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A reabilitacao oral com proteses totais € um tratamento ca-
paz de devolver a fungdo mastigatoria, a fonética e a esté-
tica a pessoas que sofreram grandes perdas dentarias. No
entanto, com o aprimoramento da odontologia preventiva,
associado ao aumento da qualidade e expectativa de vida,
0 uso dessas proteses por adultos jovens tornou-se menos
comum. Assim, € importante avaliar a influéncia da faixa
etaria no grau de satistacao do paciente usuario de prote-
ses totais, uma vez que, com o envelhecimento, as pessoas
tendem a se sentir menos valorizadas e mais dependentes,
sendo a perda dos dentes um fator que pode influenciar
na auto-estima. Este estudo verificou a influéncia da faixa
etaria no grau de satisfacdo de 170 pacientes desdentados
totais usuarios de protese total superior e inferior. Por meio
de um questionario que abordava aspectos relacionados a
aparéncia, reten¢ao, habilidade em mastigar, habilidade no
paladar, fonacao e conforto, elaborou-se um escore. Com
a soma dos valores deste escore, os pacientes foram divi-
didos em satisfeitos ou insatisfeitos. Com relacao a faixa
etaria, os pacientes foram divididos em trés categorias: até
60 anos, de 61 a 70 anos e com mais de 70 anos. Os da-
dos obtidos foram submetidos ao teste qui-quadrado. Dos
pacientes avaliados, 116 eram mulheres e 54 homens, com
idade média de 65,3 anos; 22 pacientes estavam satisfeitos
e 148 insatisfeitos com suas proteses, sem diferenca signifi-
cativa da satisfacao com o uso de préteses totais em fungao
da faixa etdria (p = 0,331). Concluiu-se, portanto, que a
idade nao influenciou no grau de satistacao do paciente
usuario de protese total.

Palavras-chave: Protese total. Grupos etarios. Satistacao
do paciente.

Introducao

A mudanga da faixa etdria dos pacientes desden-
tados totais tem refletido na pratica odontolégica. A
proposta de proéteses totais para adultos jovens é, feliz-
mente, menos comum, apesar de haver ainda inume-
ras pessoas que requerem esse tipo de tratamento’.

O edentulismo ainda é visto como uma incapaci-
dade, uma vez que limita duas fung¢ées que influen-
ciam na qualidade de vida dos individuos: a habili-
dade de se alimentar e falar, além da estética, uma
vez que ocorre a reabsorcdo do osso alveolar, modifi-
cando os padroes 6sseos e musculares do individuo, o
que, segundo Morin et al.2 (1998), ocorre mesmo com
préteses em bom estado.

Sabe-se que o sucesso no tratamento odontolégico
é freqiientemente semeado na primeira consulta do
paciente. As decisoes e o relacionamento estabeleci-
do entre paciente e cirurgido-dentista terdo um efei-
to profundo sobre os procedimentos subseqiientes.
A primeira consulta é uma ocasido para o paciente
descrever seus problemas dentais e as necessidades
percebidas por ele; constitui-se também no momento
em que o profissional deve escutar, observar, inves-
tigar e sugerir um plano de tratamento!.

Estudos que avaliam a qualidade de préteses to-
tais mostram que pacientes e profissionais possuem
pontos de vista e opinides diferentes. Enquanto que
de 20% a 30% dos usuadrios de prétese total descre-
vem suas proteses como insatisfatérias®®, uma por-
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centagem de proteses muito maior é classificada
como deficiente quando avaliadas pelos cirurgices-
dentistas®.

Varios autores®’™'2 buscaram classificar os pa-
cientes desdentados totais em relacdo a satisfacéo
com a utilizacdo de suas dentaduras. Tal satisfacéo
tem sido correlacionada a diferentes fatores, como
idade, sexo, experiéncia passada com proteses, ana-
tomia das areas de suporte, condi¢cdo socioecondmica
e opinido do paciente a respeito das antigas denta-
duras®!3,

Ainda com relagdo a satisfacdo do paciente com
dentaduras, o que se observa é que o paciente idoso
reage a perda dos dentes de duas formas distintas;
alguns se mostram inconformados, com sentimentos
de impoténcia, incapacidade e ansiedade, buscando
evitar essa perda a qualquer custo para recuperar
a estética; ja outros reagem de forma conformista e
depressiva, encarando a perda dos dentes como algo
inerente a idade, mostrando-se passivos diante da
situacdo e do tratamento!“.

Enquanto o envelhecimento é visto como um
processo gradual, o sentimento de “ser velho” ocorre
como resultado de algo abrupto, ocasionado por um
evento que o precipita, podendo a perda dos dentes
ser um desses fatores'*. Ao sentir que nfo esta de
acordo com o ideal estético, a pessoa se retrai e des-
creve sintomas de isolamento e depressao. A perda
da capacidade adaptativa desses pacientes ao uso de
préteses totais é também um fator relevante na ava-
liagdo do grau de aceitacdo das proteses, conforme
mostrou o estudo de Brunello e Mandikos® (1998).

Newsome e Wright!¢ (1999), numa revisao de li-
teratura, levantaram essa questdo quando citaram
dois estudos: no primeiro, pacientes com mais de ses-
senta anos de idade mostraram-se mais satisfeitos
que pacientes mais jovens; entretanto, num segundo,
os pacientes mais velhos manifestaram menor grau
de satisfacdo, fato que o autor atribuiu ao melhor
quadro de saude bucal dos individuos mais jovens.

Alguns autores!™? atribuem a satisfacéo dos pa-
cientes diretamente a qualidade das préteses que
usam. Entretanto, a avaliacdo dessa qualidade tor-
na-se dificil, uma vez que existem inimeros métodos
e critérios para se analisar tal fator. Atualmente,
ainda se tém poucas informacoes sobre a importan-
cia descrita pelos pacientes a respeito dos fatores
que influenciam na satisfacdo dos usuarios de den-
taduras e dos efeitos que a qualidade dos aparelhos
protéticos exerce na satisfacao pessoal.

Tendo em vista a grande demanda de indica-
coes de proteses totais e o aumento da expectativa
de vida da populacéo, o objetivo deste trabalho foi
correlacionar a faixa etaria e o grau de satisfacéo de
pacientes usudrios de préteses totais, independente-
mente da qualidade das mesmas.

Materiais e método

Foi realizado um levantamento dos pacientes
desdentados totais usuarios de préteses totais bi-
maxilares que haviam sido atendidos na Faculdade
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de Odontologia de Araraquara - Unesp, nas clinicas
de graduacio, pos-graduacéo e/ou aperfeicoamento,
em épocas anteriores, ou que estivessem atualmente
a procura de reabilitacdo protética por meio de proé-
teses totais.

Como critério de inclusao, esses pacientes deve-
riam ser usudrios de prétese total convencional bi-
maxilar ha pelo menos um ano, periodo tido como
necessario para adaptacdo do paciente com novas
préteses totais??!, Além disso, deveriam concor-
dar em participar da pesquisa, assinando o termo
de consentimento, elaborado de acordo com as reco-
mendacgoes do Comité de Etica local e aprovado pelo
mesmo. Com base nos critérios de inclusio deste es-
tudo, foram selecionados 170 pacientes.

O grau de satisfacdo dos pacientes foi determi-
nado pela aplicagdo de um questionario baseado no
trabalho de Bolender et al.?2? (1969). Na argiiicio,
foram abordados fatores relacionados a aparéncia,
retencdo e conforto das préteses totais, além das
habilidades mastigatoérias, fonatérias e gustativas,
relatadas pelo paciente (Tab. 1).

Tabela 1 - Questiondrio de satistacdo aplicado de acordo com ques-

toes relativas as sensagcoes dos pacientes com as proteses
totais (classificacdo e escores)

Perguntas  Classificacdo Escores
Boa: agradavel, aparéncia natural 3
.. Regular: geralmente agradavel, mas com 2
Aparéncia
reservas
Ruim: feia ou ndo natural 1
Boa: raramente desloca enquanto fala ou come 3
Retencdo  Regular: ocasionalmente desloca 2
Ruim: constantemente desloca 1
Boa: capaz de comer a maioria dos alimentos 3
. Regular: alguns tipos de alimentos sao 2
Habilidade 18 5 p
em mastigar limitados
84" Ruim: extremamente dificil ou incapaz de 1
comer com as dentaduras
Boa: o paladar esta inalterado 3
s Regular: algumas mudangas, mas nao sao 2
Habilidade & 8 a5
problemas
no paladar - e
Ruim: incapaz de distinguir o gosto dos 1
alimentos, nao tem mais prazer em comer
Boa: pouca ou nenhuma mudanca 3
Regular: dificuldade com alguns sons 2
Fala Ruim: a fala mudou bastante, com 1
dificuldade de entendimento, incapacidade
de pronunciar alguns sons adequadamente
Boa: raramente causa desconforto 3
Regular: ocasionalmente com alguma dor, 2

mas ainda capaz de usar as dentaduras e

comer com elas

Ruim: continuamente com dor ou incapaz de 1
usar as dentaduras

Conforto

Cada item avaliado foi classificado em bom, re-
gular ou ruim, recebendo escores, respectivamente,
iguais a 3, 2, e 1. De acordo com a soma dos escores,
a qual variou entre 18 (quando todas as varidveis
foram classificadas como boas) e 6 (quando todas as
variaveis foram ruins), os pacientes foram classifica-
dos como insatisfeitos (escores 6 a 11) ou satisfeitos
(escores 12 a 18). Para avaliar a influéncia da faixa
etdria, os pacientes foram divididos em trés catego-
rias: individuos até 60 anos, de 61 a 70 anos e com
71 anos ou mais. Os dados obtidos foram organiza-
dos em tabelas, criando-se um banco de dados no
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software Excel 2000, o qual foi submetido & analise
estatistica por meio do teste qui-quadrado (y2)%.

Foram testadas duas hipéteses: a idade do pa-
ciente interfere no grau de satisfaciao de portadores
de proéteses totais bimaxilares e a idade do paciente
nao interfere no grau de satisfacdo de portadores de
proéteses totais bimaxilares.

Resultados

Da amostra total estudada (170 pacientes), 116
individuos eram do sexo feminino (68,2%) e 54 do
masculino (31,8%). A idade dos pacientes variou de
36 a 88 anos, com média de 65,3 anos. Com relagéo
ao grau de satisfacdo, observou-se que 22 pacientes
(12,9%) estavam satisfeitos com suas proéteses totais
e 148 (87,1%), insatisfeitos (Fig. 1). Os pacientes
com até 60 anos de idade representaram 30% da po-
pulagéo; os de 61 a 70 anos, 38,8%, e os com 71 anos
ou mais, 31,2% da amostra.

1601 148

O Pacientes
satisfeitos

H Pacientes
insatisfeitos

Figura 1 - Distribuicdo do grau de satisfagdo dos usudrios de proteses
totais bimaxilares em dois grupos (pacientes satisfeitos e in-
satisfeitos) entre os 170 pacientes estudados

Uma vez classificada a amostra em dois grupos
(pacientes satisfeitos e insatisfeitos), realizou-se a
andlise do grau de satisfacdo dos pacientes em rela-
céo a sua faixa etaria. Ao cruzar os dados referentes a
satisfacdo com a faixa etdria (Tab. 2), ndo se verificou
diferenca estatisticamente significativa (p > 0,05), ou
seja, ndo houve diferenca significativa no grau de sa-
tisfacdo quando os pacientes foram comparados den-
tro das faixas etarias estudadas. Dessa forma, rejei-
ta-se a hipé6tese de que a idade interfere na satisfacdo
de pacientes usudrios de préteses totais bimaxilares.

Tabela 2 - Tabela de contingéncia do grau de satistacao e da faixa etdria,
em nidimeros absolutos (n) e em porcentagem (%)

Faixa Etaria
Grau de Total geral
satisfagio A 60 De6lazo /| 2nosou g
mails

F % F % F % Fo %
Pacientes a0 3 55 833 49 924 148 87,0
insatisfeitos
Pacientes - 437 41 167 4 76 22 130
satisfeitos

Total geral 51 100 66 100 53 100 170 100
p=0,331y2=2209
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Discussao

Apesar da crescente preocupacdo com a saude
bucal e de estudos que comprovam a permanéncia
dos dentes naturais por mais tempo, observa-se ain-
da um grande nimero de pessoas totalmente des-
dentadas, que necessitam de préteses totais. O eden-
tulismo total é mais observado em pessoas idosas,
cuja capacidade de adaptacdo é diminuida, o que
pode ocasionar dificuldades consideraveis no que diz
respeito ao uso de proéteses totais??4.

Com relacdo a idade, observa-se que pessoas
senis se sentem menos valorizadas e mais depen-
dentes, o que pode causar danos a sua auto-estima.
Esse quadro também pode ser agravado por fatores
sociais, como a rejeicdo de familiares e falta de ex-
pectativa de vida. Sob tais circunstincias, a perda
dos dentes, que resulta no desequilibrio da funcéo
mastigatéria, degluticdo, fala e estética, contribui
sobremaneira para o declinio da auto-estima?.

A insatisfacdo com dentaduras, porém, é um feno-
meno comum. Norheim e Valderhaug?(1979) afirmam
que 25% dos usudrios de préteses totais tém severos
problemas com suas dentaduras. Queixas de dor e re-
tencéo alimentar freqiientemente ocorrem, gerando di-
ficuldades na mastigacéo e na fala. Wolff et al.2” (2003)
fizeram uma interessante associacdo, afirmando que
a satisfacdo do paciente é quase um sinénimo da sua
habilidade em se adaptar as dentaduras.

Assim, o objetivo do presente estudo foi avaliar
se o grau de satisfacdo de usudrios de proéteses totais
é ou nao influenciado pela idade. Entretanto, quan-
do se estuda a satisfacdo de determinada pessoa em
relacdo a tratamentos protéticos, é importante que
se tenha em mente a subjetividade deste critério.
Diante desse problema, tem sido proposta na litera-
tura a utilizacdo de diversos instrumentos que bus-
cam mensurar a satisfacdo, por meio de questiona-
rios, indices ou escalas”91219,

De acordo com os resultados do presente estu-
do, observou-se que a média de idade da populacéo
estudada foi de 65,3 anos, semelhante a de outros
trabalhos*%1%1721 Ainda, por meio da anélise esta-
tistica observou-se ndo haver diferenca significativa
quanto ao grau de satisfacdo dos pacientes usudrios
de dentaduras bimaxilares em relacdo as diferentes
faixas etarias.

Awad e Feine® (1998) indicaram, por meio de
andlise univariada, que a idade é um fator preditivo
da satisfacdo geral com préteses mandibulares, suge-
rindo que, quanto mais velho o paciente, menos sa-
tisfeito ele se mostra com suas préteses. Entretanto,
quando estes autores analisaram o problema de for-
ma multivariada, esse efeito ndo foi mais observado.

O fator idade mostra correlacdo também no tra-
balho de Powter e Cleaton-Jones® (1980), os quais
afirmam que a idade foi considerada significativa
na plena aceitacdo das préteses pelos pacientes, com
os mais idosos mostrando-se mais insatisfeitos com
suas dentaduras do que os mais jovens. Para New-
some e Wright!® (1999), pacientes mais idosos tém
maior dificuldade de adaptacdo as préteses em vir-
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tude da reducéo nas suas habilidades de estabelecer
novos arcos reflexos sensoriais.

Aidade do paciente tem uma consideravel influén-
cia no plano de tratamento sob trés pontos de vista em
particular: indica a expectativa de vida que o paciente
ainda possui; os processos cumulativos que ocorrem
nas mudancas com a idade e doengas que o paciente
adquire ao longo dos anos e, por fim, a diminuig¢do da
capacidade de adaptacdo dos individuos idosos™!3.

Conscientes da diminui¢do da capacidade adap-
tativa em individuos mais velhos e, conseqiiente-
mente, aguardando um padrio similar relacionado
a idade no que se refere a aceitagio das proéteses to-
tais, alguns autores ja esperam um menor grau de
aceitacdo e uma maior necessidade de retorno dos
pacientes mais idosos em relagdo aos mais jovens.
Entretanto, a maioria dos trabalhos nido demonstra
relacdo entre a idade e a aceitacdo ou satisfacdo do
paciente em relacdo aos aparelhos protéticos*%.
Telles et al.'* (2004) acreditam que tais pacientes
aceitam, pelo préprio processo de envelhecimento,
algum grau de desconforto.

Brunello e Mandikos!® (1998) destacam que a ha-
bilidade motora bucal e a capacidade de adaptacio
a novas dentaduras néo sido claramente associadas
a idade. Estes autores concluiram que a idade é um
processo biolégico, ndo simplesmente cronolégico, o
que leva a uma consideravel variacdo individual.

Na reabilitacéo de pacientes edéntulos por meio
de proéteses totais hda sempre a possibilidade de que
fatores psicoldgicos, biolgicos, anatomicos e técni-
cos estejam tdo fortemente inter-relacionados que
a importancia de qualquer fator isoladamente im-
peca o tratamento. Assim, torna-se imperativo que
os cirurgioes-dentistas aceitem a responsabilidade
de prover o melhor tratamento possivel a pacientes
usuadrios de proéteses totais bimaxilares.

Conclusao

Com base na metodologia empregada e nos re-
sultados obtidos com o presente estudo, conclui-se
que a idade néo exerce influéncia no grau de satisfa-
cao do paciente que utiliza prétese total bimaxilar.

Abstract

The oral rehabilitation with complete dentures is a treat-
ment capable to return the people who had great dental
loss, the chewing function, the phonetics and the esthe-
tics. However, the improvement of preventive dentistry
associated to the increase of life quality and expectancy,
the use of these prostheses by young adults has become
less common. Therefore, it is important to evaluate the
influence of age on the satisfaction degree of complete
denture patients, since, along with the age, people tend
to feel less valued and more dependent and the loss of
the teeth is a factor that can influence their self-esteem.
The aim of this study is to evaluate the influence of age
on 170 toothless patients, wearing complete superior and
inferior prostheses. In order to accomplish this research,
a questionnaire was applied, containing the satisfaction
related to the appearance, retention, chewing ability, tas-
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te, speaking and comfort. A score was elaborated then.
With the sumo f the values of this score, the patients were
divided in satisfied and dissatisfied. Regarding the age,
the patients were divided in three categories: up to 60,
from 61 to 70 and more than 70 years old. The data ob-
tained were submitted to the Qui-Square test. From the
patients assessed, 116 were women and 54 men, with
average age of 65,3 years; 22 patients were satisfied and
148 dissatisfied with their prosthesis, without significant
difference of the satisfaction with the complete dentures
wear as a result of age (p = 0,331). It is concluded then
that, age did not influence the degree of satisfaction of
the patient wearing complete dentures.

Key words: Complete denture. Age groups. Patient sa-
tisfaction.
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