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RESUMO

Objetivo: Este estudo avaliou o perfil dos pacientes reabilitados com proteses
convencionais removiveis no Campus VIll da UEPB - Araruna. Métodos: Foram
coletados dos prontuarios dos pacientes dados socioeconémicos, informagdes de
saude bucal geral e protéticos. O estudo foi de carater transversal descritivo. Foram
analisados os prontuarios de 89 pacientes, e incluidos 81 (8 prontuarios foram
excluidos por preenchimento inconsistente). Coletaram-se dados como sexo,
escolaridade, profissdo, tipo de prétese usada, tempo de uso, profissional que
realizou a confecgdo da prétese e os cuidados com a mesma. Resultados: a
maioria dos pacientes é do sexo feminino (72,8%); quanto as caracteristicas sociais
da populagéo estudada constatamos que a maioria sdo agricultores (48,1%), cuja
escolaridade predominante € do ensino fundamental incompleto (49,4%). Ja quanto
as caracteristicas de saude bucal, 84% dos pacientes utilizavam alguma protese
removivel no momento do exame inicial ha mais de 5 anos, sendo que a maioria,
51,9% (n= 42), usavam préteses que ndo foram confeccionadas por dentista.
Quando se avaliou as arcadas de forma isolada constatou-se que 50,6% (n=41) dos
pacientes ndo utilizavam proteses inferiores até a chegada a clinica escola.
Conclusao: Maioria dos pacientes apresentava baixo nivel de escolaridade. A
maioria dos pacientes que ja eram usuarios de proteses usavam proteses superiores
e tiveram as mesmas confeccionadas por profissionais que ndo eram dentistas. A
maior parte dos pacientes ndo usavam proteses nos arcos inferiores, o que é
compativel com a maior dificuldade de adaptacdo do arco, unida a menor
necessidade estética.

PALAVRAS CHAVES: Protese Dentaria. Saude Bucal. Epidemiologia.
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1 INTRODUGAO

No Brasil, assim como em outros paises é notavel o fenébmeno de
envelhecimento populacional, com isso o interesse no envelhecimento e suas
repercussdes nos ultimos anos tem sido crescente de acordo com o
desenvolvimento mundial (MARCIAS, 2008).

Pesquisas realizadas pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) em 2010 evidenciam que a populagdo brasileira segue um processo de
envelhecimento que tenciona para a década de 2040 uma inversdo da piramide
etaria, existindo entdo no pais uma nacado majoritariamente envelhecida (IBGE,
2010).

No Brasil, com o surgimento do Sistema unico de Saude (SUS), muitas
praticas odontoldgicas sao realizadas, contudo o mesmo ndo é suficiente para
absorver toda a demanda de saude bucal da populagédo adulta, fazendo com que
dentes que poderiam ser recuperados, sejam preferencialmente extraidos, por tal
pratica ser considerada mais facil do que outros tratamentos (SILVA et al, 2010).

Conforme evidenciou a Pesquisa Nacional de Saude Bucal (SB Brasil) de
2010, no Brasil um quarto da populagao na faixa etaria de 65 aos 74 anos possui um
de seus maxilares totalmente desdentados e 15% das pessoas nessa faixa etaria
precisam de protese total dupla.

Grande parte da populagdo ndo tem acesso a informagao nem a programas
educacional e tdo pouco a um tratamento odontologico adequado, para alterar esse
quadro é importante conhecer as necessidades de tratamento e a condigdo de
saude bucal. Com isso a universidade, instrumento fundamental na formacgéo de
profissionais, tem por obrigagéo realizar levantamentos epidemiolégicos que possam
auxiliar para mudar a condigdo de saude bucal (NAKAMURA et al., 2010)

Diante do exposto, essa pesquisa objetivou avaliar o perfil social e de saude
bucal dos pacientes atendidos nas disciplinas que visam reabilitacdo oral protética
no curso de Graduagao em Odontologia da Universidade Estadual da Paraiba
(UEPB), Campus VIII Araruna.
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2 MATERIAL E METODOS

O estudo é descritivo, de base de dados secundaria, baseado na coleta de
informacgdes obtidas através da utilizagdo dos prontuarios odontoldgicos (composto
por ficha clinica de acolhimento e ficha clinica de prétese - ANEXO A).da
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), Campus VIlI-Araruna/PB.

Ap6s aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da UEPB (Parecer
numero 2.032.969) (ANEXO B), o presente projeto de pesquisa foi desenvolvido
através da coleta de dados dos prontuarios dos pacientes atendidos na Clinica
Odontolégica da UEPB Campus-VIll, em Araruna-PB.

Verificou-se um total de 89 prontuarios de pacientes atendidos nas clinicas
odontologicas no periodo entre 2016 a agosto de 2017, cujo objetivo foi a confecgéo
de novas proteses. Todos foram analisados por um unico pesquisador.

Foram coletados dados como: género, idade, escolaridade, profissdo, estado
civil, uso atual de préteses, local de confecgdo das proéteses atuais, condi¢des de
higiene protética, e recebimento prévio de orientagdes de higiene oral e protética.

Todos os dados foram registrados na forma de banco de dados no programa
SPSS (Statistical Package for Social Sciences) para Windows®, versdo 20.0, e
analisados por meio de estatistica descritiva, apresentada através de frequéncias

em valores absolutos e percentuais.
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3 RESULTADOS

Foram catalogados em banco de dados um total de 89 prontuarios de
pacientes encaminhados e atendidos nas clinicas odontolégicas de proétese e
protese e DTM da UEPB (Campus Araruna) no periodo de 2016 a agosto de 2017.
Para avaliagdo das caracteristicas sociais e de saude oral/protética, foram excluidos
8 prontuarios por preenchimento inconsistente, tendo sido analisados 81 fichas

clinicas.

Caracteristicas Sociais:

A média de idade dos pacientes atendidos foi de 53,761£12,52 anos, sendo a
maioria dos pacientes do sexo feminino (72,8%; n=59).

Quanto as caracteristicas sociais da populagéo estudada constatamos que a
maioria sdo agricultores (48,1% n=39), a escolaridade predominante € do ensino
fundamental incompleto (49,4%; n=40), e o estado civii de casado(a) é o

predominante (59,3%; n=48). Detalhes podem ser observados na tabela 1.

Tabela 1. Género e aspectos sociais de pacientes que buscaram atendimento para
reabilitacao oral protética na UEPB/Araruna.

Dados sociodemograficos

Variaveis N %,
Género
Feminino 59 72,8
Masculino 22 27,2
Profissao
Agricultor(a) 39 48,1
Aposentado (a) 14 17,3
Comerciante 4 49
Dona de casa 4 4,9
Professor(a) 3 3,7
QOutras 20 211
Tempo de escolaridade
analfabeto(a) 4 49
fundamental incompleto 40 49,4
fundamental completo 2 2,5
médio incompleto 12 14,8
meédio completo 6 7,4
Superior incompleto 2 2,5
Superior completo 6 7,4
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Sem dados 9 11,1
Estado civil
Casado(a) 48 59,3
Divorciado(a) 5 6,2
Solteiro(a) 16 19,8
Viuvo(a) 3 3,7
Sem dados 9 11,1

Resultados expressos em valores absolutos(n) e percentuais(%)

Caracteristicas clinicas protéticas e habitos orais dos pacientes:

Todos os pacientes atendidos necessitavam de reabilitagdo através de
proteses removiveis, ou seja, nesse periodo ndo houve demanda para reabilitages
fixas dentossuportada. Um percentual de 16% (n=13) nunca havia usado nenhum
tipo de protese removivel.

Uma parcela de 84% (n=68) dos pacientes ja utilizava alguma proétese
removivel no momento do exame inicial, sendo que a maioria, 51,9% (n=42),
usavam proteses que nao foram confeccionadas por dentista.

Ao avaliarmos dados quanto as arcadas dentarias de forma isolada,
observamos que, no arco superior 81,5% (n=66) ja utilizavam algum tipo de prétese
removivel. Ja em relagdo a arcada inferior 50,6% (n= 41) nado utilizavam proteses até
a chegada a clinica escola.

Em relacdo ao tempo de uso das proteses removiveis atuais dos pacientes,
constatamos que a maioria ja tem um uso ha mais de 5 anos, tanto na arcada

superior 49,4% (n=40), quanto na arcada inferior 28,4% (n=23), conforme tabela 2.

Tabela 2. . Distribuicdo dos pacientes quanto ao uso de proteses no exame inicial,
tempo de uso e ao local de confecgao dessas proteses.

Caracteristicas protéticas

Variaveis N o
Usuario de algum tipo de
protese no exame inicial
Sim 68 84
Nao 13 16
Usuario de Protese Removivel
Superior
PT 41 oo
PPR 25 ’

Nunca usou 15 18,5
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Tempo uso prétese removivel

superior
Até 5 anos 26 321
> 5anos 40 494
Nunca usou 15 18,5
Usuario de prétese removivel
Inferior
PT 23 28,4
PPR 17 21,0
Nunca usou 41 50,6
Tempo uso prétese removivel
Inferior
Até 5 anos 17 21
> 5anos 23 28,4
Nunca usou 41 50,6
Local de confec¢ao da prétese
atual
Dentista 26 32,1
Outro profissional 42 51,9
N&o usa 13 16

Resultados expressos em valores absolutos(n) e percentuais(%)

Quanto aos dados de habitos orais dos pacientes, a maioria dos participantes,

59,3% (n=48), afirmou que ja havia tido orienta¢cbes prévias sobre higiene da

boca/dentes; bem como, 49,4% (n=40) afirmaram ja haver recebido orientagbes

sobre higiene das proteses. Isso justifica o fato de a maioria dos pacientes, 63%

(n=51), terem sido avaliados clinicamente em “bom” ou “regular’ quanto a higiene

protética.

Tabela 3. . Distribuicdo quanto as condigdes e prévia orientagéo de higiene oral e

protética.
Condicoes e orientagdes prévias de higiene oral e
Variaveis protética
N %
Higiene das préteses
Bom 14 17,3
Regular 37 45,7
Ruim 8 9,9
Nao se aplica 13 16
Sem informacéo 9 11,1
Orientagao de higiene da
boca
Sim 48 59,3
Nao 31 38,3
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Sem informacéo 2 2,5
Orientacao de higiene das
proteses
Sim 40 49,4
Nao 28 34,6
N&o se aplica 13 16

Resultados expressos em valores absolutos(n) e percentuais(%)
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4 DISCUSSAO

Para atender as necessidades de saude oral/odontolégica do municipio de
Araruna, existem as unidades de saude da familia (USF) para o atendimento basico,
bem como o Centro de especialidades odontolégicas (CEO), para os atendimentos
especializados.

Entre os servigos odontoldgicos oferecidos no CEO estédo excluidos os servigos
de reabilitacdo oral com proteses removiveis, assim, o local mais acessivel para esse
tipo de atendimento na cidade é a UEPB campus VIIl, cujos atendimentos desse tipo
iniciaram em 2016.

O objetivo dessa pesquisa foi tragar o perfil social e de saude bucal dos
pacientes atendidos para reabilitagdo oral protética na UEPB- Araruna. Sobre as
caracteristicas sociais da populagcdo estudada os dados deste estudo mostraram
que a maioria dos pacientes € do género feminino (72,8%), na faixa etaria de
53,76+£12,52 anos.

Noébrega et al. (2016) apresentou dados semelhantes e justifica que este
achado pode ter influéncia pelo fato que as mulheres procuram mais o servigo de
saude publica, seja para cuidar do seus filhos ou delas préprias. Nakamura et al.,
(2010) complementa dizendo que as mulheres apresentam uma maior preocupagao
com a estética em relagdo aos homens.

Evidenciaram-se nessa pesquisa que a maioria dos pacientes sao
agricultores, com nivel de escolaridade predominante o ensino fundamental
incompleto. Esses dados corroboram com o estudo de Domingos et al. (2014), onde
a maioria dos entrevistados possuia até a 4.2 série e apenas uma 3,54% possuiam
nivel superior.

Pereira (2010) ratifica a correlacdo entre indicadores de desenvolvimento
social e o edentulismo, onde o fator de renda insuficiente estd diretamente
relacionado as piores condigées de saude bucal. Souza et al. (2015) evidenciou a
existéncia das marcantes desigualdades regionais que podem interferir na
escolaridade da populagao, e mostrou também que o fator como baixa renda e baixa
escolaridade sdo barreiras em relagéo ao acesso a servigos odontolégicos.

Nosso estudo constatou ainda que parcela significativa dos pacientes que ja
utilizava alguma prétese removivel no momento do exame inicial, ndo tiveram as

mesmas confeccionadas por dentista. Podemos cogitar a possibilidade do menor
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uso da prétese inferior esta associado ao local de confecgdo das proteses, onde
provavelmente o protocolo ideal de confec¢do pode nao ser seguido, diminuindo a
qualidade protética. Costa et al (2010) afirma que o maior problema detectado nos
pacientes que utilizam prétese inferior é a falta de retengdo (70%), que provoca o
insucesso da reabilitagao.

Observamos também que grande parte dos pacientes ja utilizava algum tipo
de prétese removivel na arcada superior, porém a maioria ndo utilizava prétese
inferior até a chegada a clinica escola. Corrobora o estudo realizado por Costa et al.
(2010) que também ressaltou que os idosos ndo faziam a utilizagdo da protese
inferior (26,4%), apesar da necessidade e indicagéo.

Um estudo realizado em Santa Catarina explica a diferenga do menor uso de
prétese inferior pelo fato da mesma causar maior desconforto do que a superior
(Colussi, Freitas, Calvo, 2004). Ja os autores Unfer et al. (2006) afirmam que esta
diferenca é decorrente da perda dos dentes anteriores superiores influenciarem na
estética fazendo com que os pacientes optem preferencialmente pela prétese
superior. Mesas et al. (2006) complementam que a maior necessidade da protese
superior ndo somente € pelo fato estético, mas também pelo papel psicolégico
relacionado a autoestima do paciente.

Ayres et al. (2016) afirma que para se ter uma boa adaptagdo das proteses
sdo requeridos alguns cuidados especiais, como por exemplo quando se tem
alteragdo morfofuncional que dificulte a acomodacgéao e estabilidade, principalmente
nos casos de proéteses totais.

Francesquini et al. (2011) destaca uma questdo muito importante a ser
discutido na confecgdo das préteses, que é a sequéncia do cuidado, ou seja, a
necessidade de manutencdo poés-instalagdo protética, muitas vezes negligenciada
pelo dentista, e agravada nos casos onde a prétese sequer foi confeccionada por
profissional adequado. Cimino e Reis (2014) afirmam que a falta de assisténcia
odontolégica na colocagdo das préteses dentarias, mostram uma grande auséncia
de reparo das mesmas ou até mesmo a necessidade de substituigdo protética.

Quando analisamos o tempo de uso das proteses removiveis atuais dos
pacientes, constatamos que a maioria ja tem um uso ha mais de 5 anos, tanto na
arcada superior quanto na inferior. De acordo com Cabrini et al. (2008) a eficiéncia

das proteses tende a diminuir muito com o tempo de uso, principalmente a partir do



19

quarto ano de uso, e que apos 8 anos dessa prétese ja se altera a forma da
mastigacao desse usuario.

Goiato et al. (2005) informa que o tempo de uso das préteses deve ser
refor¢cado, pois a maioria dos pacientes acreditam que aquela nova dentigao artificial
sera permanente, entdo os profissionais devem conscientizar os pacientes que 0s
tecidos da boca, sofrem constantes mudangas que devem ser acompanhadas pelo
cirurgido dentista, através de visitas periddicas.

A correta higienizacdo é parte importante do processo de manutengéo
reabilitadora saudavel: uma prétese bem adaptada e uma boa higiene oral séo
fundamentais para que se tenha bem estar fisico e psicoldgico, sendo importante a
figura do cirurgido-dentista (Nobrega et al.,2016).

Nesse aspecto, a maioria dos participantes afirmou que ja havia tido
orientagbes prévias sobre higiene da boca/dentes; bem como, afirmaram ja haver
recebido orientagdes sobre higiene das proteses. Cruz, Caetano e Leite (2010)
também perceberam essa melhora na orientagdo de higiene oral e protética,
justificando que o aumento consideravel na populagdo idosa proporcionou um
aumento dos servigos odontoldgicos aos idosos, fazendo com que se tivesse o
maior interesse nas condigcbes de saude bucal desta populagdo ocasionando
mudangas na abordagem clinica, tratamento e promocéao de saude.

Os registros nos prontuarios dos pacientes sdo de enorme importancia, mas a
falta de formalizagdo escrita adequada muitas vezes dificultou a obtencdo das
informacdes. Notou-se a falta de conhecimento dos alunos quanto a alguns aspectos
avaliados nos prontuarios, fazendo com que esses pontos ndo sejam preenchidos
corretamente ou sejam esquecidos.

Contudo, conseguir tragar o perfil epidemiolégico da populagao assistida pela
instituicdo permite tracar metas, de acordo com a necessidade real, visando uma
melhora na qualidade do atendimento e satisfagdo por parte da comunidade
envolvida.
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CONCLUSAO

Frente ao exposto, concluiu-se que:

v" A maioria dos pacientes é do sexo feminino, com baixo nivel de escolaridade;

v A maior parte dos usuarios do servigo sdo agricultores ou aposentados, o que
€ compativel com a caracteristica da cidade;

v" A maior parte dos pacientes ja chega a instituicdo utilizando algum tipo de
prétese ha mais de 5 anos, na maioria dos casos na arcada superior,
confeccionadas por profissionais ndo dentistas;

v Foi detectada a necessidade de utilizagdo de proteses inferiores, porém ha
falta de uso prévio de prétese na arcada inferior;

v' A populagdo da prioridade ao uso de proteses superiores, mesmo também
necessitando de proéteses inferiores, provavelmente por questdes estéticas,
de adaptacéo, de custo e acesso aos servigos reabilitadores orais.



21

PROFILE OF PATIENTS REHABILITATED WITH REMOVABLE CONVENTIONAL
PROSTHESES OF UEPB CAMPUS VIil- ARARUNA

ABSTRACT

Objective: This study evaluated the profile of patients who were rehabilitated with
conventional removable prostheses on Campus VIII of the UEPB. Methods:
Socioeconomic data, general oral health information and prosthetic information were
collected from patient’s records. The study was descriptive and not probabilistic. The
charts of 89 patients were analyzed, and 81 included (8 medical records were
excluded due to inconsistent filling). Data such as sex, schooling, profession, type of
prosthesis used, time of use, professional who made the prosthesis and the care with
it were collected. Results: the majority of the patients are female (72.8%); as to the
social characteristics of the studied population, we find that the majority are farmers
(48.1%), whose predominant schooling is incomplete elementary school (49.4%).
Regarding the oral health characteristics, 84% of the patients had already used a
removable prosthesis at the time of the initial examination for more than 5 years, and
the majority, 51.9% (n = 42), used dentures that were not made by dentist. When
evaluating arches in isolation, it was found that 50.6% (n = 41) of the patients did not
use inferior prostheses until their arrival at the school clinic. Conclusion: Most of the
patients had a low level of education associated with edentulism in some studies.
Most patients already using prostheses used the superior prostheses and had them
made by professionals who were not dentists. Most of the patients did not use
prostheses in the lower arches, which is compatible with the greater difficulty of
adaptation of the arch, together with the least aesthetic necessity.

KEY WORDS: Dental Prosthesis. Oral Health. Epidemiology.
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naobilldade [y Canines [ }Prieese Pancial Préleis
[ }Podtese Fisa {3 Préee Tot!
[ ) Prdoese Pascial
[ »Préczac Fisa
[ »DTM
CLINICAS ESPECIFICAS:
Odontopeciama( )
Pacienta com Mecessidades Especias ( )
Estomatologia Avangaca | )
Endodo-fia Avancada { )
Dentistica Tstétca e Cosmatica | )
Cirurgsa Avangadad |
Cutra:
ALUNOS (A8):
PROFESSOR RESPONSAVEL:
HNamsa:
AJSINATURA E CARIMBG

Ay, Coranel Pecro Terging Arouma PE, CEP; BI233-000
Tel, [83) 3373-102034 [B3) 33721215
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA
CENTRO DE CIENCIAS, TECNOLOGIA E SAUDE
CLINICA-ESCOLA DE ODONTOLOGIA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Por este instrumento, dou pleno consantimento para realizagio dos exames recessdrios
ao diagnastico e tratamento das patologias bucals. Declaro que recebi escarecimento sobre o
estudo e os exames realizados dentro dos principios éticos e cientificos da Odontologia a,
ainda, concedo o direito da utilizagso do meu histérico de antecedentes familiar & pessoal, bem
como da retengio e do uso de radiografias, fotografias & resultados de exames dlinicos e
laboratoriais, além de gualsguer cutras documentos e informacgies contidas nesta ficha clinica,
referentes Inclusive 3o meu estado de salde bucal e sistdmico, para fins de ensiro e
divulgagdo cientifica (dentra das normas vigentes).

Declaro, sinda, que concordo com a ndo finalizagéo do meu tratamento e subsequenta
substituicao da minha pessoa, enquanto paciente, por outra individuo, que se encontra na lista
de espera para atendimento, mediante a ocorréncia de duas faltas, consecutivas ou nao, sem
justificativa e aviso prévia. '

Araruna, de _ de ;
Assinatura do Paclente
RG:
Assinatura do Responsdvel
RG: Digitai

Av. Corcnel Pedra Tangino i, Araruna-PB, CEF; SE233-000
Tal. (B3] 3373-1C40 / (A3} 33731415
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA
CENTRO DE CIENCIAS, TECNOLOGIA E SALDE
CLINICA-ESCOLA DE ODONTOLOGIA

FRONTUARIO - PROTESE DENTARIA

1, HISTORIA DENTARIA

Fom e e
ey |

A QuEnto lempo prrdes 05 donles: Mailar Wardibular

Mathes da porda dos esntes
Usa 2lgum too de pratese? () &im |

g .
Aspm,lau inram feas pod dorislas? 7 J-slm i

Fi& quanio tempo ullliza pratese?

| Dugnilo lwmpo faz que usa s(s) pritessis) aluallis)?
Quantzs protesss 4 wsou? hasibar Mandinufar

Par qui desaa UsAr ou forovar aprotess’?

2 que gm da zua pro‘ess atusl?

O que nio goia ca sul pritese atual?
Aeagao as proteses: [} favordvel | joesiavordvs]

Dorme eom A peddaaa® 9 [ ) sim (_|néo

Somo Impoa aboca?

Como npa a protese?

CHSEAVAGDES:

2. CONDICOES PSICOLOGICAS

Foxi [ Jrecepbvo { jcépbeo | §indreranta ( ) Fistévios

Mativo para o tratamento:

funcional

estihes _'f
3. ANALISE PROTETICA
Higlens I [Boa | | Reguia® Ruin
| Dasgaste dos denles l Bom | Reguta | Auir
Armagio metdhca (apenas para PPH) Bom Regular [ Auim
Estanildrde Baoun Regular Auim =
Heledic Baa Hisguidnr Aulm
Oclusac __| Boa Aegular Ruim
Estdtica Bai Reqular Hulm

Ay, Coronel Pearo Targing, Araruna 2B, SE2 58233000
Tel (A3) 33731040 £ (B3] 33731415
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4, EXANME EXTRA-ORAL

| Asmimaira fecial | Jeim || nag
Perfil do tesco interior da lace: | inommal | ) progndtco { ) retrogndtico
| Classiticazio do perfil mole: [ iConvexo  { jCédncovg | ) Rale

Formsdorosin' ! )wiangulat| | gusdrado | ) ovads

Afrurs do febordo SOm SOrTiso Torpado: [ ) moRire o reanrn oLIne o S0ED
{ indo Tosirs ¢ reoomo

[ Volume du labac {  Volumosol | Medie (] Fing
AHuez do twbsrcule de ldbio: { ) srqueado | jrelo | | caide

Curvadesornao: | JNormal [ 3 ARa | *Baixa () Invertida
(Mordida cruzida: [ jsim [ I Néo  Asea:

ATM e Musculatura Mastigatoria:

Movimenios de gberurz e fechamenlo ca boca: | ) Sem Desvin
i ) Comdesvio Lado: direfod esquendo

Ruido arficslares: | | estaido { jcreoitacan | )salo [ | Busenis

5. EXAME INTRA-DRAL
EXAME FISICO INTRA-BUCAL (PROTESE FIXA)

Misoulos do sisterma sstorstogndtion: | ) fadiga { ) dor & palpagha { massetar’ lemporal)
[Fer— N { ) dofunches | ) cclakea
CBSERVAGOES:
[Oelusko —
Alteragdc da Denensdo vertcal?l ) Sim [ IMac
Alteragic das curvas coluesie? | | Sim [ +Nie
 MENSURACAD DA DIMENSAD VERTICAL DE OCLUSAD (DVD)
Tecnica de Willis i
BESS0ES 1" E _I= | média:
Técnica Fisivlogica
SESSOES 10 | |2 | Media:
Wédia final da DVO oblida pola média das duas técnicas | media: |

| 1. Elementos com necessidade de TrataEmentc:

| Lt Linitaria; Elomenion:

| Proiese Parclal Fiza: Elementos:
Phricon: N}

|2 Proporcdo coroa-raie Inacegueadas Elzmehos:
3, Prosanga de inclinaghes: Elementos.

4. Incicagaa de wataments aricddatice? | 2 Gim | ) N3o

5. Necessdace oe Rewalaments sndocdntico? Elsmentos;

6, Mecass daoe de co-divionarents gang va: Arga:
7. Necessdace o2 Euments de coroa: Elemsnios:

EXAME FiSICO INTRA-BUCAL (PROTESE REMOVIVEL)

| Ampiuce horizonal da becs: | Jpoguena [ | media | | grende

Espago maxio-mandibuler | | fevorivel 2 om | ] limitede -2 ¢ | | escossvo +2 om

Av. Coranad Padra Tasging, Aragruna-PB, CEP! 58233-200
Tl () 2472100 ¢ (BY) T30 415
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MAXILA
Freic labal: g }qa.xuatlml_ o pasave [ ) ~itde | ) allo || inexistente =
Insgeio do bucin

Di‘pia: | -hahwan'm. | beixo pasarn | I madio [ jalts | ) inexisente
Esquerds { ) buixo alive ) batxo passive | jmodie | Jalo | ) Irexstenns

Formato do e, { fovdide | 1 quadrade | inanguipr
_Tamanho do arco: | | pequena | | @ [ ) mands

Tipo da rebords | | alte
¥ aormial

1 meabsorvido

Firragudar ( - de uma caractadislica acima estdc presentes|

Varenles: | | paralelss | ) Convergentes | | Lamemar { seEranguiada | ) realsoreo

Fibromucosa,
Aapacro: | dnomal { ] palelgica
Congistérciz: () rigida
{ ) resliers
| lacida
| sty |+ de wme carRetedstica acima cstlo preseries)

LFnrrll:I pals . [ jraso [ ) médo

Térus palsting 4 mgxlslenls [stc:rew { ]mmmm

Tuberosidadn:
Dirgita:  ( ymormal ( )roabsareda [ $volerosa
Esquerce: { ) narmal | ) reabservida | }volimoga

Elamanios remansscenias.

&l Nomers Cismb ipaey Poeualy ) Linear{ ) Superficial( }
b Presenca de Mobldade. Elemerios:
c) Suparficis comndria inndegquada; Elsmantos;____
o} Supore desea aescdontal Inadoquado: Elemanos:
@) Extrusdo: Elemsnios;

MANDIBULA

Fraic labisl | {balkc ailvo { ) baixo passive ! | médo | ) allp [ | nexsems

Ingergio do bucinador;
Diraica: | ) baies alive () baixe passivo | ) méaia | [allo [ ) inoxista~ie
Esqusrdoc | | baixoatvn | | bakeo passive | Imédia( |zl | ) inexislents

[ Freie lingwal () akoatve [ ) ollo passwe | ) médio | | balke |_] nexislents
Formato do srom: | fovdide | jguacrado ¢ ]r'-anl].dar

TammeQgr:o.; ) peguene () medis | ) grande

Tipo de rebordo: | jako
{ | normal
i | reabsorvide
{1 irrequiar ( + de uma caracter'stica acima gsido prasanias)

Venenies. | ) paralelas { ) Convergertes [ ) Llaminar [} estrangulado | ) reabsoryido
| Flormmucoss:
| Aspecto: | ) normal | ] patokigica
cunss!ﬁru;ia:& | rigida
| resshante
[ ] tianida
[ 1 misia |+ 00 uMa caracter stica atima IR0 presenies)

Térue mandibular [ ) inediatents | jdieceln | | vohamoss

Ay Cortewl Poden Tasginn, &carues-P8, CEP: SR233.000
Tl (B3) 33731040 £ 163) 33731415
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B ALLAL 35 pikase

|'hq:ﬂl pariforma:
| Darefta: [ jnormal @ poonsistente { ) flSsda
| Esquerda: ( ) normval ( ) congistema () fisode

Dslancia eniie a gergive margiral = assoaino bucal eim odus o5 plares relos (apenas nara PR -

Elemarios remarescenies:
) Nirmara, Diglrbwicho: Pantual { | Usesr () Supedcial{ )
b} Presenga de Mobilidasy: Elemantos:
¢} Supericie corendna madecunca: Elenenos;

d) Suparle éesen perinsontal nadequaco: Ekeriantos:

u) Extrughio:  Flamarios:
LINGUA:

i1 Jnprral | ) patcibgico =
fura | Ynoeral | ) grau de ielracho 1 8 ) goau de reragan 2 i

SALIVA:

Quaniaade. | aormal (| xeoalomin

| Quanie 4 vecosiaade: | | visoDEs | ) NAD viscosa

6. INDICACAD E TIPO DE PROTESE

| ARCO SUPERIOR

TIPO DE PROTESE INDICADA = SwEs——

ARCO INFERIOR

7. SELECAD DA COR DA GENGIVA E DOS DENTES ARTIFICIAS

Dones antiheials: | targura | lama | | carira a zaring

WMarcs comarciek

Formalo: —

Cor;
Gengival aificla :
| Cior: Escals:

DESENHO DA ESTRUTURA METALICA DA PFR

Classe: B

Limitagfes do Trstamento: | SIM | | NAD

Ay, Tomned Fedee Tenging, Araruna-2B, GEP; 58233 200
Tal (B3) Z3T-A040 7 (23) AT 415
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TRATAMENTOS PENDENTER|Coscrever mpcasitildade de ordem fmancelra ou pessoal que pecaT a
conclusgs do retamenta)

Paclente liberado: (  JSIM [ JHAD
Encaminhudo pare

Conlerido por profossor [a):
Assinatura do pacianie:

_TERMO DE CIENCIA

[ . ol
'Declaro gue fui escisrecido (8] cas  seguinios  imitepoes oo resufady do med  taElEmentn

. As55. do Pacionta;

TERMO OF RECEBIMENTO DA PROTESE DENTARIA APOS A INSTALACAD
Ew, . afirmo ter recetida minha polosa der i,

reslizada no Companents Curtcular Clinica de Préleses Imegracas, sm peifeily sstado, fnalizandc o iresamento
proposto pela equ ipe de professores o alu-os deste componente.

Arzruna ! 5
AESINATURA
Ararura, de —ds__________
Wisly dus professores
Visto dos alunos

Aw, Comengl Pedro Teming, Arensra-PE, CEP: SR233-000
Tal. (83) 33731040 / (B3) 33731415
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ANEXO B- PARECER DO COMITE DE ETICA
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UNNVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIRA
PRO-RETTORA DE POS-GRADUACAD E PESOUBSADDE
COMITE DE ETICA EM PESOUEA ENVOLVENDD SERES MLUBANCES

Tituia da Pesquisa: PERFIL E IMPACTO NA OUALIDADE DE VIDA DOS PACIENTES
REABILITADOS COM PROTESES CONVENCIONALS REMOVIVELS

Pesguisador Resparmivel Barclia Ribsers Paulino
Crsentandos {a)° Nathalia Rodrigues de O8vera

CANE : G190 7 SO0 S 18T
P iy Pt 2 IR S

SITUACAD DO PROJVETO: APROVADO.
Data da relatoria: JEOLS01T

Apresentscio o Propio; Pojels nilisso PERFIL E IMPACTO A QUALIDADE DE
VIDA DOS PACIENTES REABILITADOS COM PROTESES CONVENCIONAS
REMOVIVEIS™, sncarinhado =m s versho fos pars andlime, ac Comsd de Stica =m
Penguiss dn Univeraidades Eatsousl ds Perslba, com fins § obengho de pereosr bevoreel
=0 nicia oe elaboracho de Trababe de Conclsdo de Curss (TCC) de Odonlclogs da
Uniersidacde Estadual da Parsibha-Campus VIII.

Objpetive Goral da Pesquiss Aveler o perlll o pacsenbes reabillados nas cBnicas de
prid=ss dz UEPEM&una & o impacio de sadde oral na quaicisde de vida dos pacienies

reabdiiades oom PPR [prédeses paocial remevivel) 8 PT {prdtess fobal) e Campes W0 da
Universidade Cetadunl da Persiba (UEPR)L

Avaiiagio dos Mscos o Beneficion: Conforme 8 RESOLUCAD 466N 2CNSALS, tode
pERgUisa corti seres amancs ervdive ristos com e vatiados. Para ssle sshudo nlo
b risrn com maEr polencisl = o= Bouet fkeos minees ceo desconforios. & relacks

i responte durande & aplicacio dos quesondeiol, 08 DesouisaisEs srwolvidos agelo




da Moo A Gl o bem eilar o parlcpanbel & IMENUEAT Guasgue avorios deaaa
ordem A pesausa poderd cordnibur com meihorias ou marulencho do sstado o= saucs
tucal do pacente, S4m de. com base em algum problera idenfificado, poderdo ser
plancjaciay aodes wmnde conbibue com o melhor dessnvobamenio dss cliecas Que
redkears reabditacho oral da UEPRACampos VI,

Comentirios & Comsideragies sobro a Posguisa; O ssludo serd de ciedler o
prabatdislico. bngiluinal de scondo com & Semands da iSbuigho. bassada N miets &
riHmagten hbons o avds 308 pronBdilrics odnickigioot [comiaio (B Kcha dinaca e
scalhimerdc = ficha cinica de protess) & da aphcacdo oe M uesbonsinc sshuhras
sohre mpacio ne qusidade de vide

Comsderagtes sobee on Termon o8 spresenisg ko obrgaidrin O lermon neceaaina
exilo = harmonio oM S eugencies precocisadm pels Reschucho 4600 JICHEAMS.
Recomendactes, Se— retor=itaches,

Conchssdos ou Pendénoias e Lista de inedequacdes: 0 referido sstuto ndo svegenin
perebecian ges pONLET CoMpIOMetsr apl delanvobdamenis Disnle 30 esposio, satn CEP
# lpverdvel & acravacdo desss proloooio de cesqusa
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