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Resumo

Objetivo: Verificar o uso e a necessidade de prétese, assim como a autopercepg¢ido em
satde bucal, entre os grupos etdrios de 15 a 19, 35 a 44 e 65 a 74 anos do municipio de
Alagoinha, Paraiba, Brasil. Método: Este estudo foi do tipo transversal, observacional e
ecologico, sendo efetuado um processo de amostragem por conglomerados, sendo
exclusivamente de base domiciliar. A coleta de dados foi realizada em oito setores
censitdrios urbanos e a metodologia adotada para esta pesquisa baseou-se no projeto
“Condigdes de Satde Bucal da Populagdo Brasileira para o ano 2010”. Foi realizado o
exame clinico em uma amostra composta por 219 individuos, para isso, foram utilizados
os cédigos e critérios recomendados pela Organizagio Mundial de Satde para uso e
necessidade de prétese superior e inferior. Resultados: O percentual de individuos de
ambos os sexos e de todos os grupos etarios que usam algum tipo de prétese superior foi
de 37,4% e o percentual com relagdo a prétese inferior foi de 11,9%. Avaliando a
necessidade de prétese, observou-se que 57% e 73% dos avaliados necessitam de algum
tipo de prétese superior e inferior, respectivamente. A maioria dos participantes afirmou
estar “muito satisfeito” ou “satisfeito” com os seus dentes e a maior parte dos idosos
relatou impacto da satide bucal nas atividades didrias. Conclusdo: A grande necessidade
de proétese evidencia a falta de agdes reabilitadoras ofertadas pelo servigo publico e
remete para a reflexdo sobre a prdtica odontolégica mutiladora, ratificando, assim, a
auséncia de politicas publicas de satde bucal.

Descritores: Satde Bucal. Protese Dentdria. Perda dentéria.
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Introducio

Reconhece-se hoje, no Brasil, um perfodo de transicio demografica. Os progressos
tecnolégicos e as melhorias nos padrées de saide da populagdo provocam aumento significativo na
expectativa de vida e diminuicdo acentuada das taxas de natalidade, mortalidade infantil e
mortalidade por doengas infecciosas [17.

A condig¢do de satide bucal da populagdo brasileira, entretanto, ndo tem acompanhado essa
evolugdo. Os adolescentes, adultos e idosos carregam a heranga de um modelo assistencial centrado
em praticas curativas e mutiladoras, o que resulta em um cendario de perda precoce dos elementos
dentarios e actimulo de necessidades de demanda por servigos protéticos [2,37].

Uma condi¢do bucal deficiente, como a auséncia dentéria, contribui diretamente para a
restri¢do da alimentagdo, participando como um fator negativo em suas atividades sociais e, muitas
vezes, isola o individuo do convivio social [4,57.

Assim, o propédsito do presente estudo foi verificar o uso e a necessidade de prétese, assim
como a autopercepgdo em satide bucal, entre os grupos etarios de 15 a 19, 35 a 44 e 65 a 74 anos do

municipio de Alagoinha, Paraiba (PB), Brasil.

Metodologia

O municipio de Alagoinha, localizado a 84 km da capital paraibana (Jodo Pessoa), tem 13.577
habitantes — em sua maioria habitando na zona urbana [67] — e apresentou indice de Desenvolvimento
Humano de 0,573 em 2000[ 7.

A metodologia adotada para esta pesquisa baseou-se no projeto “Condig¢oes de Satide Bucal da

Populagdo Brasileira para o ano 2010” [87].
Este estudo foi do tipo transversal, observacional e ecolégico, efetuado a partir um processo de
amostragem por conglomerados, exclusivamente de base domiciliar, que contemplou apenas a area
urbana. Por ser realizado em um municipio de pequeno porte, foram selecionados todos os setores
censitarios (oito) da cidade, ou seja, um censo de todos os setores censitdrios urbanos.

Através do mapa cartografico do municipio, em cada setor censitdrio as quadras foram
identificadas e numeradas, considerando o niimero de domicilios da contagem populacional realizada
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) em 2007. Para isso, foram geradas folhas
de arrolamento, identificando-se o inicio aleatério dos exames e a unidade de percurso foi o
quarteirdo, sempre realizado no sentido horario e visitando as casas que ficavam a direita de quem o
percorria, totalizando, assim, 1686 domicilios visitados.

Os grupos etdrios contemplados na pesquisa foram os de 15 a 19, 35 a 44 e 65 a 74 anos. A
populagdo participante foi calculada baseando-se nas probabilidades de encontrar os individuos dos
grupos etdrios de interesse, de acordo com os dados do IBGE. Assim, a partir da densidade domiciliar
de cada grupo etdrio e do total de domicilios em cada setor, foram calculados quais grupos etarios

deveriam ser pesquisados em cada domicilio. Desta forma, os intervalos de sorteio sistemdtico para
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cada grupo etério foram, entdo, colocados em folhas de arrolamento, de modo que, em cada domicilio,
havia a indicagdo precisa para a busca das unidades elegiveis nos trés grupos etarios.

Desta forma, ndo existiu um nimero exato para compor a amostra, ela foi formada pelo
nimero de individuos, dos determinados grupos etdrios, que era encontrado em cada domicilio do
municipio.

Quando a casa estava fechada ou caso houvesse examinado, dentro da faixa etaria pesquisada,
ausente no momento da visita, o pesquisador retornava até mais duas vezes, totalizando trés visitas.

Desta forma, foi encontrada uma amostra de 256 pessoas nos grupos etarios de interesse,
entretanto, apenas 219 concordaram com a realizagio do exame clinico.

A coleta de dados foi realizada entre setembro de 2010 a abril de 2011. Os dados foram
coletados por uma tnica examinadora, professora universitdria e sem vinculo com os prestadores de
servigo local, e por um anotador. Ambos se submeteram a um treinamento prévio, entre discussdes
tedricas e atividades praticas, para manter a consisténcia dos dados (kappa = 0,92 1C95% 0,90-0,95).
A concordancia intra-examinadora foi obtida repetindo-se um exame a cada vinte atingidos, durante
a realizagdo do estudo, sendo aferido pelo teste estatistico kappa (8), cujo valor foi de 0,97 para
prétese dentdria.

O comunicado a populagio sobre a realizagdo do estudo se deu através da divulgacdo, em cada
domicilio, feita pelos agentes comunitérios de satide (ACS), que tém acesso a todos os domicilios e
moradores, sendo responséveis pelo cadastro de moradores junto a Prefeitura.

Inicialmente foi realizada uma entrevista, desenvolvida pela Pesquisa Nacional de Satde
Bucal — SB Brasil 2010, para investigar as seguintes varidveis: caracteristicas demogriéficas e
socioeconomicas; utilizagdo de servigos odontolégicos e morbidade auto-referida; autopercepgdo e
impactos em de satide bucal. Apds o registro das respostas, eram realizados os exames clinicos.

Para a realizagdo do exame clinico foram utilizados os cédigos e critérios recomendados pela
Organizacdo Mundial de Saide para uso (ndo usa prétese dentdria; usa uma ponte fixa; usa mais do
que uma ponte fixa; usa prétese parcial removivel; usa uma ou mais pontes fixas e uma ou mais
préteses parciais removiveis; ou usa prétese dentdria total) e necessidade (ndo necessita de prétese
dentaria; necessita uma proétese fixa ou removivel, para substituicdo de um elemento; necessita uma
protese, fixa ou removivel, para substitui¢io de mais de um elemento; necessita uma combinagdo de
préteses, fixas e/ou removiveis, para substitui¢io de um e/ou mais de um elemento; ou necessita
prétese dentdria total) de prétese superior e inferior.

Uma observagdo importante é que a verificagdo da necessidade de prétese incluiu uma
avaliacdo da qualidade da prétese quando a mesma estava presente. Os dois indices ndo sdo
excludentes, ou seja, é possivel estar usando e também necessitar de uma prétese. Para que houvesse
uniformidade nesta avaliacdo, o critério de decisdo para determinar que uma prétese que estd em uso
é inadequada e, portanto, deve ser trocada, foi baseado nas seguintes condigdes: retencio (esta folgada
ou apertada); estabilidade e reciprocidade (apresenta deslocamento ou béscula); fixagdo (lesiona os

tecidos); estética (apresenta manchas ou fraturas e nio estd adequada ao perfil facial do paciente).
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Os participantes eram examinados, na presenca de luz natural, nas areas livres do domicilio,
por meio de inspe¢do visual, com auxilio de espelhos bucais planos, estando o examinador
devidamente paramentado com os equipamentos de protegdo individual e ambos, examinado e
examinador, sentados em uma cadeira.

Os dados foram registrados em PDA (Personal Digital Assistant), dispositivo eletrénico.
Neste estudo foi utilizado o modelo P550 da Marca Mio, gentilmente cedido pelo IBGE, onde o
banco de dados foi gerado automaticamente ao final da coleta, dispensando o processo de digitacdo e
melhorando significativamente a qualidade dos dados coletados.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos do
Hospital Universitario Lauro Wanderley da Universidade Federal da Paraiba (Protocolo 449/2010) e
os participantes ou seus pais/responsaveis assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,

concordando com a participagdo no estudo.

Resultados

Participaram da pesquisa 55 adolescentes, entre 15 e 19 anos, 97 adultos, entre 85 a 44 anos,
e 67 idosos, entre 65 e 74 anos, do municipio de Alagoinha, PB, totalizando 219 exames. A amostra
foi composta de 64 (29,2%) individuos do género masculino e 155 (70,7%) do sexo feminino.

O percentual de individuos de ambos os sexos e de todos os grupos etdrios avaliados que
usam algum tipo de prétese superior foi de 37,4% (tabela 1). Os tipos de préteses superiores mais
utilizadas foram a prétese parcial removivel e a prétese total.

No que tange a prétese inferior, 11,9% dos individuos usa algum tipo de prétese, sendo a
prétese total a Unica utilizada no grupo etdrio dos idosos e entre os adultos o maior percentual
correspondeu a ponte fixa (tabela 1).

Tabela 1. Uso de protese superior e inferior de acordo com os grupos etarios.
Alagoinha, PB, 2011.

Grupo etario

Varidveis 15a19 35 a 44 anos 65 a 74 anos
anos
n % n % n %

Uso de proétese superior
Nio usa 53 96,4 49 50,5 35 52,2
Usa ponte fixa 0 0 0 0 1 1,6
Usa mais do que uma ponte fixa 1 1,8 0 0 0 0
Usa proétese parcial removivel 1 1,8 36 37,1 3 4.5
Usa uma ou mais pontes fixas e umaou 0 0 1 1,0 0 0
mais préteses parciais removiveis
Usa proétese dentdria total 0 0 11 11,3 28 41,9
Uso de prétese inferior
Nio usa 54 98,2 88 90,7 51 76,1
Usa ponte fixa 1 1,8 6 6,2 0 0
Usa protese parcial removivel 0 0 3 3,1 0 0
Usa proétese dentdria total (4] (4] 0 o] 16 23,9

Avaliando a necessidade de prétese, observou-se que 57% da populagido em estudo necessita
de algum tipo de prétese superior. Entre o grupo etdrio de 15 a 19 anos, 14,5% precisa de algum tipo

de reabilitagdo no arco superior; quanto o grupo de 35 a 44 anos, a necessidade é em 68% dos
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avaliados; e em relagdo aos idosos, 76,1% necessitam de algum tipo de prétese superior ou
substitui¢do da existente (tabela 2).

A Necessidade de uma proétese, fixa ou removivel, para substitui¢io de um elemento do arco
superior foi predominante nos adolescentes (62,5%). Nos adultos a necessidade de uma combinagéo de
préteses, fixas e/ou removiveis, para substitui¢io de um e/ou mais de um elemento foi a mais
observada (48,4%) e entre os idosos a maior necessidade foi de prétese dentaria total superior
(74,5%).

Quanto ao arco inferior, 73% dos avaliados necessita de algum tipo de prétese. Entre os
adolescentes, a necessidade ¢ de 36,4%; nos adultos, 82,5%; e nos idosos, de 89,5% (tabela 2).

O tipo de prétese inferior mais necessitada foi a prétese, fixa ou removivel, para substitui¢io
de mais de um elemento (55%), nos adolescentes; combinagio de préteses, fixas e/ou removiveis, para
substitui¢do de um e/ou mais de um elemento (60%), para os adultos; prétese dentéria total inferior

(51,7%), para os idosos.

Tabela 2. Necessidade de protese superior e inferior de acordo com os grupos etarios.
Alagoinha, PB, 2011.

Grupo etario

Variaveis 15 a 19 anos 35 a 44 anos 65 a 74
anos
n % n % n %

Necessidade de prétese superior
Nio necessita 47 85,5 31 32,0 16 23,9
Necessita uma proétese, fixa ou removivel, 5 9,1 4 4,1 0 0
para substitui¢do de um elemento
Necessita uma proétese, fixa ou removivel, 1 1,8 17 17,5 1 1,5
para substitui¢do de mais de um elemento
Necessita uma combinagio de proteses, fixas 2 3,6 32 33,0 11 16,4

e/ou removiveis, para substitui¢io de um
e/ou mais de um elemento

Necessita prétese dentaria total 0 0 18 18,4 38 58,2
Necessidade de protese inferior

Nio necessita 35 63,6 17 17,5 7 10,5
Necessita uma proétese, fixa ou removivel, 6 10,9 4 4,1 1 1,5
para substitui¢do de um elemento

Necessita uma proétese, fixa ou removivel, 11 20,0 23 28,7 3 4.5
para substitui¢do de mais de um elemento

Necessita uma combinagio de préteses, fixas 3 5,5 48 49,5 25 37,3

e/ou removiveis, para substituicio de um
e/ou mais de um elemento
Necessita prétese dentaria total 0 0 5 5,2 31 46,3

A tabela 8 mostra a autopercepgio dos entrevistados em relagdo a satde bucal. Apenas 3,6%
dos adolescentes reconheceram que necessitam de algum tipo de prétese. A maioria dos participantes
de todos os grupos etdrios afirmou estar “muito satisfeito” ou “satisfeito” com os seus dentes e a
maior parte dos idosos relatou impacto da satde bucal nas atividades didrias, principalmente em

relagdo a dificuldade em comer.
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Tabela 3. Autopercepcio em saiide e impacto da satide bucal nas diferentes
atividades didrias de acordo com os grupos etdrios. Alagoinha, PB, 2011.

Grupo etario
Variaveis 15a 19 anos 35 a44anos 65 a 74 anos
n % n % n %

Necessidade de protese

Nio 53 96,4 45 46,4 39 58,2

Sim 2 3,6 52 53,6 28 41,8
Satisfacio com os dentes

Muito satisfeito/ Satisfeito 23 41,8 44 45,4 38 56,8

Nem satisfeito nem insatisfeito 12 21,8 14 14,4 8 11,9

Muito insatisfeito/ Insatisfeito 20 36,4 39 40,2 21 31,4
Dificuldade de comer

Nio 44 80 61 62,9 28 41,8

Sim 11 20 36 37,1 39 58,2
Dificuldade de falar

Nio 52 94,5 79 81,4 45 67,2

Sim 3 5,5 18 18,6 22 32,8
Vergonha em sorrir

Nio 44 80 65 67 41 61,2

Sim 11 20 32 33 26 38,8

Discussio

Estimar as necessidades de préteses dentérias é essencial, com a finalidade de proporcionar
subsidios para o planejamento dos servigos de atengdo secundaria de carater reabilitador.

Indiscutivelmente, a reabilitagdo protética do individuo devolve parte da sua capacidade
funcional e, em muitos casos, a estética [4,97]. Devido ao alto percentual de edentulismo e perda
precoce dos elementos dentério no Brasil, foram criados pelo Ministério da Satde, no ano de 2004, os
Centros de Especialidades Odontolégicas (CEO), que tém a finalidade de atender as necessidades de
média complexidade, como as préteses e outras especialidades ndo oferecidas na rede de atengéo
bésica dos servigos de satde publica.

A introdugdo da equipe de satde bucal no servigo de saide do municipio de Alagoinha
aconteceu recentemente, antes disso o municipio ndo contava com a assisténcia sistematizada em
satide bucal. Dados do Ministério da Salde mostraram que, em 2009, existiam 30 agentes
comunitarios de saide (ACS), quatro equipes de satide da familia (ESF) e duas equipes de satide bucal
(ESB) modalidade I. Em 2010 houve concurso publico para trabalhadores da sadde, inclusive para a
satde bucal, na tentativa de organizagio do servico, com isso, atualmente o municipio conta com 33
ACS, 6 ESF e 6 ESB modalidade tipo I. Todavia, atendimento de média e alta complexidade sé existe
nos Centros de Especialidades Odontolégicas de cidades vizinhas.

O uso de proétese superior e inferior constatado no presente estudo foi inferior ao encontrado
em outras investigagdes nacionais [10,117. O percentual de individuos de ambos os sexos e de todos
os grupos etdrios avaliados que usam algum tipo de prétese superior foi de 37,4%, ja em relagdo a
proétese inferior, esse percentual foi de 11,9%.

O maior valor verificado de uso de préteses dentédrias no arco superior pode ser indicador de
maior preocupacdo dos individuos com a sua estética facial, ja que os dentes superiores costumam ser

mais visiveis durante o sorriso, enquanto os dentes da arcada inferior normalmente nio sio tdo
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evidenciados. Por outro lado, na arcada inferior, o pequeno valor observado de uso de prétese pode
ser referente, na maioria dos casos, pela dificil retengdo e adaptagio no rebordo inferior.

Quanto a necessidade de proétese, 57% da populagdo em estudo necessita de algum tipo de
prétese superior e 73% de prétese inferior. Este valor apresenta-se elevado em todos os grupos
etérios estudados, sendo reflexo de um tratamento odontolégico mutilador, indicando que as medidas
de satde bucal eram praticamente inexistentes, refletindo décadas de odontologia centradas em
procedimentos nio-conservadores.

Nesta pesquisa, a necessidade uma prétese para substituigdo de um elemento do arco superior
e substituicdo de mais de um elemento no arco inferior foi predominante nos adolescentes. J4 nos
adultos a necessidade de uma combinagdo de préteses para substitui¢io de um e/ou mais de um
elemento foi a mais observada. J4 entre os idosos a maior necessidade foi de prétese dentéria total.

Em pesquisa realizada com idosos residentes no municipio de Manaus, o uso de prétese total
superior e inferior foi observado em 79,2% e 37,1%, respectivamente, e a necessidade de prétese total
foi de 42,6% para o arco superior e 34,7% para o inferior [107]. Em investiga¢do realizada com 202
idosos e adultos no Municipio de Rio Claro, Sdo Paulo, apenas 1% dos adultos necessitava de préteses
totais superiores e inferiores [117].

Segundo estudo sobre o uso e a necessidade de prétese em idosos institucionalizados em um
municipio do nordeste brasileiro, foi constatado que 135 participantes (84,4%) necessitavam de algum
tipo de prétese superior e 142 (88,7%) de prétese inferior [97].

Em anélise com 267 idosos de Londrina, Parand, houve maior necessidade de prétese na
arcada inferior (45,7%) do que na superior (19,1%), e essa necessidade foi maior em homens do que
em mulheres (p<0,05), tanto na arcada superior quanto na inferior [127].

Estudos brasileiros demonstraram que a situagio epidemiolégica da populagdo em relagdo ao
edentulismo e a perda precoce do dentes é um grave problema [4,13,14]. Observar que 14,5% e
36,4%, do grupo etdrio entre 15 a 19 anos, precisam de algum tipo de reabilitagdo no arco superior e
inferior, respectivamente, ¢ um dado alarmante. No entanto, mesmo diante deste quadro, apenas 3,6%
dos adolescentes reconheceram que necessitam de algum tipo de proétese.

Segundo o inquérito da satide bucal da populagdo brasileira, 13% dos adolescentes necessitam
préteses parciais em um maxilar ou nos dois maxilares, contudo ndo houve registro para necessidade
de préteses totais [157].

O conhecimento sobre a influéncia da perda de dentes sobre a qualidade de vida da populagio
é importante e deve ser produzido e compartilhado por toda a equipe de satide, uma vez que a boa
satde geral ndo existe sem uma boa saide bucal. Todos os individuos devem ter uma satide oral
adequada que lhes permita falar, mastigar, reconhecer sabores, sorrir, viver sem dor ou desconforto e
inter-relacionar com outras pessoas sem constrangimento [5,16,17 .

Neste estudo, foi comum encontrar entrevistados com varios elementos dentérios perdidos,

mas diziam estar satisfeitos com a satide bucal. Contudo, relatavam alguma interferéncia da condigao
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de satide bucal nos ultimos seis meses, havendo interferéncia nas atividades investigadas, como
comer, falar e vergonha em sorrir, em todos os grupos etérios.

Em pesquisa realizada em Chapecd, Santa Catarina, foi verificado a relagdo entre condigio
bucal e qualidade de vida em adultos de 35 a 44 anos e foi encontrada interferéncia da satde bucal no
cotidiano em 20,7% dos participantes [187].

Assim, observa-se que uma prétese pode interferir em outras dimensdes, como, por exemplo,
qualidade vocal, e, portanto, repercutir na qualidade de vida das pessoas. Por essa razdo, tornam-se
imperiosa a adogio de politicas de satide que visem ao entendimento/atendimento do paciente na sua
integralidade, buscando, sempre, a multi e interdisciplinaridade com o intuito de obter as
representagdes biopsicossociais da doenga que possam estar interferindo na vida do paciente. A oferta
de prétese total para pacientes que fazem uso do servico publico precisa ser acompanhada por
profissionais da area de fonoaudiologia para que tais préteses ndo interfiram na capacidade de

deglutigdo e de fala, principalmente.

Conclusio
A grande necessidade de proétese evidencia a falta de agdes reabilitadoras ofertadas pelo
servigo ptblico e remete para a reflexdo sobre a pratica odontolégica mutiladora, ratificando, assim, a

auséncia de politicas publicas de satde bucal.

Abstract

Purpose: Investigate the use and need of prostheses, as well as self-perceived oral health
among the age groups 15-19, 35-44 and 65-74 years in Alagoinha, Paraiba, Brazil. Methods:
This study was cross-sectional, observational, ecological, and made the process of cluster
sampling, being exclusively home-based. Data collection was conducted in eight urban
census tracts in the city and the methodology adopted for this research was based on the
“Project Conditions of the Brazilian Population’s Oral Health for the year 2010. Clinical
examination was conducted on a sample of 219 individuals, for this, we used the codes and
criteria recommended by the World Health Organization for use and need for upper and
lower prostheses. Results: The percentage of individuals of both sexes and all age groups
that use some type of prosthesis was 37.4% upper and lower prosthesis with respect to
11.9%. Evaluating the need for prostheses, it was observed that 57% and 73% of the
individuals require some type of prosthesis upper and lower, respectively. Most participants
said they are “very satisfied” or “satisfied” with their teeth and most of the elderly reported
impact of oral health on daily activities. Conclusion: The great need of prosthesis actions
demonstrate a lack of rehabilitative services offered by public and refers to the reflection on
the dental practice mutilating, confirming thus the absence of public policies oral health.

Descriptors: Oral health. Dental Prosthesis. Tooth loss.
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