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Perfil epidemiologico do uso e necessidade de protese
dentaria em usuarios de uma Unidade de Saude da
Familia de Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil

Epidemiological profile for the need and use of dental
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Alegre, Rio Grande do Sul, Brazil
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RESUMO

Objetivo: Estimar o uso e a necessidade de protese dentaria em usuarios de uma Unidade de Satde
da Familia (USF) de Porto Alegre, em 2013. Materiais e Métodos: Pesquisa de delincamento transversal
cuja coleta de dados aconteceu por meio da analise dos prontuarios dos usuarios do servigo de odontologia
da USF (n = 249). As informagdes coletadas foram analisadas pelo programa Statistical Package for the
Social Sciences. Foram calculadas as distribuicdes de frequéncia das variaveis investigadas (sexo, idade, uso
e necessidade de protese). O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul. Resultados: 19,7% dos individuos de ambos os sexos e nas idades estudadas usavam
prétese; enquanto 55% apresentavam necessidade de uso de protese. O uso de protese foi mais frequente na
arcada superior e entre mulheres. A protese mais utilizada pelas mulheres foi a total superior e parcial removivel
inferior, enquanto que entre os homens foi a parcial removivel em ambas as arcadas. A faixa etaria em que mais
se observou o uso ou a necessidade de protese foi de 65 a 74 anos e de 35 a 44 anos, respectivamente. Em todos
os grupos etarios avaliados, a necessidade de protese inferior foi maior do que a superior. Conclusdo: Esta
pesquisa teve como premissa produzir informagdes para fundamentar estratégias de a¢des direcionadas para
a melhoria da saude da populagdo estudada por meio da avaliacdo do uso e necessidade de protese dentaria.
O alto percentual de necessidade de protese encontrado exige a consolidagdo de uma politica publica efetiva
de ateng¢do a saude bucal voltada a reabilitagdo dentaria e que atenda as necessidades da populagao estudada.
Descritores: Saude bucal. Protese dentaria. Epidemiologia.

INTRODUCAO

O Brasil vive um periodo de transi¢cdo
demografica que ocorre a partir de avangos
tecnolégicos e melhorias nos padrdes de satde da
populagdo. Esse contexto possibilitou um aumento
significativo na expectativa de vida e diminuicao das
taxas de natalidade, mortalidade infantil e mortalidade
por doengas infecciosas. Entretanto, a condicdo de
satde bucal da populagdo adulta e, sobretudo, idosa
no Brasil, ndo acompanhou esse avango, carregando
a heranca de um modelo assistencial centrado em
praticas curativas, mutiladoras e com baixo poder
de resolutividade. Com isso, um grande niimero de
brasileiros perdeu seus dentes, gerando um actimulo
de necessidades e grande demanda por reabilitagao

protética.'>?

O levantamento epidemioldgico de saude
bucal realizado no Brasil em 2003, chamado SB
Brasil, mostrou a perda dentaria precoce como um
importante problema que se iniciava ja na primeira
faixa etaria examinada, 15 a 19 anos, com um agravo
gradual nas demais idades. A necessidade protética
também teve inicio entre os adolescentes, gerando
o mesmo quadro de maiores necessidades entre
adultos e idosos. Esses problemas culminaram com
o edentulismo, que continua sendo um problema
grave no pais e constitui-se em uma das marcas da
desigualdade social.*

Os dados epidemiolégicos encontrados em
2003 se confirmaram no levantamento nacional de
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saude bucal em 2010 — SB Brasil 2010. Os resultados
em relagdo ao uso e necessidade de protese mostraram
que na faixa etaria de 65 a 74 anos apenas 23,5% das
pessoas nao usavam algum tipo de protese dentaria
superior ¢ 46,1% ndo a utilizava na arcada inferior.
Além disso, na faixa etaria de 35 a 44 anos, apenas
31,2% ndo necessitava de algum tipo de protese.!

Auséncias  dentarias, bem como a
utilizacdo de proteses inadequadas resultam em
problemas na fala e na aceitagdo da aparéncia fisica
com graves repercussdes como diminuicdo da
autoestima, dificuldades de socializagdo, sensagdo
de envelhecimento e sentimento de humilhag¢dao que
podem originar alteragdes psicologicas.>®

Outra complicagdo decorrente da perda
dentaria inclui a redug¢@o na capacidade mastigatoria
que leva o individuo a modificagdes nos habitos
alimentares, podendo restringir nutrientes importantes
a uma dieta balanceada.’

A reorganizagdo das praticas da rede de
Atengdo a Saude Bucal e a ampliagdo e qualificacao
do acesso aos servigcos de Atencdo Primaria sdo
avancos obtidos por meio da Politica Nacional de
Saude Bucal, denominada Brasil Sorridente. Os
Centros de Especialidades Odontologicas (CEO) e
a implantagdo de Laboratérios Regionais de Protese
Dentaria (LRPD) sao outros exemplos dessa melhoria
que pretendem suprir a grande necessidade de
reabilitagdo bucal da populagdo brasileira, que passou
a ser uma das principais metas do Brasil Sorridente.®

Em Porto Alegre, os CEO que oferecem
o servigo de protese dentaria ainda apresentam-
se em numero insuficiente diante das necessidades
acumuladas por um longo periodo de tempo. Com base
nessas preocupacdes, a proposta de acesso a protese
dentaria (total e parcial) nos servigos de Atencdo
Primaria tem avangado. Segundo o Protocolo de
Atencao a Saude Bucal’, a oferta dos procedimentos de
prétese na Atengdo Primdria ¢ de grande importancia,
constituindo uma politica de inclusdo social de adultos
e idosos edéntulos e dentados parciais, minimizando as
sequelas da pratica odontologica mutiladora.

Considerando a importancia dos dados
epidemiologicos para o planejamento, organizagdo
e monitoramento dos servicos de saude, a presente
pesquisa buscou estimar o uso e a necessidade
de protese dentaria em usuarios do servigo de
odontologia da USF Nossa Senhora de Belém,
Porto Alegre, em 2013. A intengdo que a moveu foi
a de trazer informagdes epidemiologicas uteis ao
planejamento de agdes direcionadas a melhoria da
saude na populacao estudada.

MATERIAIS E METODOS
Estudo de delineamento descritivo analitico
cuja populagdo alvo foi a de usuarios do servigo de
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Odontologia da USF Nossa Senhora de Belém, nas
faixas etarias de 15 a 19 anos, 35 a 44 anos € 65 a 74
anos.

A USF Nossa Senhora de Belém localiza-se
no Distrito Gloria-Cruzeiro-Cristal — Distrito Docente
Assistencial da Universidade Federal do Rio Grande
do Sul (UFRGS) — bairro Belém Velho, zona sul
do municipio de Porto Alegre, Rio Grande do Sul
e ¢ gerenciada pelo Hospital Divina Providéncia.
Inaugurada em agosto de 2008, é constituida por
uma equipe de Saude da Familia com uma equipe
de saude bucal (modalidade I). Atualmente, possui
aproximadamente  1.000 familias cadastradas,
correspondendo a 3.300 pessoas. A USF recebe
estudantes de graduacao em Odontologia da UFRGS
no periodo do estdgio curricular supervisionado e
estudantes vinculados ao Programa de Educagao
pelo Trabalho para a Saude (PET-Satide) da mesma
universidade. O servigo de referéncia para a realizagdo
de protese dentaria da USF estd em processo de
implantagdo, além dos protocolos de instalagdo,
cadastramento dos laboratorios, discussdes sobre os
tipos de proteses a serem ofertados pelo SUS a seus
usuarios e capacitacdo dos profissionais de saude
bucal da rede de Atengdo Béasica para a confecgdo das
mesmas.

A selecdo das faixas etarias baseou-se nas
recomendagdes da Organizagdo Mundial de Satde
(OMS), em relagdo aos grupos etarios sugeridos
para a composi¢do das amostras em levantamentos
epidemiologicos/protese dentaria.*!°

A consulta aos prontuarios aconteceu nos
meses de julho a agosto de 2013. Foram excluidos
os prontuarios de usuarios nao pertencentes as faixas
etarias selecionadas e/ou os prontuarios em que o
exame clinico odontoldgico ndo estava completo.
Assim, de um total de 968 prontuarios odontoldgicos,
109 foram excluidos por nao estarem com o exame
clinico registrado, devido a procura desses pacientes
ao servico somente na modalidade de urgéncia e
610 por se tratarem de individuos ndo incluidos nos
grupos etarios estudados. Ao final, 249 prontuarios
foram analisados em relag@o ao uso e necessidade de
protese.

Nesse estudo foram considerados usuarios de
prétese aqueles que apresentavam registrado em seu
exame dentario do prontudario a presenga, em qualquer
das arcadas, de reabilitagdo protética do tipo protese
total (PT), protese parcial removivel (PPR) ou fixa
(PF).

Para a avaliagdo da necessidade de protese foi
considerada a presenca de perdas dentarias. Nos casos
de auséncia(s) parcial(is) a PPR foi indicada ¢ a PT
recebeu indicagdo para as auséncias dentdrias totais.!!

Um mesmo individuo foi incluido na categoria
‘uso e necessidade de protese’, simultancamente
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quando, em uma das arcadas, ele ja possuia protese,
necessitando, porém, de reabilitagdo protética na
outra arcada.

As informagdes coletadas nos prontuarios
tiveram a garantia do sigilo que assegura a
privacidade e o anonimato dos sujeitos quanto aos
dados confidenciais envolvidos na pesquisa.

Para a analise dos dados foi criado um banco
de dados com as informagdes coletadas, digitadas
no programa Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) para Windows versdo 17.0. Foram
calculadas as distribui¢des de frequéncia das variaveis
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investigadas sexo, idade, uso e necessidade de protese
(analise descritiva).

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisada UFRGS (CAAE: 20477 513.6.0000.5347/
Parecer 400.170).

RESULTADOS

Um total de 249 individuos tiveram seus
prontuarios odontoldgicos analisados em relagdo ao
uso ¢ necessidade de protese. Destes, 61,8% eram

mulheres e 45,3% encontravam-se na idade de 35 a
44 anos (Tabela 1).

Tabela 1 — Distribuicao da populacdo estudada segundo as variaveis sexo e idade.

VARIAVEIS n (%)
SEXO

Feminino 154 (61,8)
Masculino 95 (38,2)
IDADE (ANOS)

15-19 92 (37,0)
35-44 113 (45,3)
65-74 44 (17,7)
TOTAL 249 (100,0)

De modo geral, o percentual de individuos de
ambos os sexos e nas idades estudadas que usavam
algum tipo de protese dentaria foi de 19,7% e 55,0%
apresentavam alguma necessidade de uso de protese.

As mulheres usavam e necessitavam mais de protese
do que os homens. A faixa etaria mais observada
para o uso de protese foi de 65 a 74 anos e para a
necessidade de protese, de 35 a 44 anos (Tabela 2).

Tabela 2 — Uso e necessidade de prétese dentaria de acordo com as variaveis sexo ¢ idade.

SEXO IDADE (ANOS)

VARIAVEIS FEMININO MASCULINO 15-19 35-44 65-74 TOTAL
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

USO DE PROTESE

NAO USA 114 (74,0) 86 (90,6) 92 (100,0) 92 (81,4) 16 (36,4) 200 (80,3)

USA 40 (26,0) 9 (9,4) — (=) 21 (18.6) 28 (63,6) 49 (19,7)

NECESSIDADE DE

PROTESE

NAO NECESSITA 63 (40,9) 49 (51,6) 79 (85,8) 18 (15.9) 15 (34,1) 112 (45,0)

NECESSITA 91 (59,1) 46 (48,4) 13 (14,2) 95 (84,1) 29 (65.,9) 137 (55,0)

TOTAL 154 (100,0) 95 (100,0) 92 (100,0) 113 (100,0) 44 (100,00 249 (100,0)

Das 154 mulheres avaliadas pelos prontuarios,
25,4% usavam proétese superior ¢ 11,7% a inferior.
Nos homens esse nimero foi ainda mais baixo, sendo
que 7,4% usavam protese superior e 4,2% a inferior.
Em relacdao a idade, nenhum individuo de 15 a 19

anos usava protese superior ou inferior (Tabela 3).
O maior percentual de uso de protese foi verificado
nos individuos de 35 a 44 anos, na arcada superior

(61,4%) e no grupo de 65 a 74 anos, na arcada inferior
(43,2%) (Tabela 3).
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Tabela 3 — Uso de protese dentdria, por arcada, de acordo com as varidveis sexo e idade.

) SEXO
USO DE PROTESE FEMININO MASCULINO FEMININO MASCULINO
PROTESE SUPERIOR PROTESE INFERIOR

n (%) n (%) n (%) n (%)
NAO USA 115 (74,6) 88 (92,6) 136 (88,3) 91 (95,7)
USA 39 (25,4) 7(7,4) 18 (11,7) 4(4,2)
Protese Fixa (PF) 4(2,6) 2 (28,6) 1(0,6) - (=)
Mais de uma Protese Fixa (PF) 4 (2,6) - (=) 1(0,7) 1(1,0)
Proétese Parcial Removivel (PPR) 14 (9,1) 5(71,4) 14 (9,1) 3(3.,2)
Uma ou + PF/ PPR 2(1,3) - (=) - (=) - (=)
Protese Total (PT) 15(9,8) - (=) 2(1,3) - (=)
USO DE PROTESE IDADE (ANOS)

15-19 35-44 65-74 15-19 35-44 65-74

PROTESE SUPERIOR PROTESE INFERIOR

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
NAO USA 92 (100,0) 94(83,2) 17(38.,6) 92 (100,0) 110 (97.,3) 25 (56,8)
USA - (=) 19 (16,8) 27 (61,4) - (=) 3(2,7) 19 (43,2)
Protese Fixa (PF) - (=) 4(3,9) 2 (4,6) - (=) - (=) 1(2,2)
Mais de uma Protese Fixa (PF) - (=) 3(2,7) 1(2,3) - (=) - (=) 2 (4,6)
Protese Parcial Removivel (PPR) - (=) 11.(9,7) 8 (18,1) - (=) 3(2,7) 14 (31,8)
Uma ou + PF/ PPR -(-) - () 2 (4,6) -(-) -(-) - (=)
Protese Total (PT) - (=) 1(0,9) 14 (31,8) - (=) - (=) 2 (4,6)

Nas 39 mulheres que usavam protese
superior, 38,5% faziam uso da PT e 35,9% da
PPR. Na arcada inferior, das 18 mulheres que
faziam uso da proétese inferior, 77,7% usavam a
PPR. Ja nos homens que usavam protese, 71,4%
e 75,0% usavam a PPR superior e inferior,
respectivamente. O uso simultaneo da protese
superior ¢ inferior foi observado em 42,5% das
mulheres que usavam protese ¢ em 22,2% dos
homens.

Na faixa etaria dos 35 a 44 anos, a PPR foi
a protese mais usada na arcada superior e a unica
protese usada na inferior. Ja para a faixa etéaria
dos 65 aos 74 anos, a PT foi a mais frequente
no arco superior (51,9%) e a PPR no inferior
(73,7%). O uso da PT superior e PPR inferior foi
mais comum entre individuos da faixa etaria dos
65 aos 74.

Ao se avaliar a necessidade de protese na
populagdo em estudo, observou-se que 37,7%
das mulheres e 34,7% dos homens necessitavam
de reabilitacdo protética na arcada superior. Ja
na arcada inferior, 49,3% das mulheres e 42,1%
dos homens necessitavam de protese. A maior
necessidade de protese foi encontrada no arco
inferior. Na faixa etaria de 15 a 19 anos, 6,5%
dos usuarios do servigo de odontologia da USF
Nossa Senhora de Belém necessitavam de protese
superior ¢ 9,8%, de protese inferior. Dos 35 aos
44 anos, 58,4% dos individuos apresentaram
necessidade na arcada superior e 71,7% na
arcada inferior. A necessidade de protese dentaria
também foi elevada na faixa etaria de 65 a 74
anos, principalmente na arcada inferior, na qual
59,1% dos idosos apresentaram necessidade de
protese (Tabela 4).
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Tabela 4 — Necessidade de protese dentaria, por arcada, de acordo com as variaveis sexo e idade.

SEXO
NECESSIDADE DE PROTESE FEMININO MASCULINO FEMININO MASCULINO
PROTESE SUPERIOR PROTESE INFERIOR

n (%) n (%) n (%) n (%)
NAO NECESSITA 96 (62,3) 62 (65,3) 78 (50,7) 55(57,9)
NECESSITA 58 (37,7) 33 (34,7) 76 (49,3) 40 (42,1)
Protese Parcial Removivel (PPR) 1 15(9,7) 10 (10,5) 15(9,7) 8(8,4)
elemento
Protese Parcial Removivel (PPR) + 40 (26,0) 20 (21,0) 61 (39,6) 32 (33,7)
de 1 elemento
Protese Total (PT) 3(2,0) 3(3,2) () - ()
NECESSIDADE DE PROTESE IDADE (ANOS)

15-19 35-44 65-74 15-19 35-44 65-74

PROTESE SUPERIOR PROTESE INFERIOR

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
NAO NECESSITA 86 (93,5) 47 (41,6)  25(56,8) 83(90,2) 32(28,3)  18(40,9)
NECESSITA 6 (6,5) 66 (58,4) 19 (43.,2) 9(9,8) 81(71,7) 26 (59,1)
Protese Parcial Removivel (PPR) 1 4 (4,3) 20(17,7)  1(2.3) 3(3,3) 20 (17,7) 1(2,3)
elemento
Protese Parcial Removivel (PPR) + 2(2,2) 43 (38,0) 15(34,1) 6(6,5) 61 (54,0)  25(56.,8)
de 1 elemento
Protese Total (PT) - (=) 3(2,7) 3(6,8) - (=) - (=) - ()

Nos individuos com necessidade de protese,
de modo geral, predominou a indicagdo da PPR.
Observou-se que a maior parte das indicagdes de
PPR, em ambos os sexos e arcadas, relacionava-se a
reposicao de mais de um elemento dentario.

Das 91 mulheres que apresentaram necessidade
de protese, 47,2% tinham essa necessidade em ambas
as arcadas, simultaneamente, ou seja, necessitavam
tanto de protese superior quanto de inferior. Entre os 46
homens com necessidade, esse percentual foi de 58,7%.

Em todas as faixas etarias foram encontrados
percentuais baixos ou ausentes para necessidade de
PT. A PPR foi o tipo que apresentou mais indicag@o
para reabilitagdo dentaria.

Dos 13 individuos de 15 a 19 anos que
apresentaram necessidade de protese, 15,3%
tinham essa necessidade em ambas as arcadas
simultaneamente, ou seja, necessitavam tanto de
protese superior quanto de inferior. Entre os 95
individuos de 35 a 44 anos com necessidade, esse
percentual foi de 54,7% e entre os individuos de 65 a
74 anos foi de 55,1%.

E importante destacar que dos 137 individuos
que necessitavam de protese, 77,7% necessitavam e
nao usavam e 22,2% ja usavam algum tipo de protese,
mas também necessitavam.

DISCUSSAO
Demodo geral, o uso de protese nos individuos
investigados nesse estudo foi mais frequente na

arcada superior, assim como encontrado em estudos
realizados em Biguagu/Santa Catarina, Londrina/
Parana, Itajai/Santa Catarina, Manaus/Amazonas,
Bayeux/Paraiba, Porto Alegre/Rio Grande do Sul e
em todas as regides do Brasil.!>!3141516.174

O maior percentual observado de uso
de protese superior, em ambos os sexos, pode
ser entendido como uma maior preocupacdo das
pessoas com sua estética, ja que os dentes superiores
tendem a ficar mais expostos em um sorriso, quando
comparado com os dentes inferiores. Na arcada
inferior acrescenta-se que os individuos relatam maior
dificuldade de adaptagcdo e retencdo das proteses,
causando desconforto com seu uso.'

O padrao de utilizacdo de protese por sexo
mostrou que as mulheres usavam mais proteses do
que os homens, o que corresponde ao encontrado em
outros estudos nacionais.'”!

A protese mais utilizada pelas mulheres na
arcada superior foi a PT e na arcada inferior a PPR,
enquanto que entre os homens foi a PPR para ambas
as arcadas.

Analisando-se a distribuicdo do uso de protese
nas faixas etarias estudadas, observou-se que nenhum
individuo de 15 a 19 anos utilizava protese dentaria
em ambas as arcadas. Nos levantamentos nacionais de
satde bucal — SB Brasil 2003 e 2010 — nesse grupo
etario, o percentual de uso de protese também foi baixo
(1,8% arcada superior ¢ 0,2% na inferior, em 2003 ¢
3,7% na arcada superior e 0,7% na inferior em 2010).*!
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Nos individuos de 35 a 44 anos, o uso de
protese foi mais frequente na arcada superior (16,8%)
do que na inferior (2,7%). Nos levantamentos
nacionais de saude bucal realizados no Brasil, o
uso de protese também apresentou maior frequéncia
na arcada superior. Em 2003, 48,3% e 15,5% dos
individuos de 35 a 44 anos usavam protese superior e
inferior respectivamente e, em 2010, o percentual de
uso foi de 32,8% para arcada superior e 10,1% para
inferior.*!

A protese mais utilizada nesse grupo etario
foi a PPR superior e inferior, confirmando os dados
encontrados no SB Brasil 2010.! E importante destacar
que no levantamento de 2003, no Brasil como um
todo, encontrou-se uma maior quantidade de PT em
ambas as arcadas, com excecdo para a regido Sul,
onde o valor de utilizagdo entre PPR e PT foi muito
similar.* Uma redugdo dos individuos usuarios de
protese de 2003 para 2010 na faixa etaria de 35 a 44
anos foi verificado. Tal reducdo pode estar relacionada
a reorganiza¢ao das praticas da rede de atencdo a
saude bucal e a ampliacdo e qualificagdo do acesso
aos servigos de ateng@o primaria obtidos por meio da
Politica Nacional de Saude Bucal, denominada Brasil
Sorridente.®

O grupo ectario de 65 a 74 anos foi o que
apresentou o maior percentual de uso de protese
dentaria quando comparado com as demais faixas
etarias investigadas (61,4% para arcada superior e
43,2% para a arcada inferior), o que esta de acordo
com os resultados encontrados em pesquisas
nacionais, como o levantamento epidemioldgico
de 2003* — 66,5 ¢ 42,5% para arcadas superior e
inferior, respectivamente —, o levantamento de 2010!
— 76,5% e 53,9% para arcadas superior e inferior,
respectivamente — além de outros estudos.'+!"18

Dos individuos que usavam protese nesse
grupo etario, a PT superior ¢ a PPR inferior foram
as mais frequentes, resultado diferente do encontrado
em moradores de trés diferentes distritos sanitarios de
Porto Alegre, onde a prétese inferior mais usada foi a
PT."” Dados do Brasil também evidenciaram a maior
utilizacdo de PT em ambas as arcadas.*!3

Emrelagdo anecessidade de protese, 37,7% das
mulheres e 34,7% dos homens que acessaram a USF
Nossa Senhora de Belém necessitavam de reabilitacao
protética na arcada superior. A maior necessidade de
protese dentaria foi encontrada na arcada inferior
(49,3% das mulheres e 42,1% dos homens) quando
comparada com a superior. Resultado similar foi
encontrado em Porto Alegre, mas com percentuais de
necessidade de protese inferior bem maiores (66,3%
para as mulheres e 70,4% para o homens).”” Uma
possivel explicacao para tal diferenca pode ser a faixa
etaria da populacdo investigada nos dois estudos;
enquanto esta pesquisa avaliou trés grupos etarios (15
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a 19 anos, 35 a 44 anos e 65 a 74 anos) de usuario de
uma USF, o estudo de Porto Alegre avaliou individuos
de 50 a 74 anos de idade residentes em trés distritos
sanitarios do municipio.

A maioria (mais de 90%) dos adolescentes
de 15 a 19 anos avaliados na presente pesquisa nao
necessitava de protese em ambas as arcadas. Dados
similares foram encontrados para esse grupo etario no
levantamento epidemiol6gico nacional de 20034, onde
90,7% e 76,5% dos adolescentes ndo necessitavam
de protese superior e inferior, respectivamente e no
levantamento de 2010', onde 86,3% ndo necessitavam
de protese em ambas as arcadas. Apesar desse suposto
‘baixo nimero’ de individuos com necessidade de
reabilitagdo protética, a perda dentaria precoce deve
ser considerada como um importante problema que
se inicia ja na adolescéncia (15 a 19 anos) e que
vai se agravando gradualmente nas demais idades.
Deve haver prioridade para atendimento desse grupo
pelos servigos odontologicos, considerando medidas
preventivas em idades mais precoces e de recuperacao
dos danos instalados.”

Os individuos de 35 a 44 anos foram os que
mais apresentaram necessidade de protese, tanto
superior quanto inferior. Dados similares também
foram encontrados para o Brasil no levantamento de
2003, onde a faixa etaria de 35 a 44 anos foi a de
maior necessidade protética.*

A necessidade de reabilitagdo protética
para individuos de 65 a 74 anos mostrou-se alta no
presente estudo, tendo indices de 43,2% para arcada
superior ¢ 59,1% para a inferior. Estes valores foram
semelhantes aos encontrados no SB Brasil 2003, no
qual a necessidade foi de 32,4% e 56,0% para as
arcadas superior ¢ inferior.* Estudo em idosos (acima
de 60 anos) pertencentes ao territorio de uma Unidade
de Saude da Familia do municipio de Itajai/Santa
Catarina, encontrou uma prevaléncia mais elevada de
necessidade de protese (63,3 e 82,1% para a arcada
superior e inferior, respectivamente).'* O mesmo foi
observado em idosos do municipio de Bayeux/Paraiba
(73,0% necessitavam de protese superior ¢ 91,0%
de inferior)!® e em uma populacdo idosa de Recife/
Pernambuco, onde a necessidade de reabilitacdo
superior e inferior, respectivamente, foi de 82,0% e
64,0% 2'.

Em todos os grupos etarios avaliados, a
necessidade de protese inferior foi maior do que
a superior. Essa mesma necessidade de protese
inferior foi encontrada em Curitiba/Parand, com uma
populagdo de 479 idosos de 65 a 74 anos.?

O tipo de protese mais indicada para a
necessidade dos individuos avaliados foi a PPR.
Foram encontrados percentuais baixos ou ausentes
para necessidade de PT.

No Brasil, o levantamento de 2003, apontou
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que a maior necessidade por parte da populagdo
idosa brasileira (65 a 74 anos) era a PT, sugerindo
que quanto mais se avanc¢a nas faixas etarias, maiores
seriam os indices de pessoas desdentadas, associando-
se o envelhecimento da populacdo brasileira com a
necessidade do uso de PT.* No entanto, assim como
os resultados encontrados na presente pesquisa, no
levantamento epidemioldgico de 2010, os dados néo
confirmaram essa afirmativa, mostrando a PPR como
a maior necessidade dessa faixa etaria.’

Apesar dos importantes avangos verificados
a partir do inicio da Politica Nacional de Satde
Bucal (Brasil Sorridente), do significativo aumento
das equipes de Satde Bucal na Estratégia Saude da
Familia, da criagdo dos CEO com laboratorios de
proteses dentarias e da ampliagdo do acesso a agua
tratada e fluoretada (o que possibilitou a reducdo do
numero de dentes extraidos), a perda dentaria ainda é
muito prevalente no Brasil. Esta prevaléncia ocorre
sobretudo entre idosos, onde mais de trés milhdes de
pessoas precisam de protese total maxilar.'?

Nesse sentido, levando-se em consideracdo o
numero limitado de CEO que oferecem o servico de
protese dentaria em Porto Alegre, pensar a inclusdo
da prétese na atengdo primaria pode trazer impacto
na melhoria da condi¢do de satde bucal e de vida
dessa populacao, a qual tera a possibilidade de reaver
sua autoestima e capacidade mastigatéria por meio
da reabilitacdo protética, mantendo o vinculo e a
proximidade com sua Unidade de Saude de referéncia.

E preciso, no entanto, assegurar ao servigo
estrutura ampliada, organizada associada com
condigdes de processo de trabalho adequadas a equipe
de satde bucal, além do planejamento de estratégias
voltadas para as pessoas do territdrio que ndo acessam
o servico de odontologia na USF Nossa Senhora de
Belém. Nesse sentido, ¢ fundamental a parceria com
os agentes comunitarios de saude.

Os resultados encontrados devem ser
avaliados com cautela, uma vez que os dados
coletados aconteceram por meio da analise de
prontuarios dos usuarios da USF Nossa Senhora de
Belém que acessaram o servico de Odontologia desde
2008 quando a unidade foi inaugurada.

O estudo reforca a importancia da qualidade do
registro e preenchimento de informagdes nos prontuarios,
visto que é um documento que pode ser manuseado por
diversos profissionais em beneficio do proprio usuario e
para tanto deve estar claro, completo e legivel.

Para além de uma pesquisa epidemiologica
académica, o presente estudo caracterizou-se como
uma parceria entre a universidade e a USF investigada,
possibilitando um diagndstico da populagdo no que se
refere ao uso e necessidade de protese dentaria.

O tema investigado ndo se esgota com
os resultados desse estudo. Pesquisas devem ser

10.7308/aodontol/2014.50.4.03

estimuladas nesta e em outras USF, ampliando e dando
visibilidade a condi¢do da populacdo em relacdo ao
uso e necessidade de protese dentaria.

CONCLUSAO

Esta pesquisa teve como premissa produzir
informagdes para fundamentar estratégias de acdes
direcionadas para a melhoria da saude da populagao
estudada por meio da avaliagao do uso e necessidade
de protese dentaria.

O alto percentual de necessidade de protese
encontrado exige a consolidagdo de uma politica
publica efetiva de aten¢do a satde bucal voltada a
reabilitagdo dentaria e que atenda as necessidades
especificas da populagdo estudada dentro da logica
dos principios que regem o Sistema Unico de Saude.

ABSTRACT

Aim: Estimate the use and need of dental
prostheses in the users of a Family Health Care
(FHC) unit in Porto Alegre, in 2013. Methods: This
study followed a cross-sectional design in which data
collection was performed by analyzing the dental
records of users of the dental care services from
FHC (n = 249). The collected data were analyzed
using the Statistical Package for the Social Sciences.
The frequency distribution of investigated variables
(gender, age, use and need of prosthesis) was
calculated. This study was approved by the Ethics
Committee of the Federal University of Rio Grande
do Sul. Results: The percentage of individuals, of
either gender and of the studied age, which used
dental prosthesis was 19.7%, while 55% needed to
use a prosthesis. The prosthesis was more frequently
used in the superior maxillary arches and among
women. Among women, the most commonly used
prosthesis was the full denture for the maxillary arch
and the partial denture for the mandibular arch, while
for men the partial denture for both arches was most
common. The most commonly observed age for the
use of prostheses was between 65 and 74 years of age,
while use out of necessity was between 35 and 44
years of age. All groups evaluated presented a greater
need for mandibular than for maxillary prostheses.
Conclusion: This core aim of this research was to
produce information to support action strategies
geared toward improving the health of the studied
population by evaluating the use of and need for
dental prostheses. The high percentage of the need
for prostheses identified requires the consolidation of
an effective dental health policy geared toward dental
rehabilitation and that meets the true needs of the

studied population.
Uniterms:  Oral
Epidemiology.

health. Dental prosthesis.
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