |
Vocé ja se sentiu um pouco enverganhado?

Munca{ ] Raramente | } Asvezes { ) Repetidamente { } Sempre ( )
Vocé tem estado irritado com outras pessoas?

Nunca{ ) Raramente [ } Asvezes { } Repetidamente { } Sempre | ]
Voceé teve dificuldade em realizar suas atividades diarias?

Munca{ ) Raramente | } Asvezes { ) Repetidamente { } Sempre | )
Voce ja sentiu que a vida em geral ficou pior?

Nunca { ) Raramente [ } Asvezes { } Repetidamente | } Sempre | |
Voce tem estado sem poder fazer suas atividades diarias?

Munca{ ) Raramente | } Asvezes { ) Repetidamente { } Sempre | )

Fig. 1: Questionéario OHIP-14.




Nunca | Raramente As Repetidamente | Sempre
vezes
Limitacao funcional
Problemas para falar alguma 8 3 3 1 2
palavra 12 1 2 0 2
Sabor dos alimentos piorou
Dor fisica
Dor na boca 11 2 3 0 1
Desconforto para comer 4 3 2 5
Desconforto psicoldgico
Falta de vontade 5 1 2 2 7
Stress 4 3 3 2 5
Inabilidade fisica
Alimentacao prejudicada 5 1 5 1 5
Teve que parar refeicoes 10 2 4 0 1
Inabilidade psicolégica
Dificuldade em relaxar 5 6 5 0 1
Sentiu vergonha 2 2 3 4
Inabilidade social
Irritado com pessoas 7 5 3 0
Dificuldade com atividade diarias 8 3 4 1 1
Incapacidade
Vida em geral ficou pior 3 8 5 0 1
Tem estado sem fazer atividades 11 4 1 0 1
diarias

Tabela 1. Respostas do questionario OHIP-14 no inicio do tratamento

Nunca | Raramente| As Repetidamente | Sempre
vezes
Limitacao funcional
Problemas para falar alguma 13 1 2 1 0
palavra 15 1 1 0 0
Sabor dos alimentos piorou
Dor fisica
Dor na boca 15 2 0 0 0
Desconforto para comer 12 2 3 0 0
Desconforto psicoldgico
Falta de vontade 14 1 2 0 0
Stress 13 0 0 1
Inabilidade fisica
Alimentacéo prejudicada 14 1 1 0 1
Teve que parar refeicdes 15 0 0 2
Inabilidade psicoldgica
Dificuldade em relaxar 16 1 0 0 0
Sentiu vergonha 15 2 0 0
Inabilidade social
Irritado com pessoas 14 2 1 0 0
Dificuldade com atividade diarias 17 0 0 0 0
Incapacidade
Vida em geral ficou pior 17 0 0 0 0
Tem estado sem fazer atividades 17 0 0 0 0
diarias
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Tabela 2. Respostas do questionario OHIP-14 aos 12 meses apds o tratamento.

Avaliagdo qualidade vida inicial
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Grafico 1. Inicio do tratamento
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Gréfico 3. Respostas do questionario OHIP-14 inicial
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Grafico 4. Respostas do questionario OHIP-14 12 meses ap0s o tratamento

DISCUSSAO

A organizagdo mundial de saude classificou o edentulismo como uma deficiéncia
fisica (OMS, 2001). Tém-se reconhecido que esta condicdo pode levar a um prejuizo
funcional significativo, bem como alteragbes estéticas e psicologicas aos pacientes
(Sanchez-Siles et. al, 2017). Atualmente, com o advento das préteses sobre implantes
dentarios, se faz necessario o conhecimento de como esse tipo de reabilitacdo pode
afetar a qualidade de vida dos pacientes.

Neste contexto, uma das vantagens em utilizar o questionario OHIP-14 para
avaliar os impactos da saude bucal e as intervencdes realizadas € que se refere a um
instrumento especifico da doencga (Yunus et al., 2015). Além disso, a forma abreviada
do questionario OHIP-14 (Slade 1997) é eficaz em medir o impacto na saude oral de
desdentados e os usuarios de protese ( Yunus et al., 2015; Sanchez-Siles et. al, 2017;
Zucoloto et al. 2014). Este fato motivou a utilizacao desta ferramenta para a avaliagao
dos pacientes submetidos a reabilitacdo oral com préteses implantossuportadas do
tipo protocolo.

Sanchez-Siles e colaboradores avaliaram a qualidade de vida e satisfagcao de 80
pacientes usuarios de proteses totais convencionais ou proteses do tipo overdenture.
Os autores observaram uma melhora significativa com o grupo de usuarios de
overdentures em 6 areas avaliadas pelo questionario OHIP-14, com excecdo da
inabilidade social que ndo mostrou diferenca estatistica (Sanchez-Siles et. al, 2017). O
presente trabalho esté de acordo com os achados da literatura, no entanto, a inabilidade
social foi uma das areas avaliadas que apresentou um dos melhores resultados com
0 uso de prétese sobre implantes.

Marra e colaboradores, realizaram um estudo comparando a qualidade de vide
de usuarios de proéteses totais fixas sobre implantes e de prbteses totais convencionais
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num periodo de cinco anos. Foi observada uma tendéncia para maior satisfacéo
pessoal entre os usuarios de proteses fixas sobre implantes (Marra et al., 2016). No
entanto, da mesma forma que o estudo de Sanchez-Siles e colaboradores, todos
os parametros avaliados pelo questionario OHIP-14 mostraram valores estatisticos
significantes com excecao da inabilidade social. Os autores do presente trabalho
acreditam que esta diferenca com relagéo a inabilidade social pode-se ser devida
ao menor tempo de acompanhamento dos pacientes, pois os estudos de Marra e
colaboradores e Sanchez-Siles e colaboradores acompanharam os pacientes por
periodos de 05 e 23 anos respectivamente. Desse modo, os usuarios de prbteses
convencionais tiveram mais tempo para se adaptar ao uso de suas proteses o que
aumenta sua confianca na utilizagédo diaria.

CONCLUSAO

Podemos concluir que quando comparamos as dificuldades que os pacientes
portadores de préteses totais apresentam, passam a ser enormemente reduzidas
quando estes passam a fazer uso de préteses fixas implanto-suportadas, uma vez
que foi possivel observar que a maioria dos pacientes relataram nao ter mais queixas
no controle de 1 ano pos-operatorio.

O desconforto psicoldgico diminui significativamente com o tratamento realizado,
e desta forma ha uma melhora na qualidade de vida num intervalo de 12 meses,
situacao que deve permanecer estavel com o passar dos anos e com isto melhorar em
todos os aspectos o0 estado de saude destes pacientes.
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