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Qualidade de vida e satisfacdo em usuarios de protese total no
estado do Amapa4, Brasil

Quality of life and satisfaction in users of total prosthesis in the state of Amapa, Brazil
Calidad de vida y satisfaccion en usuarios de proétesis total en el estado de Amapa, Brasil

Eber Coelho Paraguassu**, Karina da Silva Figueira!, Jamille dos Passos Lacerdat, Ulisses Gomes
Guimaraes Neto? e Carlos Eduardo Vieira Gomes3.

RESUMO

Objetivos: Os objetivos deste estudo foram avaliar e comparar o grau de satisfacio e qualidade de vida de
edéntulos usuarios de prétese total na cidade de Macapa - Ap. Metodologia: Foram entrevistados 299
usuérios de prétese total mucossuportada e 48 usuérios de protese total implantossuportada por meio de dois
guestionarios, o Oral Health Impact Profile-14Br (OHIP-14Br) e a escala visual analdgica (EVA) para
satisfagdo com as préteses dentarias. Resultados: Ao realizar a avaliacdo da satisfagdo quanto ao tipo de
prétese, os usuarios de prétese implantossuportada estavam 100% muito satisfeitos com a prétese superior
e inferior e quanto a satisfagdo dos usuérios de prétese mucossuportada, 90% dos usuarios relataram estarem
satisfeitos com a protese superior, porém 56% demonstraram algum tipo de insatisfacdo com a protese
removivel inferior. A avaliagdo do impacto da saude bucal na qualidade de vida, em usuarios de protese
implantossuportada, obteve um escore de 3,24 pontos na escala OHIP-14Br, enquanto os usuarios de prétese
mucossuportada tiveram um escore de 15,23 na escala OHIP-14Br.Conclusé&o: Conclui-se que usuarios de
protese implantossuportada apresentaram significativamente melhor qualidade de vida e satisfagdo com suas
préteses, quando comparados aos usudrios de prétese total mucossuportada.

Palavras-Chave: Qualidade de vida, Prétese dentaria, Satde bucal.

ABSTRACT

Objectives: The objectives of this study were to evaluate and compare the degree of satisfaction and quality
of life of edentulous users of total prosthesis in the city of Macapé - Ap. Methods: A total of 299 users of a full-
size denture and 48 users of total denture implants were interviewed using two questionnaires, the Oral Health
Impact Profile-14Br (OHIP-14Br) and the Visual Analogue Scale (VAS) for dental prostheses. Results: When
assessing the satisfaction of the type of prosthesis, users of implanted prostheses were 100% very satisfied
with the upper and lower prosthesis and regarding the satisfaction of users of a prosthesis with mucosa
supported, 90% of the users reported being satisfied with the prosthesis 56% demonstrated some type of
dissatisfaction with the lower removable prosthesis. The evaluation of the impact of oral health on the quality
of life in users of implanted prostheses obtained a score of 3.24 points on the OHIP-14Br scale, while users of
multisupported prostheses had a score of 15.23 on the OHIP-14Br scale. Conclusion: It was concluded that
users of implant-supported prosthesis had significantly better quality of life and satisfaction with their
prostheses when compared to users of a full-thickness prosthesis.

Key words: Quality of life, Dental prosthesis, Oral health.
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RESUMEN

Objetivos: Los objetivos de este estudio fueron evaluar y comparar el grado de satisfaccion y calidad de vida
de los usuarios edéntulos de prétesis totales en la ciudad de Macapa - Ap. Métodos: Se entrevisté a un total
de 299 usuarios de una proétesis de tamafio completo y 48 usuarios de implantes de protesis totales utilizando
dos cuestionarios, el Perfil de impacto en la salud bucal-14Br (OHIP-14Br) y la Escala analégica visual (VAS)
para protesis dentales. Resultados: Al evaluar la satisfaccion del tipo de proétesis, los usuarios de prétesis
implantadas estaban 100% muy satisfechos con la prétesis superior e inferior y con respecto a la satisfaccién
de los usuarios de una protesis con soporte mucoso, el 90% de los usuarios informé que estaba satisfecho
con la prétesis. El 56% demostré algun tipo de insatisfaccion con la prétesis removible inferior. La evaluacién
del impacto de la salud oral en la calidad de vida en los usuarios de prétesis implantadas obtuvo una
puntuacion de 3,24 puntos en la escala OHIP-14Br, mientras que los usuarios de prétesis con multiples
soportes obtuvieron una puntuacion de 15,23 en la escala OHIP-14Br. Conclusidon: se concluyd que los
usuarios de prétesis con soporte de implantes tenian una calidad de vida y una satisfaccién significativamente
mejores con sus prétesis en comparacion con los usuarios de una prétesis de espesor total.

Palabras clave: Calidad de vida, Proétesis dental, Salud bucal.

INTRODUCAO

Ha um aumento do nimero de pessoas sem nenhum dente na boca, no Brasil, deficiéncia fisica que pode
causar muitos problemas de saldde, como reabsorcdo 6ssea maxilomandibular, deficiéncias nutricionais
motivadas pela inabilidade de mastigar alimentos sélidos, problemas psicolégicos e de relacionamentos
interpessoais, causando um impacto negativo na qualidade de vida (NICO LS, 2016).

Segundo o ultimo censo da Pesquisa Nacional de Saude (PNS), realizada pelo IBGE (Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica) em 2013, em convénio com o Ministério da Saude (MS), o Brasil tem 11% da
populacdo desdentada total, o que corresponde a um montante de 16 milhGes de pessoas. O nimero € mais
prevalente em individuos com 60 anos ou mais, visto que 41,5% deles j& perderam todos os dentes. Em 23%
da populacao brasileira, ha edentulismo em uma das duas arcadas e 33% usam algum tipo de prétese dentaria
(NICO LS, 2016).

O Edentulismo total, que é a auséncia de todos os dentes, é considerado uma deficiéncia fisica
incapacitante pela Organizacao Mundial de Salde (OMS) e, com a saude fisica afetada, hd um decréscimo
na qualidade de vida dos desdentados totais (BRENNAN DS e SPENCER AJ, 2004). Uma solucéo
satisfatdria, para minimizar esta baixa qualidade de vida, € a reabilitagdo protética.

A pouca eficiéncia da funcdo mastigatdria, em desdentados usuarios de préteses totais mucossuportadas
(PTMS) maxilomandibular, tem sido observada na literatura (PRADO MMS, et al., 2004). A funcédo
mastigatoria precéria causa degluticdo de pedacos muito grandes de alimentos ou em mudancgas significativas
da dieta, fazendo com que se evitem alimentos mais dificeis de serem mastigados e causando uma restricdo
alimentar (OLIVEIRA TRC, et al., 2007). Além disso, o esfor¢o para mastigar alguns alimentos pode acarretar
em constrangimentos as pessoas, 0 que pré-dispde o aparecimento de distdrbios psicossociais que atingem
negativamente a sua qualidade de vida e satisfagdo com as proteses (PARAGUASSU EC e CARDENAS
AMC, 2019; SHEIHAM A, et al., 2001).

O fator de fixacdo e de estabilidade da protese total implantossuportada (PTIS) minimiza o déficit
mastigatorio, proporcionando maior fungdo mastigatéria, conforto e seguranga ao paciente, impactando assim
positivamente sua qualidade de vida e satisfacdo com as préteses (RAES S, et al., 2017)

Diante deste cenério exposto e a fim de impulsionar novos conhecimentos nesta temética, foi levantado o
problema, qual o grau de satisfacdo dos usuarios de prétese total mucossuportada e prétese total
implantossuportada e o quanto o uso continuo destas préteses interfere na qualidade de vida dessas pessoas,
no municipio de Macapa?
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Para responder a estas questdes, 0s objetivos deste estudo foram avaliar e comparar o grau de satisfacéo
e o0 impacto da saude bucal na qualidade de vida de edéntulos totais usuarios de prétese total mucossuportada
e de protese total implantossuportada, por meio de dois questionarios, o Oral Health Impact Proifile-14Br
(OHIP-14Br) e a escala visual analogica (EVA) para satisfagdo, no municipio de Macapa, estado do Amapa,
Brasil.

Este estudo foi motivado devido a magnitude do nimero de desdentados totais e usuarios de prétese total
e o ineditismo deste tipo de estudo na regido devido a falta de pesquisas relacionados a qualidade de vida e
satisfacdo desta populacdo no estado do Amapa e em toda regido Amazonica.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de estudo descritivo transversal, com método comparativo e abordagem quantitativa de
portadores de prétese total mucossuportada e implantossuportada e, depois, por meio de um questionério
estruturado, obteve por analises estatisticas, o grau de satisfacdo com o uso de préteses bucais e a qualidade
de vida dos dois grupos e fazer a comparacéo entre eles.

A pesquisa foi composta por pessoas desdentadas totais, portadoras de prétese total maxilomandibular
do tipo mucossuportada ou implantossuportada, com até 10 anos de uso e moradoras da zona urbana do
municipio de Macapa, que realizaram tratamento nas clinicas odontolégicas privadas e do Centro de
especialidades odontologicas (CEO-AP. Dessa forma, a populagéo do estudo foi de 1.393 sujeitos, sendo
1.330 pacientes usuarios de protese total mucossuportada e 63 pacientes usuarios de prétese total
implantossuportada. Para a identificac@o do valor ideal da amostra, foi realizado um célculo amostral, com a
férmula:

Figura 1 - Formula para calculo amostral.
N.Z%p.(1-p)
Z2.p.(1-p)+e*(N-1)

Fonte: Dados obtidos pelo programa SPPS STATISTICS 22.

n =

Em que: N = 1.393 é o tamanho da populagado; Z - variavel normal padronizada associada ao nivel de
confianca de 95%; p = 0,5 é proporcao verdadeira considerando margem maxima e = 0,05 como erro amostral.
A amostra necessaria, para os pacientes usuarios de prétese total mucossuportada, foi de 299, e a amostra
necessaria de pacientes usuarios de prétese total implantossuportada foi de 48. Dos 299 usuarios de prétese
mucossuportada, 91 foram pacientes da rede de clinicas privadas e 208 do CEO-AP.

Foram incluidos na pesquisa desdentados totais, usuarios de protese total maxilomandibular com até 10
anos de uso do tipo mucossuportada e implantossuportada que morassem no municipio de Macapa.
Excluiram-se da pesquisa qualquer outro tipo de situacdo protética, pacientes parcialmente dentados,
pessoas que ndo morassem em Macapa ou que apresentassem aparente deficiéncia mental e ou que
estivessem debilitadas fisicamente.

Para a coleta de dados, os pacientes foram contatados por telefone, e os interessados em participar da
pesquisa receberam uma visita e responderam a dois questionarios.

O primeiro questionario foi respondido, por meio de uma escala visual analogica (EVA), para avaliar a
satisfacdo do paciente com as proteses. Foi composto de quatro perguntas sobre retencdo, mastigagao,
satisfacdo e estética, que foram aplicadas para cada uma das proteses que o paciente utilizava.

A EVA, afere uma pontuacdo de 0 a 10 em cada um dos quesitos perguntados, chegando ao total de 40
pontos, sendo o resultado final dividido por quatro para se obter a nota de satisfacdo com a protese.
Resultados de 0 a 2,5 pontos correspondem a “muito insatisfeito”; de 2,75 a 5,0, “insatisfeito”; de 5,25 a 7,5
pontos, “satisfeito”; e de 7,75 a 10 pontos, “muito satisfeito” (JACOBOVITZ F, 2003).
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O segundo questionario é o OHIP-14br, na versao composta por 14 questdes divididas em sete situacfes
(JACOBOVITZ F, 2003): LimitagBes funcionais — questbes 1 e 2; dor fisica — questbes 3 e 4; desconforto
psicoldgico — questfes 5 e 6; incapacidade fisica — questdes 7 e 8;

incapacidade psicolégica — questdes 9 e 10; incapacidade social — questdes 11 e 12; invalidez —
guestdes 13 e 14.

Para calcular o impacto da saude bucal na qualidade de vida dos pacientes, foi utilizado o método padrao
de célculo do OHIP-14, utilizando peso especifico para cada questdo. As seguintes pontuacfes serao
atribuidas a cada resposta: Nunca = 0; raramente = 1; as vezes = 2; frequentemente = 3; sempre =4

Além disso, esse valor foi multiplicado pelo peso de cada pergunta como segue abaixo:

Quadro 1 - Valores de referéncia para a multiplicar com a pontuagéo obtida em cada pergunta na escala
OHIP- 14Br.

Pergunta| 1 2 3 4 5 6 7 8 |9 |10 11112 | 13 | 14
Peso |0,51]|0,49]0,34|0,66|0,45|0,55|0,52|0,48]|0,6|0,410,62]|0,38]0,59]|0,41

Fonte: Elaborado por Jacobovitz F, 2003.

Dessa forma, ao somar a pontuacgéo final de todas as perguntas, os valores variaram entre 0 e 28 pontos.
Quanto menor o valor na escala, melhor seria a qualidade de vida (Q.V). Valores de 0 a 9,33 representam
boa Q.V, valores de 9,34 a 18,66 correspondem a uma razoavel qualidade de vida e valores de 18,67 até 28
correspondem a ma Q.V.

Este estudo atende aos critérios de ética em pesquisa com seres humanos, seguindo a resolucéo 466/2012
do conselho nacional de saude, sendo aprovado pelo CEP/CONEP sob o parecer 2.451.731.

RESULTADOS e DISCUSSAO

Os resultados das variaveis quanto a satisfacdo com as proéteses implantossuportada e mucossportada
estdo descritas nas Tabelas 1 e 2.

Ao realizar a avaliacdo da satisfagdo dos pacientes quanto ao tipo de prétese, de acordo com a EVA, os
pacientes com a protese implantossuportada superior e inferior disseram estar muito satisfeitos, 100% (n=48).
Quanto a satisfacdo do uso da prétese mucossuportada, 90% (n=269) dos pacientes relataram estar
satisfeitos com a protese superior, porém 56% demonstraram algum tipo de insatisfacdo com a protese

removivel inferior (Tabela 1).

Tabela 1 - Satisfacdo da paciente com as préteses de acordo com o EVA. Macapa, AP, Brasil, 2018.

Prétese implantossuportada Prétese mucossuportada

Prétese Superior Prétese Inferior Prétese Prétese

Classificacao Superior Inferior
n % N % n % N %
Muito satisfeito 48 100 48 100 28 9 3 1
Satisfeito 0 0 0 0 269 90 112 38
Insatisfeito 0 0 0 0 2 1 168 56
Muito insatisfeito 0 0 0 0 0 0 16 5

Fonte: Dados obtidos pelo autor no programa SPPS STATISTICS 22.

A satisfacdo quanto ao uso das préteses mostrou-se significativa entre os dois grupos. 100% dos usuérios
de prétese total superior e inferior implantossuportada estavam muito satisfeitos com a média de 9.39 pontos
para a prétese superior e 9.47 pontos de média para a protese inferior.
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Ja os usuarios de prétese mucossuportada apresentaram resultados bem inferiores, ficando com média
de 6.63 pontos para a protese superior, assim classificados como satisfeitos dentro da EVA, e 4.82 para a
prétese inferior, tendo classificacdo como insatisfeitos (Tabela 2).

Tabela 2 — Média e desvio-padrdo da satisfacdo do paciente quanto ao uso da protese. Macapa, AP, Brasil,
2018.

Satisfacdo EVA Prétese implantossuportada Prétese mucossuportada p (U)*
Média DP Média DP

Prétese Superior 9,39 0,50 6,63 0,71 0,01

Prétese Inferior 9,47 0,48 4,82 1,11

*Nivel de significancia <0,05 pelo teste U.
Fonte: Dados obtidos pelo autor no programa SPPS STATISTICS 22.

Uma das hip6teses para essa diferenca significativa seria o fato de que as préteses implantossuportadas,
por serem fixas e apresentarem inegavelmente maior retencéo e estabilidade, oferecem ao usuario uma maior
eficiéncia mastigatdria, confianca e restabelecimento das relacdes interpessoais, causando bem-estar e, por
consequéncia, melhor satisfacdo (AWAD MA, et al., 2004; PRECIADO A, et al., 2013).

Mesmo aparentando uma obviedade o fato de as proteses implantossuportada serem mais bem avaliadas
e apresentarem usuarios muito mais satisfeitos, existem alguns estudos, na literatura, que ndo mostram essa
grande diferenca de satisfacdo entre protese mucossuportada e implantossuportada. Allen PF e Mcmillan AS
(1999); em seu estudo com 93 pacientes, 48 usuérios de protese implantosssuportada e 35 usuérios de
prétese mucossuportada relataram que houve insatisfacdo, nos dois grupos, ndo havendo diferenca
estatistica significativa nesta insatisfagdo.

Montero J et al. (2012); destacaram o Oral Health Impact Profile, para pacientes desdentados (OHIP-20sp),
na populacdo espanhola, e analisaram o fatorial do bem-estar e satisfagdo com a protese. Nado houve
diferenca estatistica significativa entre usudrios de prétese fixa e usuérios de protese removivel.

Mesmo com uma quantidade razoavel de artigos cientificos mostrando que néo ha diferenca significativa
de satisfacdo com as proteses entre usudrios de prétese total mucossuportada e usuarios de prétese total
implantossuportada, esses estudos sédo minoritarios. A grande maioria da literatura médica vigente corrobora
com o resultado, obtido neste estudo, de que usuarios de prétese implantossuportada tendem a ter maior
satisfacdo com sua protese (MEIJER HJ, et al., 2003; THOMASON JM, et al., 2003; HARRIS D, et al., 2013).

Nas Tabelas 3 e 4 sdo apresentados os resultados de QV —OHIP -14Br. Nesta tabela observa-se o impacto
da saude bucal na Q.V por meio do questionario OHIP-14br. A populagéo deste estudo que utiliza a préotese
implantossuportada foi classificada com uma QV boa, 100% (n=48), enquanto a populacao que utiliza prétese
mucossuportada, 73% (n=220), apresentou uma QV classificada como razoavel, 22% (n=65) obtiveram uma
classificagdo de ma& QV e apenas 5% (n=14) estavam com uma QV classificada como boa (Tabela 3).

Tabela 3 — Classificacdo da qualidade de vida de pacientes que utilizam a prétese sobre implantes por meio
do questionario OHIP- Macapa, AP, Brasil, 2018.

Classificacéo Prétese implantossuportada Prétese mucossuportada
N % n %
Boa qualidade de vida 48 100 14 5
Razoavel qualidade de vida 0 0 220 73
Mé gqualidade de vida 0 0 65 22

*Fonte: Dados obtidos no SPPS STATISTICS 22.

Conforme a Tabela 4, a média da QV de pacientes que utilizam prétese implantossuportada foi de 3,24
(+01,32), menor do que os pacientes que utilizam prétese mucossuportada, média de 15,63 (+3,23).

REAS/EJCH | Vol.Sup.27 | e876 | DOI: https://doi.org/10.25248/reas.e876.2019 Pagina 5 de 7


https://doi.org/10.25248/reas.e876.2019

Revista Eletrénica Acervo Saude / Electronic Journal Collection Health | ISSN 2178-2091

Tabela 4 — Média e desvio-padrao da Qualidade de Vida de pacientes que utilizam protese. Macapa, AP,
Brasil, 2018

Avaliacdo da QV Média DP p (U)
Prétese Implantossuportada 3,24 1,32 <0,0001
Prétese Mucossuportada 15,63 3,23

*Nivel de significancia <0,05 pelo teste U.
*Fonte: Dados obtidos no SPPS STATISTICS 22.

Assim, na comparacdo das médias, percebe-se que aqueles individuos que fazem uso de prétese
implantossuportada possuem uma melhor Q.V comparados aos que utilizam prétese mucossuportada, com
p<0,0001 significativo. O OHIP é um instrumento especifico para a mensurag¢éo do impacto da saude bucal
na qualidade de vida. Este questionario possui uma versao brasileira resumida chamada OHIP 14Br,
elaborada por Jacobovitz F (2003); e foi utilizado neste estudo. Sao inUmeros os estudos na literatura que
testificam a qualidade, eficiéncia e exatidao deste instrumento, para verificar o impacto da salde bucal na
Q.V dos individuos (BRENNAN DF e SPENCER AJ, 2004).

Embora o OHIP 14 e suas varia¢6es locais (geralmente versées traduzidas do original e validadas em um
determinado pais) sejam instrumentos originalmente feitos, para mensurar o impacto da saude bucal, de
maneira geral, na Q.V, essa mensuragdo pode ser feita de maneiras mais especifica ainda. Este estudo
utilizou uma destas especificidades e aferiu o impacto da sadde bucal na Q.V apenas utilizando como critério
0 uso das préteses dentérias totais de individuos totalmente edéntulos.

Tal metodologia ja foi bastante relatada na literatura, como é o caso do estudo de Zani SR, et al. (2009);
Preciado A, et al. (2013); Kuo HC, et al. (2011), Heydecke G, et al. (2005); Perea C, et al. (2013); Furuyama
C, etal. (2012); Kelly SAM, et al. (2012); Harris D, et al. (2013). Como o OHIP14 Br ja foi validado na literatura,
para sua utilizacdo, em paises de lingua portuguesa, mais especificamente no Brasil (JACOBOVITZ F, 2003),
e como é vasto o emprego deste instrumento para aferir o impacto da saude bucal na qualidade de vida,
usando apenas as préteses como referéncia de pesquisa, este autor ndo achou necessario validar este
questionario para utilizar na populagdo Amapaense, que € brasileira e fala portugués.

Muito embora possa parecer bastante 6bvio que usuarios de prétese total implantossuportada tenham Q.V
superior, quando comparados a usudrios de prétese total mucossuportada, pois o fator de retencao e
estabilidade das préteses implantossuportada sdo inegavelmente superiores, ainda ndo havia nenhum estudo
na literatura amapaense que provasse isso. Além do mais, apenas saber que um grupo tem Q.V melhor que
0 outro ndo é o suficiente, é necessario mensurar essa diferenca e realmente estabelecé-la, em critérios da
escala OHIP, quem tinha boa, razoavel ou m& qualidade de vida relacionada & saude bucal.

Existem vérios estudos na literatura médica vigente que mostram n&o haver diferenca significativa na Q.V
entre os dois grupos e outros que mostram até resultados antagonicos a este.

Allen AF e Mcmillan AS (1999); relatam um estudo clinico com 93 pacientes usuarios de prétese total
implantossuportada e mucossuportada e, ao final da pesquisa, ambos os grupos estavam insatisfeitos com
as proéteses, e o grupo de usuario de protese total implantossuportada apresentou pior Q.V que o grupo de
usuéarios de proétese total mucossuportada. Montero J et al. (2012); ao validarem o OHIP 20, também,
compararam a Q.V de usuérios de protese total fixa e prétese total removivel. O estudo mostrou ndo haver
diferenca significativa na Q.V entre os dois grupos.

Assim como os estudos citados acima, ainda, existe uma gama muito grande de outros estudos com
resultados similares aos supracitados na literatura, entretanto, mesmo que esses estudos sejam numerosos,
sdo minoritarios. A grande maioria dos estudos mostram que usuarios de prétese implantossuportada tendem
a ter melhor Q.V, (HEYDECKE G, et al., 2005; FURUYAMA C, et al., 2012; VAN DER BILT A, et al., 2006;
KELLY SAM, et al., 2012; HARRIS D, et al., 2013) e muitos revelam uma diferenca substancial na Q.V,
corroborando com os resultados obtidos neste estudo (ALLEN PF e MCMILLAN AS, 2003; PEREA C, et al.,
2013; RAES S, et al., 2017; ATT W e STAPPERT C, 2003).
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CONCLUSAO

Usuarios de prétese total implantossuportada apresentaram satisfagdo com as proteses e Q.V relacionada
a salde bucal significativamente superior aos usuarios de préteses totais mucossuportadas. O fato de a
fixagdo das proteses totais implantossuportadas trazerem maior estabilidade, retencéo e, consequentemente,
melhor fungdo mastigatéria aos usuarios, causa um aumento exponencial na qualidade de vida e satisfacédo
com as proteses.
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