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Avaliar o impacto de um protocolo de insercao de prétese modificado com a
utilizacdo de um dispositivo intraoral, o Balanceador de Coble, para refinamento do
equilibrio oclusal e desgastes seletivos na melhoria da qualidade de vida relacionada

com a saude oral (OHRQoL), em comparacéao o protocolo de insercao convencional,

Foi realizado na Area de Medicina Dentaria da Faculdade de Medicina da Universidade de
Coimbra um estudo de coorte prospetivo que recrutou pacientes desdentados totais
que receberam proéteses totais removiveis de 2021 a 2023. Este estudo teve aprovagao
prévia pela Comissao de Etica da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra
(CE-023/2022).

Os critérios de inclusao foram pacientes desdentados totais bimaxilares, de ambos os
sexos, com idade minima de 18 anos, com capacidade de compreender e assinar o

consentimento informado, de completar o questionario OHIP-14 e sem doencas
sistémicas que afetassem as fung¢des orais. Por outro lado, foram excluidos pacientes

desdentados parciais ou desdentados totais que ndo desejassem proteses totais
removiveis. A metodologia utilizada consistiu em antes da reabilitacao oral, os pacientes
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sem desgastes oclusais ou efetuados apenas com recurso a papel de articulagao, no dia
da colocacao.

preencheram o questionario OHIP-14 para avaliar a sua qualidade de vida relacionada
com a saude oral no ultimo ano. No dia da consulta de entrega, o grupo de controlo
seguiu o protocolo convencional e o grupo de estudo seguiu o protocolo modificado
(Tabela 1). Um més depois da consulta de entrega, os pacientes preencheram
novamente o questionario para avaliar o impacto da reabilitacdo oral na qualidade de vida,
consoante a experiéncia do primeiro més. A comparacao entre grupos foi feita com base
na variagao pré-poés das pontuacdes de OHIP-14 considerando o valor total e os sete
dominios avaliados no questionario e métodos nao paramétricos.

Grupo Estudo

Antes da Inspecéo das préteses dentarias (superficie interna e externa): verificacdo do polimento; remocgao de excesso de resina; verificacdo da presenga de poros internos.
Insercao Inspecao dos bordos: Remocéo de areas afiadas ou irregulares

Assentamento e verificacdo dos bordos e limites das proteses

Areas de alivio: Um silicone de baixa viscosidade (Colténe PSI™) ou alginato foi usado para verificar as areas de alivio e verificar o ajuste da base das proteses, enquanto
0s pacientes foram solicitados a morder bilateralmente dois rolos de algodao n°1 para evitar que os contatos oclusais pudessem influenciar estas areas

Insercao Verificacao do ajuste das bases das proteses e testes funcionais (retencao, estabilidade e suporte): verificagdo do deslocamento da prétese ap6s tracao vertical dos
incisivos superiores; colocacao do dedo na regiao palatina dos incisivos superiores e realizar movimentos anterossuperiores; tracao vertical nos incisivos inferiores; pressao
digital na superficie oclusal dos dentes posteriores e bordo incisal dos dentes anteriores; forcas intrusivas na protese e verificagcao do nivel de suporte ha mucosa

Verificacdo da dimensao vertical de oclusdo e confirmacéao através do teste fonético de Silverman

O papel de articulacao foi usado para identificar os contatos oclusais
enquanto o paciente foi solicitado a morder para identificar quaisquer
interferéncias oclusais, que foram corrigidas através do desgaste direto. Este
desgaste foi feito primeiro em protrusdo, em seguida em relagcdo céntrica e por

Foi utilizado o Balanceador de Coble. Este dispositivo é constituido por varias pecas
(Fig. 1.1) e requer uma montagem prévia e fixacdo as préteses superior e inferior com
godiva vermelha (Fig. 1.2). Quando as proteses sé&o colocadas na boca do paciente,
apenas o pino (Fig. 1.1 e) toca na placa inferior (Fig. 1.1 b), indicando desoclusao.

Egg;gggf l'JItim(_) nos mgvirnentog de lateralidade. o - Conforme 0 pino foi subido, os f:ontatos~iniciAais_entre as pr_()teses surgiram. O paciente
O objetivo principal foi alcancar uma ocluséo bilateral equilibrada, sendo que a | realizou movimentos em protrusao, relacao céntrica e lateralidades, desgastando o papel
contribuicdo do paciente foi crucial, j& que este conseguia identificar quais os | de articulacdo e eliminando contatos prematuros (Fig. 2). O pino foi subido até que as
dentes que tocavam primeiro durante os movimentos funcionais com mais | proteses ficassem completamente livres. Os movimentos foram repetidos para obter uma
facilidade. oclusado mais equilibrada.

Instrugdes Explicacédo ao paciente de como higienizar as proteses e da dieta

Tabela 1 Protocolo seguido na consulta de entrega das proteses totais removiveis no grupo de controlo e de estudo.

Fig. 1 1.1) Componentes do Balanceador de Coble: a) Ponte inferior b) Placa de montagem c) Anel Central Guia d) Placa grafica e) Pino de tracado 1.2) As prbteses totais em oclusdao com o

Balanceador de Coble antes da insercao na boca do paciente.

Fig. 2 2.1) Distribuicdo dos contactos utilizando papel de articulacdo ap6s movimentos protrusivos (azul) 2.2) Movimentos de relagao céntrica (vermelho) e lateralidade (verde)

Um total de trinta pacientes participaram neste estudo e completaram os questionarios
OHIP-14 em dois momentos diferentes, 17 no grupo de estudo e 13 no grupo controlo.
As pontuacées médias em todos os dominios do questionario OHIP-14 apresentaram
uma diminuicdo em ambos o0s grupos, indicando uma melhoria na qualidade de vida

(QolL) , o dominio da incapacidade social (pre) apresentou uma diferenca estatisticamente
significativa entre os dois grupos (p=0.035), sendo o valor inicial de 1.62 (1.76) para o
grupo de controlo e de 3.41 (2.48) para o de estudo. Foi possivel observar que a variacao
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Grafico 1 Variacdo do OHIP-14 (OHIP Pés - OHIP Pré), estratificado por grupo.

Nao foram observadas diferencas estatisticamente significativas no grupo estatisticamente superior no grupo do balanceador de Coble, sem traducédo em
que recebeu o protocolo de insercdo modificado. No dominio da diferencas no valor final do dominio.

incapacidade social \verificou-se uma variagdo das pontuacdes

no OHIP-14 nao apresentou diferencas estatisticamente significativas (Grafico 1),
sendo a variagcédo para o grupo controlo de -6.77 (18.74) e para o grupo de estudo de -
13.12 (13.84). J4 os valores do somatério final do OHIP-14 foram 10.92 (10.19) para o
grupo de controlo e 10.53 (8.86) para o grupo de estudo.
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Grafico 2 Média ao longo do tempo para os dois grupos.




