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INTRODUCAO

As proteses totais implanto-suportadas (PTIS) mandibulares sao uma opcao de tratamento bem-sucedida para os doentes desdentados totais (DT), com resultados previsiveis a longo prazo quando se utilizam protocolos de carga
convencionall~*, sendo hoje consideradas como tratamento de primeira escolha recorrendo a 2 implantes na mandibula>®. A possibilidade de reduzir o periodo de osteointegracdo afigura-se importante numa perspetiva de
minimizar o desconforto dos doentes, contribuindo para uma mais rapida recuperacao da funcéo e da estética, com impacto decorrente na qualidade de vida e nivel de satisfacdo do DT".

Atualmente, tanto os protocolos de carga imediata (Cl) como os de carga precoce (CP) encontram-se descritos na literatura e associados a resultados favoraveis em relacao a sobrevivéncia dos implantes e a saude dos tecidos
perimplantares, bem como a niveis relevantes de satisfacdo do doente®10, Importa considerar que o tratamento de DT com PTIS, tanto com Cl como com CP, sdo opc¢fes de tratamento relativamente recentes e ainda pouco
suportadas por prova cientifica. Desta forma o conhecimento do impacto destes protocolos de carga sobre a satisfacao dos doentes assume um papel preponderante ao indicar, de forma subjetiva, a qualidade de vida, assim

COmMo 0 seu papel para o sucesso deste tipo de reabilitacao.

MATERIAIS E METODOS

OBJETIVO Amostra constituida por 22 doentes provenientes de um ensaio clinico randomizado ainda a decorrer na Area de Medicina Dentaria da Faculdade de Medicina

Avaliar ao 1° e 6° més a influéncia do protocolo da Cl e CP da Universidade de Coimbra. Apos a cirurgia para instalacao de 2 implantes de plataforma regular, os doentes foram randomizados para o grupo Cl (48 horas)

nos niveis de satisfacdo de DT mandibulares, reabilitados ou para o grupo CP (2 semanas). No momento de carga foi confecionada uma barra sem cantilevers e a PTIS retida por um clip. Para avaliar os niveis de

satisfacdo foram utilizados questionarios integrando a escala visual analogica (VAS) com 7 parametros em relacio as caracteristicas da protese e 2 parametros
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alimentares, subdivididos em 7 alimentos. A avaliacao ocorreu ao 1° e 6° més apos a cirurgia.
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com PTIS sobre 2 implantes e retida por uma barra.
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8. Forca Mastigatoria

CRITERIOS DE INCLUSAO CRITERIOS DE EXCLUSAO .1 Pao Branco Fresco

Satisfacao Geral 9. Eficiéncia Mastigatoria

v" Desdentado total de ambos os sexos com idade * Patologias nédo controladas ou que necessitem de uso profilatico .2 Queijo Duro
compreendida entre os 50 e 80 anos. de antibidticos ou corticosterdides. 3 Cenouras Cruas Fonetica
v' Portador de PTMS superior e inferior bem x Historia clinica de disfuncdo leucocitaria; discrasia sanguinea; 4 Carne Fria Fatiada Conforto
adaptada ha pelo menos 4 semanas. neoplasia com recurso a quimioterapia ou radioterapia; 5 Bife Cortado Estética

v Tempo decorrido entre a Ultima extracdo e a iInsuficiéncia renal.

cirurgia implantar = 6 meses. % Deficiéncia fisica que dificulte uma correta higiene oral e protética. © M;l(;a “rua Estabilidade
v Qualidade e quantidade de osso suficiente para * Habitos alcodlicos, de abuso de drogas ou tabagicos (>10 1 Allace Condicao Oral
colocacdo de 2 Iimplantes intermentonianos cigarros/dia).
(comprimento 210 mm), numa so fase cirurgica e * Inflamacao ou infecéo intraoral.
Sem recurso a técnicas de aumento 0sseo. x Habitos parafuncionais severos.
v" Doente motivado para colaborar durante o tempo * Falta de estabilidade priméria de 1 ou dos 2 implantes pds-cirurgia : Acompanhamento :
necessario a conclusao do estudo. (35ncm / 60 1SQ). Meses 11131 16ll121/ 241 36
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Exemplo de uma resposta do questionario VAS. Numa linha com 100 mm o doente executa um traco
correspondente a sua resposta que, neste caso, apresenta-se com um valor de 87 mm.

Desenho do estudo

RESULTADOS E DISCUSSAO

No presente estudo verificou-se que quando comparados 0s 2

1 — FACILIDADE DE LIMPEZA > - ESTETICA grupos em relacéo a facilidade de limpeza aos 6 meses, 0 grupo
100 100 Cl apresentou uma satisfacao inferior ao grupo CP. O que pode
90 20 ser devido a uma maior desadaptacdo protética no grupo ClI,
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apresentou valores estatisticamente mais significativos quando
comparado com o grupo CI. Isto pode advir da desdentacao
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30 ,‘/"" _ 30 /,/’" 30 o=t primeiros 15 dias pos-cirurgia no grupo CP, levando a uma maior
70 _.;’/ 70 o= S— 70 /,/'"" valorizacéo da estética no 1° més. Convém salientar que a data
60 60 60 — dos controlos teve como dia zero o dia da cirurgia e ndo o da
50 50 >0 — colocacdo em carga funcional.
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Segundo Koshino e Yamaga'41>, existe uma correlacao

estatisticamente significativa entre 0os niveis de mastigacéo e a

8Cl 8CP  9Cl 9ocCP gualidade de vida, detetada ao entregar um questionario de

Ingestao de alimentos.
No presente estudo verificou-se uma melhoria acentuada da forca mastigatoria dos doentes em protocolo de CP, quando comparado com o grupo Cl aos 6 meses. Esta melhoria da satisfacao ocorreu sobretudo em alimentos como

pao branco fresco, queijo duro, carne fria fatiada e maca crua. Ja a eficiéncia mastigatoria verificou-se mais satisfatoria ao comer pao branco fresco, bife cortado, maca crua e alface. Apesar de existir uma maior satisfacao a nivel

alimentar, alguns estudos tém demonstrado que, apos receber uma PTIS, os doentes ndo mudam os seus habitos alimentares?®.
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mais elevados de satisfacao no grupo de CP, principalmente no controlo que se realiza
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