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RESUMO

Objetivo: Conhecer o uso, as condigdes e a necessidade de
protese dentaria entre idosos residentes em instituicbes pu-
blicas de longa permanéncia (IPLP) para idosos do Municipio
do Recife. Metodologia: Para composicdo da amostra deste
estudo, de um universo de 60 idosos, residentes em IPLP da
Cidade do Recife, participaram da amostra 47 idosos, que se
enquadraram nos critérios de inclus&o, ou seja, se mostraram
receptivos a participar da pesquisa e no maximo apresentavam
comprometimento cognitivo que ndo prejudicasse as fungdes
de linguagem e memoria. Resultados: Na amostra a idade dos
pesquisados variou de 52 a 87 anos, com uma média de 65,00
anos, sendo que 34% eram do sexo masculino e 66% do sexo
feminino. O estudo revelou que 70,2% usavam prétese no arco
superior e 48,9% no arco inferior. Apesar de 72,7% informarem
o uso de diferentes meios para a higiene oral, a presenga de
biofilme foi detectada em 74,4% das préteses. Grande parte
dos idosos (66,0%) necessitava de substituicdo das proteses,
consideradas inadequadas ou para reabilitagdo. Concluséo:
Conclui-se que o idoso ndo consegue perceber as condigdes
precarias da protese, existindo a necessidade de maior aten-
¢ao a saude bucal do idoso institucionalizado e a elaboragao
de programas preventivos e educativos voltados para essa
parcela da populagao.

DESCRITORES
Idoso. Protese Dentaria. Instituicdo de Longa Permanéncia
para Idosos.

ABSTRACT

Objective: To know the use, conditions and the need for dentures
among elderly residents in public long-stay institutions for the
elderly (PNHs) in the city of Recife. Methods: For the sample
composition of this study, of a population of 60 seniors, 47
seniors participated in the sample that met the selection crite-
ria, ie were receptive to participate and at most had cognitive
impairment that did not impair the functions of language and
memory. Results: In the sample of respondents, age ranged
from 52 to 87 years, with an average of 65 years, of which
34.0% were males and 66.0% were female. The study revealed
that 70.2% used prosthesis in the maxillary arch and 48.9% in
the lower arch. Although 72.7% reported the use of different
means for oral hygiene, the presence of biofilm was detected
in 74.4% of the prostheses. The majority (66.0%) of the elderly
needed replacement of prostheses, considered inadequate or
for rehabilitation. Conclusion: The elderly cannot understand
the precarious conditions of the prosthesis and there is a need
for greater attention to the oral health of institutionalized elders
and the development of preventive and educational programs
for this population.

DESCRIPTORS
Aged. Dental Prosthesis. Homes for the Aged.

" Cirurgido-dentista, Universidade Federal de Pernambuco — UFPE, Recife, Pernambuco, Brasil.
2Doutoranda do Programa de Pés-Graduagao em Odontologia (Clinica Integrada), Universidade Federal de Pernambuco

— UFPE, Recife, Pernambuco, Brasil.

3Professora do Departamento de Protese e Cirurgia Buco-Facial da Universidade Federal de Pernambuco — UFPE, Recife,

Pernambuco, Brasil.

http://periodicos.ufpb.br/ojs2/index.php/rbcs



LIMA et al.

nvelhecer € um processo natural, que

caracteriza uma etapa na vida do ho-

mem e ocorre por mudancas fisicas,
psicologicas e sociais'. A institucionalizagéo
pode trazer como consequéncia a perda, aos
poucos, do relacionamento com os familiares
e amigos e este sentimento de abandono con-
tribui para a deterioracdo da saude geral do
paciente, com implicacao direta na cavidade
bucal?3.

Sabe-se que as condi¢des sociais dos
individuos bem como a pratica odontoldgica
hegemonica, que tem nas extragdes dentarias
a solugao para o alivio da dor em populagdes
de baixo nivel socioeconémico, contribuem
para o edentulismo elevado no pais, espe-
cialmente, na faixa etaria de 65 a 74 anos*.

Aprevaléncia de uso e necessidade de
protese dentaria, de acordo com a Pesquisa
Nacional de Saude Bucal de 2010%, foi de
78,2% e 68,7%, respectivamente. A Regiao
Nordeste foi a que apresentou menor preva-
Iéncia de uso (71, 3%) e maior de necessidade
de protese dentaria (82,9%)8. Assim sendo,
pode-se dizer que grande parte dos idosos
brasileiros ou s&o usuarios de proteses ou
necessitam utiliza-las’?.

Asaude bucal de idosos residentes em
instituicdes de longa permanéncia (ILP) pa-
rece nao diferir deste perfil. Gaiao, Almeida e
Heukelbach® observaram um CPO-D de 29,73,
entre idosos institucionalizados no Ceara,
com o componente perdido representando o
maior valor. Outros estudos®® demonstraram
a precariedade da saude bucal de idosos em
IPLP, representada por higiene oral deficien-
te, alta experiéncia de carie, perda dentaria,
além de presenca de bolsa. Poucos estudos'®,
entretanto, avaliaram as condi¢cdes de con-
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servacao de proteses dentarias pelos idosos
institucionalizados.

Considerando o envelhecimento po-
pulacional e as necessidades de reabilitacao
protética para esta populagao™, este trabalho
teve como objetivo investigar as condigdes de
uso, necessidade e conservacgao de proétese
dentaria entre individuos residentes em IPLP
publica, no Municipio de Recife/PE.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de corte-trans-
versal e analitico, desenvolvido dentro do
projeto de extensao universitaria Promogao
de Saude Bucal para Idosos Residentes em
Instituigdes Publicas de Longa Permanéncia,
na Cidade do Recife. O estudo recebeu a
aprovacdo do Comité de Etica da Universida-
de Federal de Pernambuco, com o parecer de
numero 152.113. Um termo de consentimento
livre e esclarecido foi assinado por cada parti-
cipante, antes de todos os procedimentos de
investigacao.

A pesquisa foi realizada no Abrigo
|éda Lucena, Lar Batista de Carvalho e Lar de
Maria, localizadas nos Distritos Sanitarios IV
e VI. Todas as institui¢cdes estio vinculadas a
Secretaria de Saude do Municipio do Recife/
PE. Para participar do estudo, os residentes
nao poderiam ter comprometimento cognitivo
que prejudicassem as fun¢des de linguagem e
memoria. Ao todo, 60 idosos residiam nessas
instituicées, no entanto, apenas 47, aceitaram
participar do estudo ou enquadraram-se no
critério de inclusao.

A coleta de dados ocorreu a partir de
uma entrevista estruturada e de exame clinico,
registrados em ficha clinica especifica. Os
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exames clinicos foram realizados por cinco
examinadores, previamente calibrados (k=
0,72), sob condic¢des idénticas. Para aqueles
que utilizavam proéteses, essas foram exami-
nadas quanto a presenca de biofilme, tartaro,
fraturas, desgastes dentarios, perfuracées,
consertos, tempo de uso e perguntado como
era realizada a higienizagdo da mesma. As
variaveis dependentes foram as dimensbdes de
dor conforto, restricao alimentar, desempenho
e aparéncia e as variaveis independentes
foram: condi¢cbes sociodemograficas — faixa
etaria e sexo; as variaveis relacionadas com
as condicoes de saude bucal — necessidade
declarada de protese dentaria.

Os dados foram analisados descritiva-
mente de forma uni e bivariada por meio de
distribuicdes absolutas, percentuais para as
variaveis categoricas e das medidas estatis-
ticas: média, desvio padrdo e mediana para
variaveis numéricas. O teste exato de Fisher
foi utilizado para testar a hipétese de associa-
¢ao significativa entre as variaveis categoricas
e o teste de Mann-Whitney para a comparagéo
entre os sexos em relagcdo as variaveis numeé-
ricas. A margem de erro utilizada nas decisdes

dos testes estatisticos foi de 5%. O programa
estatistico utilizado para digitacao dos dados e
obtencéao dos calculos estatisticos foi 0 SPSS
(IBM SPSS Statistics 21).

RESULTADOS

Aidade dos pacientes variou entre 52
a 87 anos, com média de 65,70 * 6,6 anos,
55,3% tinham de 52 a 65 anos, os demais 66
anos ou mais. Individuos do sexo feminino
representaram 66% dos participantes.

A Tabela 1 apresenta os resultados
relativos a presenca de dentes e uso de pro-
teses por arco. Menos da metade (48,9 %)
dos participantes tinha dentes no arco supe-
rior, enquanto, 63,8% tinham dentes no arco
inferior. Quanto ao uso de prétese, 29,8% dos
participantes nao utilizavam.

A maior parte fazia uso de prétese
no arco superior (70,2%), sendo que 51,1%
utilizava proétese total e 19,1% proétese parcial
removivel, apenas 6,4% delas foram avalia-
das como em boas condi¢des. Entre os que
utilizavam prétese no arco inferior, 25,5%
tinham proétese total e 23,4% prétese parcial

Tabela 1. Avaliacdo da presenca de dentes e uso de proteses utilizada por arco

Arco
Variavel Superior Inferior Indepear:ginte ce
n=47 | % (100) | n=47 | % (100) n=47 % (100)
Tem dentes
Sim 23 48,9 30 63,8 33 70,2
Nao 24 51,1 17 36,2 14 29,8
Uso protese
Sim 33 70,2 23 48,9 33 70,2
Nao 14 29,8 24 51,1 14 29,8

I ——SI————
R bras ci Saude 25(1):165-172, 2021 167



LIMA et al.
______________________________________________________________________________________________________________|

Tabela 2. Tipos e condigido das préteses utilizada por arco

Arco
Variavel Superior Inferior
n=47 % (100) n=47 % (100)

Tipo de protese que utiliza

Prétese total 24 511 12 25,5

Protese parcial removivel 09 19,1 1" 23,4

Nao utiliza protese no arco - - 10 21,3

Nao utiliza proteses 14 29,8 14 29,8
Boa condigao da prétese

Sim 03 6,4 - -

Néo 25 53,2 20 42,6

Nao utiliza préteses 14 29,8 24 51,1

Nao informado 05 10,6 03 6,4
Biofilme na prétese

Sim 20 42,6 15 31,9

Néo 08 17,0 05 10,6

Nao utiliza prétese 14 29,8 24 51,1

N&o informado 05 10,6 03 6,4
Desgaste na protese

Sim 14 29,8 7 14,9

Nao 14 29,8 13 27,7

Nao utiliza protese 14 29,8 24 51,1

N&ao informado 05 10,6 03 6,4
Tartaro na protese

Sim 18 38,3 14 29,8

Néo 10 21,3 06 12,8

Nao utiliza protese 14 29,8 24 51,1

N&o informado 05 10,6 03 6,4
Fratura na protese

Sim 07 14,9 01 21

Néo 21 447 19 40,4

N&o utiliza protese 14 29,8 24 51,1

Nao informado 05 10,6 03 6,4
Ja foi realizado conserto

Sim 05 10,6 02 4,3

Nao 23 48,9 18 38,3

Nao utiliza protese 14 29,8 24 51,1

Nao informado 05 10,6 03 6,4
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removivel, nenhuma considerada em boas
condicdes.

A presenca de biofilme foi verificada
em 42,6% das proteses do arco superior €
31,9% das do arco inferior. A presenga de
desgaste foi verificada em 29,9% no arco
superior e 14,9% no arco inferior; o tartaro
ocorreu em 38,3% no arco superior e 29,8%
no arco inferior. As fraturas foram registradas
em 14,9% no arco superior e em 2,1% no arco
inferior. Arealizagédo de conserto tinha ocorrido
em 10,6% das préteses do arco superior e em
4,3% do arco inferior (Tabela 2).

Para 66% dos pacientes detectou-se a
necessidade de préteses seja pela auséncia,
pelo tempo de uso superior a 5 anos ou porque
as proéteses tinham desgaste ou fratura. Entre
os pacientes que utilizavam proteses, 40,4%
responderam que mastigavam bem (Tabela
2). Em relagédo a forma de higienizacdo da

protese, 48,9% responderam que limpavam a
prétese com o auxilio de escova associada a
pasta de dentes, ao passo que 10,6% acres-
centavam hipoclorito de sédio. Outras formas
citadas tiveram percentuais que variaram de
2,1% a 4,3%, conforme resultados apresen-
tados na Tabela 3.

A associagao entre o uso e a necessi-
dade de préteses (Tabela 4) demonstrou que
72,7% dos individuos que utilizavam protese
precisavam substitui-la (p>0,05).

Individuos pertencentes ao sexo fe-
minino mostraram maior tempo relacionado
a perda dentaria, com média de 27,42 anos,
com diferenga estatisticamente significativa,
quando comparada ao tempo de perda do
sexo masculino (Tabela 5). O tempo médio
de uso da protese atual mostrou ser supe-
rior a cinco anos, entre os participantes do
estudo.

Tabela 3. Avaliagéo da necessidade de proétese (s), de acordo com a avaliagdo da mastigagéo e

a forma de higienizagéo da protese

Variavel n %

Necessidade de prétese

Sim 31 66,0

Nao 16 34
Mastiga bem com as préteses

Sim 19 40,4

Nao 14 29,8

N&o utilizava préteses 14 29,8
Forma de higienizagédo da prétese

Escova + pasta dental 23 48,9

Agua sanitaria 02 43

Sabao neutro + agua sanitaria 01 2,1

Escova + pasta dental + agua sanitaria 05 10,6

Escova + pasta dental + detergente neutro 01 2,1

Detergente neutro + 4gua sanitaria 01 2,1

Nao usava proteses 14 29,8

R bras ci Saude 25(1):165-172, 2021
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Tabela 4. Avaliagdo da necessidade de proétese

Necessidade de protese
Uso de protese Sim Nao TOTAL Valor de p
n % n % n %
Sim 24 72,7 09 27,3 33 100,0 p™"=0,182
Nao 07 50,0 07 50,0 14 100,0
Grupo Total 31 66,0 16 34,0 47 100,0

() Através do teste Exato de Fisher.

Tabela 5. Tempo de desdentado na maxila, tempo de desdentado na mandibula e tempo de uso
da protese atual no grupo total e segundo o sexo

Sexo
Tempo analisado Masculino Feminino Grupo total
Média + DP (Me- Média + DP Média + DP (me- | Valordep
diana) (Mediana) diana)
. 14,67 + 12,21 27,42 £ 13,13 22,48 + 14,07
) ) ’ ’ ’ ’ 1) = *
De desdentado maxilar (10,00) (21,00) (20,00) p 0009
. 16,00 + 11,29 19,66 + 11,98 18,13 + 11,60
’ ’ ) ’ ) ’ 1) =
De desdentado mandibular (11,00 (20,00) (17.50) p 0,374
) 7,80 + 8,51 6,69 + 4,08 6,99 + 5,44
’ ’ 7 ’ I 7 1) =
Da prétese atual (5.00) (7,00) (6,50) p 0,614
* Diferenca significativa ao nivel de 5,0%.

M Através do teste de Mann-Whitney.

DISCUSSAO

A institucionalizagdo da populagao
idosa cresce proporcionalmente a ascensao
da expectativa de vida, o que tem aumentado
a necessidade de atendimento e de cuidados
em saude'®. Neste estudo foi verificada que
66% dos moradores das IPLP eram mulheres.
Amédia de idade dos idosos foi de 65,7 anos,
inferior & de outros estudos que investigaram a
mesma populagédo’"’, cujas médias variaram
entre 76 e 81 anos.

No Brasil, o edentulismo constitui um
problema de saude publica. De acordo com o
ultimo levantamento de saude bucal, apenas
23,5% da populacédo na faixa etaria de 65
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a 74 anos nao usava algum tipo de prétese
dentaria superior, sendo maior o percentual na
Regiao Nordeste (31,4%). Entre os idosos par-
ticipantes do estudo, observou-se que 70,2%
utilizavam algum tipo de protese superior.
Essa discrepancia pode ser explicada pela
natureza das instituicbes componentes do
estudo, considerados espacos para o acolhi-
mento de idosos, com referéncia familiar ou
abandonados, sem condi¢des de se manter,
ou seja, um grupo selecionado de individuos
provavelmente submetidos, ao longo da vida,
a um acesso limitado a servigos voltados para
cuidados odontologicos.

Varios autores identificaram que além
das causas sociais para o edentulismo esta

R bras ci Saude 25(1):165-172, 2021
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a organizagao dos servigos de saude bucal.
Estes, ao longo da histéria, eram pensados
exclusivamente como assisténcia cirurgico-
-restauradora, o que colocava a extragéo
dentaria como uma das principais opgoes de
tratamento, frente a impossibilidade econd-
mica para a realizagao de tratamentos mais
conservadores. A extragcdo dentaria seria,
entao, vista como um processo comum ao
curso da vida'®'®,

O estudo de Lewandowiski e Bés™
avaliou o uso e a necessidade de protese em
idosos longevos, identificando que 76,3%
deles utilizavam protese total superior, 39,6%
protese inferior, enquanto o percentual en-
contrado no presente estudo foi de 51,1% de
usuarios de proétese total superior e 48,9% utili-
zavam protese inferior (Tabela 1). Este estudo
avaliou uma populacao especifica, usuaria
de um servigo multiprofissional de Geriatria e
Gerontologia, o que pode ter introduzido um
viés de selegao nos resultados. Os usuarios
de proteses parciais removiveis superiores e
inferiores representaram 19,1 e 23,4% (Tabe-
la 2), respectivamente, como observado em
outros estudos, como o de Lewinski et al."®.

A analise das condi¢cdes da protese,
quanto ao acumulo de biofilme e a presenca
de tartaro, revelou que existia a presenca de
biofilme em 42,6% das proteses superiores
e 31,9% das proteses inferiores (Tabela 2).
Quando estes dados sdo comparados com a
forma relatada de higienizacao, observou-se
que 70,2% dos usuarios de proéteses, relata-
ram que executavam algum tipo de higieniza-
¢ao, seja pelo uso exclusivo de escova e pasta
dental ou associado a outras substancias
(4gua sanitaria, detergente ou sabonete neu-
tro). Esses dados sinalizam uma ineficiéncia
associada ao ato de limpeza da protese, que
pode ser devida a dificuldades motoras'™ ou

desconhecimento de métodos de higienizacao
das proteses pelos idosos e/ou cuidadores.

Quanto as condi¢gdes da proétese,
44,6% apresentavam desgaste, 29,8% em
préteses superiores e 14,9% em inferiores,
em 17% das proteses foram observadas
fraturas e 14,8% ja tinham sido submetidas a
conserto (Tabela 2). O tempo médio de uso
das proteses foi superior a cinco anos, o que
pode explicar esses achados. Cardenas e
Paraguassu?® encontraram uma correlagao
positiva entre um maior tempo de uso € a piora
da qualidade de vida de usuarios de proteses
mucossuportadas.

Com relacgao a eficiéncia mastigatéria,
29,8% dos participantes informaram nao mas-
tigar bem com as proteses (Tabela 4). Essa
dificuldade pode ser explicada pela diminui-
¢ao do tébnus muscular e da coordenacgao da
musculatura envolvida na mastigagao, pela
perda da denti¢cdo natural e pela ma adapta-
¢ao de préteses dentarias, sendo que estes
fatores afetam diretamente a preparagao do
bolo alimentar e ocasionam maior dificuldade
com alimentos duros e fibrosos. Sabe-se que
a condicao dentaria influencia no processo
de alimentacéo, interferindo na funcao de
mastigacao, afetando o preparo de o bolo
alimentar e, consequentemente, dificultando
sua degluticao, situagcdo que muitas vezes
ocasiona no idoso desconforto, diminuicao da
ingesta de alimentos soélidos e perda do prazer
em se alimentar.?’

Anecessidade de prétese, consideran-
do usuarios e nao usuarios, esteve presente
em 66% da amostra. Quando se compara o
tempo de desdentado em ambos os arcos, o
maior tempo foi observado no sexo feminino
com a média de 27 anos na maxila e 19 na
mandibula. Esse fato pode ser explicado pela
maior procura por mulheres a cuidados e ser-
vigos de saude.

R bras ci Saude 25(1):165-172, 2021
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CONCLUSAO

Com base na analise dos dados obser-
vados pelo presente estudo, pode-se concluir
que existe grande necessidade de proétese
entre os idosos residentes nas instituicdes
que participaram da pesquisa, considerando
individuos que tinham perda dentaria e nao
utilizavam proéteses e aqueles que utilizavam
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