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RESUMO

Nos tratamentos reabilitadores que envolvem a estética, € fundamental considerar a
expectativa e a satisfacdo do paciente com o tratamento realizado. Nao preencher
as necessidades estéticas solicitadas pelo paciente pode acarretar em prejuizos
emocionais. Esta pesquisa teve como objetivo avaliar a qualidade de vida de
pacientes reabilitados com préteses metal free. Foram avaliadostodos os pacientes
que aceitaram participar da pesquisa e que receberam tratamento reabilitador
estético. Os pacientes foram avaliadosimediatamente antes do inicio do tratamento e
30 dias ap6s a conclusao do caso por meio dos questionarios de qualidade de vida
SF-36 e OHIP-14. Os dados obtidos foram submetidos a analise estatistica
descritiva.Os resultados obtidos mostram que houve uma significativa melhora em
aspectos como saude geral, visto que apds a conclusdo do tratamento um numero
maior de pacientes passou a considerar esse fator como excelente. O numero de
pacientes que deixou de sentir dores na boca ou nos dentes apds a conclusdo do
tratamento aumentou significativamente em comparagdo ao inicio. Logo, as
reabilitacbes estéticas quando levam em consideracdo os anseios do paciente e
seguem um protocolo de tratamento adequado, alcangam o sucesso tanto para a

saude oral e geral, quanto para o conforto e expectativas do paciente.

Palavras-chaves: Reabilitagdo Bucal. Estética Dentaria.Qualidade de Vida.



CARLOS, G. C.Impact of metal free prosthesis rehab in the quality of life.
Faculty of Dentistry: UniversityEstadual Paulista Julio de Mesquita Filho — Aragatuba,
2016.

ABSTRACT

It is essential to consider the expectation and satisfaction of the patient in
rehabilitation treatments involving aesthetics. When it does not satisfy the aesthetic
needs requested by the patient, it can result in emotional damages. This research
aimed to evaluate the quality of life of patients rehabilitated with metal free
prostheses. All patients that agreed to participate of the research and received
aesthetic rehabilitation treatment were evaluated. The patients were assessed
immediately before treatment and 30 days after the conclusion of the case, by means
of SF-36 and OHIP-14 quality of life questionnaires.The data were submitted to
descriptive statistical analysis.The results exhibited that there was a significant
improvement in aspects such as overall health, since after the completion of the
treatment a greater number of patients has considered this factor as excellent.The
number of patients who has ceased to feel pain in the mouth or teeth after the end of
treatment was significantly increased compared to the beginning.Therefore, the
aesthetic rehabilitations when take into account the wishes of the patient and follow
an appropriate treatment protocol, the success is achieved for both oral and general

health, and for comfort and expectations of the patient.

Key Words:Mouth Rehabilitation. Esthetics, Dental.Quality of Life.
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INTRODUGAO

Para a sociedade atual, o sorriso considerado belo e atraente é aquele
que possui dentes com simetria e equilibrio (MONDELLI, 2003; MAGNE, 2003), e
em harmonia com as estruturas buco-faciais (MANDARINO, 2003).

Ja a definigdo de estética, no dicionario é o estudo racional do belo, quer
quanto a possibilidade da sua conceituagéo, quer quanto a diversidade de emocgdes
e sentimentos que ele sucinta no homem. E algo agradavel aos sentimentos.
Borghetti e Monnet-Corti (2002) definem estética como a filosofia das belas artes ou
ciéncia que trata do belo, na natureza e na arte. Em outras palavras, é aquilo que
reconhecemos como agradavel sem perceber o porqué.

Embora existam parametros matematicos de proporcéo, a beleza € unica,
isso torna a restauragdo do sorriso ou a reparacao de danos causados pelo tempo
nao apenas um ato técnico. Além de evidéncias cientificas é necessario dom
artistico aliado ao bom senso para estabelecer propor¢des e criar harmonia (JOLY et
al., 2010).

O rosto representa muitos sentimentos e emogdes do ser humano sendo
0 sorriso uma das estruturas faciais que mais transmitem informacgdes, pois no
sorriso movimentamos muitos musculos da face, expondo dessa maneira dentes e
gengiva, movimentamos labios, face e até o olhar (FARIAS et al., 2007).

Nos tratamentos reabilitadores que envolvem a estética, é fundamental
considerar a expectativa e a satisfagao do paciente com o tratamento realizado. Nao
preencher as necessidades estéticas solicitadas pelo paciente pode acarretar
prejuizos emocionais afetando sua auto-estima e relacionamentos interpessoais
(FERREIRAet al., 2006).

A avaliacdo do impacto dos tratamentos estéticos na qualidade de vida
dos pacientes é uma tematica que tem aumentado nos ultimos anos (SILVAet al.,
2012).

Qualidade de vida (QV) enfoca o aspecto humano da existéncia. No
campo da saude, esta tematica reflete individual e coletivamente as dimensdes
subjetividade, multidimensionalidade e bipolaridade na ocorréncia ou tratamento de
doencas e traumas (DANTAS, SAWADA e MALERBO, 2003).
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A Organizagdao Mundial da Saude (OMS) define QV como “a percepgéo
do individuo de sua posi¢cdo na vida, no contexto da cultura e sistemas de valores
nos quais vive e em relacdo aos seus objetivos, expectativas, padrbes e
preocupagdes” (WHOQOL GROUP, WHO, 1996).

A utilizacdo de instrumentos de medida para determinar a percepgao do
individuo, apds o tratamento, € um reflexo verdadeiro da opinido do paciente, quanto
as suas expectativas, frustragdes ou satisfagao.

Diante do exposto, este trabalho teve como objetivo avaliar a qualidade

de vida dos pacientes que receberado tratamento odontoldgico estético.
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PROPOSICAO

Este trabalho teve como objetivo analisar a influéncia da reabilitacéo
bucal estética na qualidade de vida dos pacientes antes e apds a realizagdo dos
tratamentos reabilitadores com proteses metal free.

Este estudo apresenta como hipdtese nula que o tratamento reabilitador

estético ndo ira influenciar a qualidade de vida dos pacientes reabilitados.
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MATERIAL E METODO

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa e aprovado sob
numero CAAE: 44799115.2.0000.5420.

A avaliagdo da qualidade de vida pode ser realizada por meio de
instrumentos (questionarios) genéricos e especificos ou associagdo destas
informacoes.

Nesta pesquisa foram utilizados dois instrumentos para a avaliagdo da
qualidade de vida — o questionario Qualidade de Vida SF-36 e o Oral Health Impact
Profile-14.

O questionario Qualidade de Vida SF-36 tem sido considerado o mais
utiizado no mundo para a avaliacdo da QV (CICONELLIET et al, 1999),
contemplando as seguintes sec¢des: aspectos histéricos, culturais e sociais. Nestas
secOes estdo incluidos: saude fisica, estado psicolégico, niveis de dependéncia,
relacionamento social, caracteristicas ambientais e padrdo espiritual (GIBRAN,
2006). As questdes abordadas neste questionario avaliam aspectos da saude geral
do paciente.

Ja o questionario Perfil de Impacto de Saude (Oral Health Impact Profile -
OHIP-14) desenvolvido por Slade& Spencer (1994) originalmente possui 49
questdes e na sua versao abreviada 14, é o instrumento mais eficaz, ja desenvolvido
para avaliar as mudangas na qualidade de vida decorrentes de alteragdes na saude
bucal (SLADE, 1997; OLIVEIRA e NADANOVSKY, 2005; PIRESet al., 2006;
COHEN-CARNEIROet al., 2010).

Foram selecionados pacientes que necessitam de tratamento com
prétese parcial fixa, atendidos na clinica de Protese Parcial Fixa da Faculdade de
Odontologia de Aragatuba — UNESP. Destes, serdo selecionados através dos
critérios de inclusdo e exclusdo, 35 (trinta e cinco) pacientes para a realizagao do
presente estudo.

Foiutilizado como critério de inclusédo, pacientes submetidos a tratamento
odontoldgico que receberam proteses metal free, confeccionadas com presenga de
adequada saude dos tecidos de suporte e adequada resposta cognitiva para

responder aos questionarios. Foram excluidos pacientes que se recusaram a
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preencher os questionarios, menores de 18 anos e pacientes com proteses
metalicas, metaloceramicas ou de resina laboratorial.

As avaliagdes foram realizadas antes do inicio do tratamento reabilitador
estético e 30 dias apds a instalagao das proéteses.

Os questionarios foram respondidos pelos pacientes na sala de espera
sob orientagdo da pesquisadora colaboradora.

O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi preenchido em duas

vias e ap0s as assinaturas, uma via foi entregue ao paciente.
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ANALISE ESTATISTICA

O banco de dados foi estruturado no Excel, e a analise estatistica foi
realizada por meio do programa SPSS versao 21.0. Os dados obtidos foram

submetidos a analise estatistica descritiva.



19

RESULTADO

Tabulagao Inicial

Verséo Brasileira do Questionario de Qualidade de Vida -SF-36

1- Em geral vocé diria que sua saude é:

Excelente MuitoBoa Boa Ruim Muito Ruim
4 15 15 1 0

Fonte: Elaborado pelo Autor

2- Comparado ha um ano atras, como vocé classificaria sua idade em geral agora?

_ Quase a _ Muito
Muito melhor Um pouco melhor Um pouco pior .
mesma pior
4 8 21 2 0

Fonte: Elaborado pelo Autor
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3- Os seguintes itens sdao sobre atividades que vocé poderia fazer atualmente

durante um dia comum. Devido a sua saude, vocé teria dificuldade para fazer estas

atividades? Neste caso, quando?

N&o, ndo
Atividades Sim, dificulta | Sim, dificulta | dificulta de
muito um pouco modo
algum
a) Atividades rigorosas , que exigem muito
esforgo tais como correr, levantar objetos 6 21 8
pesados, participar deesportes arduos.
b) Atividades moderadas, tais como mover
uma mesa, passaraspirador de po6, jogar 1 8 26
bola, varrer a casa.
c)Levantar ou carregar mantimentos 2 7 26
d) Subir varios lances de escada 2 13 20
e) Subir um lance de escada 2 3 30
f) Curvar-se, ajoelhar-se ou dobrar-se 5 12 18
g) Andar mais de 1 kildmetro 4 9 22
h)Andar varios quarteirbes 1 8 26
i)Andar um quarteirdo 1 3 31
j) Tomar banho ou vestir-se 0 0 35

Fonte: Elaborado pelo Autor

4- Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com

seu trabalho ou com alguma atividade regular, como consequéncia de sua saude

fisica?

Sim Nao
a) Vocé diminuiu a quantidade de tempo que se dedicava ao seu 13 9
trabalho?
b) Realizou menos tarefas do que gostaria? 14 21
c) Esteve limitado no seu tipo de trabalho ou a outras atividades? 12 23
d) Teve dificuldades de fazer seu trabalho ou outras atividades 11 o4
(p.ex.necessitou de um esforgo extra)

Fonte: Elaborado pelo Autor

5) Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com




21

seu trabalho ou outra atividade regular diaria, como consequéncia de algum

problema emocional (como se sentir deprimido ou ansioso)?

Sim Nao
a) Vocé diminuiu a quantidade de tempo que se dedicava ao seu 19 3
trabalho ou a outras atividades
b) Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 12 23
c) Nao realizou ou fez qualquer das atividades com tanto cuidado 13 29
como geralmente faz

Fonte: Elaborado pelo Autor

6) Durante as ultimas 4 semanas, de que maneira sua saude fisica ou problemas
emocionais interferiram nas suas atividades sociais normais, em relacao a familia,

amigos ou em grupo?

De forma nenhuma Ligeiramente |Moderadamente| Bastante | Extremamente

20 7 2 6 0

Fonte: Elaborado pelo Autor

7) Quanta dor no corpo vocé teve durante as ultimas 4 semanas?

Nenhuma Muito leve Leve Moderada | Grave | Muito grave

4 5 10 13 2 1

Fonte: Elaborado pelo Autor

8) Durante as ultimas 4 semanas, quanto a dor interferiu com seu trabalho normal

(incluindo o trabalho dentro de casa)?

De maneira alguma | Um pouco | Moderadamente Bastante Extremamente

14 14 4 3 0

Fonte: Elaborado pelo Autor
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9) Estas questoes sdo sobre como vocé se sente e como tudo tem acontecido com

vocé durante as ultimas 4 semanas. Para cada questao, por favor, dé uma resposta

que mais se aproxime da maneira como vocé se sente, em relagdo as ultimas 4

semanas.
(Continua)
Uma
A maior | Umaboa | Alguma pequena
Todo
parte do | parte do parte do | pequena Nunca
tempo
tempo tempo tempo parte do
tempo
a) Quanto tempo
vocé tem se sentido
_ _ 3 13 12 3 4 0
cheio de vigor, de
vontade, de forca?
b) Quanto tempo
vocé tem se sentido
. 0 5 8 5 12 5
uma pessoa muito
nervosa?
¢) Quanto tempo
vocé tem se sentido
o 0 2 7 3 9 14
tdo deprimido que
nada pode anima-lo?
d) Quanto tempo
vocé tem se sentido 3 12 10 5 4 1
calmo e tranquilo?
e) Quanto tempo
vocé tem se sentido 1 10 12 5 6 1
com muita energia?
f) Quanto tempo
vocé tem se sentido
1 3 4 6 11 10

desanimado ou
abatido?
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9) Estas questdes sdo sobre como vocé se sente e como tudo tem acontecido com

vocé durante as ultimas 4 semanas. Para cada questao, por favor, dé uma resposta

que mais se aproxime da maneira como vocé se sente, em relagdo as ultimas 4

semanas.

(Conclusao)

Uma
A maior | Umaboa | Alguma pequena
Todo
parte do | parte do parte do | pequena Nunca
tempo
tempo tempo tempo parte do
tempo
g) Quanto tempo
vocé tem se sentido 2 2 7 8 9 7
esgotado?
h) Quanto tempo
vocé tem se sentido 8 15 3 3 4 2
uma pessoa feliz?
i) Quanto tempo
vocé tem se sentido 1 3 5 10 14 2
cansado?

Fonte: Elaborado pelo Autor

10) Durante as ultimas 4 semanas, quanto de seu tempo a sua saude fisica ou

problemas emocionais interferiram com as suas atividades sociais (como visitar

amigos, parentes, etc)?

. Nenhuma
A maior parte | Alguma parte do | Uma pequena parte do
Todo tempo parte do
do tempo tempo tempo
tempo
1 2 8 7 17

Fonte: Elaborado pelo Autor
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11) O quanto verdadeiro ou falso é cada uma das afirmagoes para vocé?

Definitivamente

verdadeiro

A maioria
das vezes

verdadeiro

Nao sei

A maioria
das vezes

falso

Definitivamente

falso

a) Eu
costumo
adoecer um
pouco mais
facilmente

que as outras

pessoas

21

b) Eu sou tao
saudavel
quanto

qualquer
pessoa que

eu conhecgo

14

c) Eu acho
que a minha
saude vai

piorar

22

d) Minha
saude é

excelente

16

10

Fonte: Elaborado pelo Autor
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QUESTIONARIO OHIP-14 (SLADE, 1997) em sua versio brasileira validada por
Oliveira e Nadanovsky (2005):

(Continua)

Nos ultimos 6 meses, por causa de problemas com seus dentes ou sua boca:

Nunca

Quase

Nunca

Ocasionalmente

Frequentemente

Muito

Frequentemente

Vocé teve
problemas para
falar alguma

palavra?

30

Vocé sentiu que o
sabor dos
alimentos tem

piorado?

27

Vocé sentiu dores
na sua boca ou

nos seus dentes?

13

11

Vocé se sentiu
incomodado ao
comer algum

alimento?

11

10

11

Vocé ficou

preocupado?

12

10

Vocé se sentiu

estressado?

13

Sua alimentacgéao

ficou prejudicada?

19

Vocé teve que
parar suas

refeicbes?

26

Vocé encontrou
dificuldade para

relaxar?

15
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QUESTIONARIO OHIP-14 (SLADE, 1997) em sua versio brasileira validada por
Oliveira e Nadanovsky (2005):

(Conclusao)

Nos ultimos 6 meses, por causa de problemas com seus dentes ou sua boca:

Quase . Muito
Nunca Ocasionalmente | Frequentemente
Nunca Frequentemente

Vocé se sentiu

18 6 3 4 4
envergonhado?
Vocé ficou irritado
com outras 19 3 8 3 2
pessoas?
Vocé teve
dificuldades para

. 25 3 5 1 1

realizar suas
atividades diarias?
Vocé sentiu que
sua vida, em geral, 25 4 3 2 1
ficou pior?
Vocé ficou
totalmente incapaz

31 3 0 0 1

de realizar suas

tarefas diarias?

Fonte: Elaborado pelo Autor



Tabulagao Final

Verséo Brasileira do Questionario de Qualidade de Vida -SF-36

1- Em geral vocé diria que sua saude é:

27

Excelente

MuitoBoa

Boa Ruim

Muito Ruim

5

14

16 0

0

Fonte: Elaborado pelo Autor

2- Comparado ha um ano atras, como vocé classificaria sua idade em geral agora?

Muito melhor

Um pouco melhor

Quase a mesma

Um pouco pior

Muito pior

4

13

18

0

0

Fonte: Elaborado pelo Autor

3- Os seguintes itens sdo sobre atividades que vocé poderia fazer atualmente

durante um dia comum. Devido a sua saude, vocé teria dificuldade para fazer estas

atividades? Nest

e caso, quando?

_ Sim, N&o, ndo
Sim,
dificulta | dificulta de
Atividades dificulta
) um modo
muito
pouco algum
a) Atividades rigorosas , que exigem muito esforgo tais
como correr, levantar objetos pesados, participar de 7 23 5
esportes arduos.
b) Atividades moderadas, tais como mover uma mesa,
passar 1 10 24
aspirador de po, jogar bola, varrer a casa.
c)Levantar ou carregar mantimentos 1 11 23
d) Subir varios lances de escada 3 15 17
e) Subir um lance de escada 2 10 23
f) Curvar-se, ajoelhar-se ou dobrar-se 5 14 16
g) Andar mais de 1 kildmetro 3 11 21
h)Andar varios quarteirbes 3 25
i)Andar um quarteirdo 1 31
j) Tomar banho ou vestir-se 0 35

Fonte: Elaborado pelo Autor
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4- Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com

seu trabalho ou com alguma atividade regular, como consequéncia de sua saude

fisica?

Sim Nao
a) Vocé diminuiu a quantidade de tempo que se dedicava ao seu
trabalho? 9 26
b) Realizou menos tarefas do que gostaria? 10 25
c) Esteve limitado no seu tipo de trabalho ou a outras atividades? 12 23
d) Teve dificuldades de fazer seu trabalho ou outras atividades
(p.ex.necessitou de um esforgo extra) 9 26

Fonte: Elaborado pelo Autor

5) Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com

seu trabalho ou outra atividade regular diaria, como consequéncia de algum

problema emocional (como se sentir deprimido ou ansioso)?

Sim Nao
a) Vocé diminuiu a quantidade de tempo que se dedicava ao seu
trabalho ou a outras atividades 12 23
b) Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 11 24
c) Nao realizou ou fez qualquer das atividades com tanto cuidado como
geralmente faz 13 22

Fonte: Elaborado pelo Autor

6) Durante as ultimas 4 semanas, de que maneira sua saude fisica ou problemas

emocionais interferiram nas suas atividades sociais normais, em relagao a familia,

amigos ou em grupo?

De forma nenhumalLigeiramente|Moderadamente Bastante

Extremamente

22 5 3 5

0

Fonte: Elaborado pelo Autor
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7) Quanta dor no corpo vocé teve durante as ultimas 4 semanas?

Muito
Nenhuma | Leve Moderada Grave Muito grave
eve
4 7 8 14 2 0

Fonte: Elaborado pelo Autor

8) Durante as ultimas 4 semanas, quanto a dor interferiu com seu trabalho normal

(incluindo o trabalho dentro de casa)?

De maneira alguma Um pouco Moderadamente |Bastante Extremamente

17 13 3 2 0

Fonte: Elaborado pelo Autor
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9) Estas questoes sdo sobre como vocé se sente e como tudo tem acontecido com

vocé durante as ultimas 4 semanas. Para cada questao, por favor, dé uma resposta

que mais se aproxime da maneira como vocé se sente, em relagao as ultimas 4

semanas.
Uma
Uma
Todo | A maior b Alguma | pequena
oa
tempo | parte do parte do | pequena |Nunca
parte do
tempo tempo parte do
tempo
tempo
a) Quanto tempo vocé tem
se sentido cheio de vigor, de 4 14 10 5 2 0
vontade, de forca?
b) Quanto tempo vocé tem
se sentido uma pessoa 0 3 7 9 12 4
muito nervosa?
c) Quanto tempo vocé tem
se sentido tdo deprimido que 0 0 3 4 11 17
nada pode anima-lo?
d) Quanto tempo vocé tem
se sentido camo e 4 17 9 3 2 0
tranquilo?
e) Quanto tempo vocé tem
se sentido com muita 2 11 14 5 3 0
energia?
f) Quanto tempo vocé tem se
sentido desanimado ou 0 2 4 6 13 10
abatido?
g) Quanto tempo vocé tem
. 1 3 4 6 11 10
se sentido esgotado?
h) Quanto tempo vocé tem
_ _ 10 18 3 3 1 0
se sentido uma pessoa feliz?
i) Quanto tempo vocé tem se
1 3 5 11 13 2

sentido cansado?

Fonte: Elaborado pelo Autor
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10) Durante as ultimas 4 semanas, quanto de seu tempo a sua saulde fisica ou

problemas emocionais interferiram com as suas atividades sociais (como visitar

amigos, parentes, etc)?

_ Alguma
Todo A maior parte Uma pequena
parte do Nenhuma parte do tempo
tempo do tempo parte do tempo
tempo
0 1 7 8 19

Fonte: Elaborado pelo Autor

11) O quanto verdadeiro ou falso é cada uma das afirmagoes para vocé?

A maioria A maioria
Definitivamente Nao Definitivamente
das vezes das vezes
verdadeiro sei falso
verdadeiro falso
a) Eu costumo adoecer
um pouco mais
) 0 3 5 8 19
facilmente que as
outras pessoas
b) Eu sou téo saudavel
uanto ualquer
a el 18 8 4 3 2
pessoa que eu
conheco
c) Eu acho que a
2 2 7 2 22
minha saude vai piorar
d) Minha saude é
18 10 3 1 3
excelente

Fonte: Elaborado pelo Autor
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QUESTIONARIO OHIP-14 (SLADE, 1997) em sua versio brasileira validada por

Oliveira e Nadanovsky (2005): (Final)

(Continua)
Nos ultimos 6 meses, por causa de problemas com seus dentes ou sua boca:
Quase _ Muito
Nunca Ocasionalmente | Frequentemente
Nunca Frequentemente

Vocé teve
roblemas para
P P 32 3 0 0 0
falar alguma
palavra?
Vocé sentiu que
0 sabor dos
_ 32 3 0 0 0
alimentos tem
piorado?
Vocé sentiu
dores na sua

20 17 2 0 0
boca ou nos
seus dentes?
Vocé se sentiu
incomodado ao

19 15 1 0 0
comer algum
alimento?
Vocé ficou

17 14 4 0 0
preocupado?
Vocé se sentiu

17 13 5 0 0
estressado?
Sua alimentagédo
ficou 24 10 1 0 0
prejudicada?
Vocé teve que
parar suas| 28 7 0 0 0

refeicbes?
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QUESTIONARIO OHIP-14 (SLADE, 1997) em sua versio brasileira validada por
Oliveira e Nadanovsky (2005): (Final)

(Conclusao)

Nos ultimos 6 meses, por causa de problemas com seus dentes ou sua boca:

Nunca Quase Ocasionalmente | Frequentemente Muito
Nunca Frequentemente

Vocé encontrou
dificuldade para| 27 6 2 0 0
relaxar?
Vocé se sentiu
envergonhado? 28 ° 2 0 0
Vocé ficou
irritado com| 26 7 2 0 0
outras pessoas?
Vocé teve
dificuldades para
realizar suas| 30 4 1 0 0
atividades
diarias?
Vocé sentiu que
sua vida, em 32 3 0 0 0
geral, ficou pior?
Vocé ficou
totalmente
incapaz de| 34 1 0 0 0
realizar suas
tarefas diarias?

Fonte: Elaborado pelo Autor
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Grafico 1 - Avaliagao da saude - Antes
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Fonte: Elaborado pelo Autor
Grafico 2 - Avaliagao da saude - Depois
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Fonte: Elaborado pelo Autor
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Tabela 1
1) Em geral vocé diria que sua saude é:
Q1%
ANTES DEPOIS

Excelente 11,43 14,29
Muito boa 42,86 40,00
Boa 42,86 45,71
Ruim 2,86 0,0
Muito ruim 0,0 0,0

Fonte: Elaborado pelo Autor

Grafico 3 - Classificagao da idade em geral comparado a um ano atras - antes
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Fonte: Elaborado pelo Autor
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Grafico 4 — Classificagdo da idade em geral comparado a um ano atras - Depois

Classifica¢ao da idade em geral - Depois

18 -/

16 -
14 -
g4 v
g
-] g
€ 10 -
Y
-
o 81
£
= 6 -
z
4 -
2 -
0 A A
Muito melhor  Um pouco Quase a Um pouco Muito pior
melhor mesma pior
Classificacdo da idade em geral
Fonte: Elaborado pelo Autor
Tabela 2
2) Comparado a um ano atras, como vocé classificaria sua saude em geral:
Q2%
ANTES DEPOIS
Muito melhor 11,43 11,43
Um pouco melhor 22,86 37,41
Quase a mesma 60,00 51,43
Um pouco pior 5,71 0,0
Muito pior 0,0 0,0

Fonte: Elaborado pelo Autor




Grafico 5 —Grau de dificuldade em praticar diferentes atividades - antes
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Fonte: Elaborado pelo Autor
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Grafico 6 — Grau de dificuldade em praticar diferentes atividades - depois
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Fonte: Elaborado pelo Autor



Grafico 7 —Problemas no trabalho ou atividade regular (saude fisica) - Antes
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Fonte: Elaborado pelo Autor
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Grafico 8 — Problemas no trabalho ou atividade regular (saude fisica) - Depois
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Fonte: Elaborado pelo Autor
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Tabela 3

4) Durante as ultimas 4 semanas vocé teve algum dos seguintes problemas com seu

trabalho ou com alguma atividade regular, como consequéncia de sua saude fisica:

Q4% ANTES Q4 % DEPOIS

SIM NAO SIM NAO
a) Vocé diminuiu a quantidade de
tempo que se dedicava ao seu 37,14 62,86 25,71 74,29
trabalho?
b) Realizou menos tarefas do que

40,00 60,00 28,57 71,43
gostaria?
c) Esteve limitado no seu tipo de

34,29 65,71 34,29 65,71
trabalho ou a outras atividades?
d) Teve dificuldades de fazer seu
trabalho ou outras atividades

31,43 68,57 25,71 74,29
(p.ex.necessitou de um esforgo
extra)

Fonte: Elaborado pelo Autor
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Grafico 9 —Problemas no trabalho ou atividade regular (saide emocional) - Antes
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Grafico 10 — Problemas no trabalho ou atividade regular (saiude emocional) -
Depois

Problemas no trabalho ou atividade regular (satide emocional) -
Depois

25 1

20 A

=
%}

HSim

H Nig

Numero de pacientes
=
o

a) Tempo de dedicacdo ao b) Tarefas de costume ¢) Cuidado nz realizagdo das
trabalho ou a outras atividades atividades

SituacOes testadas

Fonte: Elaborado pelo Autor

Tabela 4

5) Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com seu
trabalho ou outra atividade regular diaria, como consequéncia de algum problema
emocional (como se sentir deprimido ou ansioso)?

Q5% ANTES Q5% DEPOIS
SIM NAO SIM NAO

a) Vocé diminuiu a quantidade de tempo que se

34,29 65,71 34,29 65,71
dedicava ao seu trabalho ou a outras atividades

b) Realizou menos tarefas do que vocé

] 34,29 65,71 31,43 68,57
gostaria?

c) Nao realizou ou fez qualquer das atividades

37,14 62,86 37,14 62,86
com tanto cuidado como geralmente faz

Fonte: Elaborado pelo Autor



Grafico 11 —Interferéncia da saude nas atividades sociais normais - Antes
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Grafico 12-Interferéncia da saude nas atividades sociais normais - Depois
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Fonte: Elaborado pelo Autor

Tabela 5

6) Durante as ultimas 4 semanas, de que maneira sua saude fisica ou problemas

emocionais interferiram nas suas atividades sociais normais, em relagao a familia, amigos

ou em grupo?

Q6%
ANTES DEPOIS
De forma nenhuma 57,14 62,86
Ligeiramente 20,00 14,29
Moderadamente 5,71 8,57
Bastante 17,14 14,29
Extremamente 0,0 0,0

Fonte: Elaborado pelo Autor
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Grafico 13 — Dor no corpo durantes as ultimas quatro semanas - Antes
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Fonte: Elaborado pelo Autor




Grafico 14 — Dor no corpo durantes as ultimas quatro semanas - Depois
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Dor no corpo (4 semanas) - Depois
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Fonte: Elaborado pelo Autor
Tabela 6
7) Quanta dor no corpo vocé teve durante as ultimas 4 semanas?
Q7%
ANTES DEPOIS

Nenhuma 11,43 11,43
Muito leve 14,29 20,00
Leve 28,57 22,86
Moderada 37,14 40,00
Grave 5,71 5,71
Muito grave 2,86 0,0

Fonte: Elaborado pelo Autor




Grafico 15 —Interferéncia da dor nas atividades normais - Antes
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Grafico 16 — Interferéncia da dor nas atividades normais - Depois

Interferéncia da dor nas atividades normais - Depois
18 /
16 -
14 A
w 12 1
g 10 -
s g
£
2
6 5
4 -
2 _/
0 T T T T l/
Ce maneira Um pouco Moderadamente Bastante Extremamente
alguma
Tamanho da interferéncia

Fonte: Elaborado pelo Autor

Tabela 7

8) Durante as ultimas 4 semanas, quanto a dor interferiu com seu trabalho normal (incluindo

o trabalho dentro de casa)?

Q8%
ANTES DEPOIS
De maneira alguma 40,00 48,57
Um pouco 40,00 37,14
Moderadamente 11,43 8,57
Bastante 8,57 5,71
Extremamente 0,00 0,00

Fonte: Elaborado pelo Autor



Grafico 17 - Estas questoes sdao sobre como vocé se sente e como tudo tem
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acontecido com vocé durante as ultimas 4 semanas. Para cada questao, por favor, dé

uma resposta que mais se aproxime da maneira como vocé se sente, em relagao as

ultimas 4 semanas. - Antes
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Fonte: Elaborado pelo Autor



Grafico 18 - Estas questoes sdao sobre como vocé se sente e como tudo tem
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acontecido com vocé durante as ultimas 4 semanas. Para cada questao, por favor, dé

uma resposta que mais se aproxime da maneira como vocé se sente, em relagao as

ultimas 4 semanas. - Depois
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Grafico 19 - Durante as ultimas 4 semanas, quanto de seu tempo a sua saude fisica
ou problemas emocionais interferiram com as suas atividades sociais (como visitar

amigos, parentes, etc)? - Antes

Tempo de interferéncia da saude fisica e mental nas atividades sociais -
Antes

18 ~

16 -

14 A

Numero de pacientes

Todo tempo A maior parte  Alguma parte  Uma pequena Nenhuma
do tempo do tempo parte do parte do
tempo tempo

Frequéncia
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Grafico 20 - Durante as ultimas 4 semanas, quanto de seu tempo a sua saude fisica
ou problemas emocionais interferiram com as suas atividades sociais (como visitar

amigos, parentes, etc)? - Depois
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Fonte: Elaborado pelo Autor
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Tabela 8

10) Durante as ultimas 4 semanas, quanto de seu tempo a sua saude fisica ou problemas
emocionais interferiram com as suas atividades sociais (como visitar amigos, parentes,

etc)?

Q10%
ANTES DEPOIS
Todo tempo 2,86 0,0
A maior parte do tempo 5,71 2,86
Alguma parte do tempo 22,86 20,00
Uma pequena parte do tempo 20,00 22,86
Nenhuma parte do tempo 48,57 54,29

Fonte: Elaborado pelo Autor

Grafico 21 - O quanto verdadeiro ou falso é cada uma das afirma¢des para vocé? -

Antes
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Fonte: Elaborado pelo Autor



Grafico 22 - O quanto verdadeiro ou falso é cada uma das afirmag¢oes para vocé? -

Depois
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Fonte: Elaborado pelo Autor
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Grafico 23 - Alteragbes nas atividades diarias devido a problemas com dentes ou

boca - Antes
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Grafico 24 — Alteragoes nas atividades diarias devido a problemas com

dentes ou boca - Depois
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Diferentes situagdes e atividades cotidianas

Fonte: Elaborado pelo Autor
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DISCUSSAO

Sabe-se que quando se pensa em qualidade de vida, deve se levar em
consideragao nao apenas a saude fisica, mas também todas as implicagdes do
contexto social em que os individuos estao inseridos. Desse modo, deve se ater ao
estado psicologico, ao nivel de independéncia, aos relacionamentos sociais, aos
fatores do meio ambiente e as crengas pessoais (SILVA; VALSEKI JUNIOR, 2000).

Dos dois questionarios que fizeram parte do estudo, o SF - 36 geralmente
€ aplicado em medicina. Entretanto, o que versa sobre saude bucal (OHIP-49), é o
de maior interesse para a odontologia, pois segundo DINI GM, uma vez que trata
especificamente da saude bucal, o questionario mais indicado entre os validados e
disponiveis para a odontologia, € o OHIP-49.

Dessa forma, a saude, e nela a saude bucal, representa um fator
primordial para uma boa QV, que pode ser caracterizada como a auséncia de dor,
mantendo um autoconceito positivo frente a vida e considerando-se o grau com que
uma pessoa desfruta as possibilidades realmente importantes de sua existéncia
(JITOMIRSKI, 2000). Em relagédo ao critério dor, embora os resultados mostrem
diferenca estatisticamente significante entre os dois tempos da avaliagao, indicando
melhora apds o tratamento, pouco se sabe a respeito da prevaléncia da dor orofacial
e seu impacto no cotidiano de trabalhadores no Brasil (LACERDA JT et al., 2011).

Considerando aspectos como sentir-se deprimido ou calmo e tranquilo,
observou-se nos resultados que para ambos os critérios P = 0,001. Isso permite
dizer que apds o tratamento houve diferenga estatisticamente significante. Sabe-se
entdo que antes do tratamento um numero maior de pacientes sentia-se deprimido
e, um numero menor, sentia-se calmo e tranquilo. Além disso, 0 numero de
pacientes que afirmou ter dedicado menos tempo ao trabalho (incluindo o trabalho
em casa) também reduziu apds o tratamento, visto que P = 0,031. As desordens
bucais podem gerar transtornos aos individuos em varias esferas: impacto social,
afetando o bem estar social; impacto psicoldgico, interferindo na autoestima e
autoconfianga; impacto econdémico, decorrente de faltas ao trabalho e a
escola(GOES, P.S.A., 2001).
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Fato interessante observado foi a alta frequéncia da resposta nunca para
todas as perguntas do OHIP-14, resultado também observado no estudo de Silva et
al. Tal fato nos leva a refletir que, grande parte dos pacientes avaliados néao
considera que tenha problemas bucais, e, consequentemente, isto ndo esta afetando
a vida social dos mesmos.

Conforme ja mencionado nos resultados, foi possivel observar que o
numero de pacientes que afirmava sentir-se feliz aumentou apds o tratamento ( P =
0,001) e, o numero de pacientes que afirmava sentir-se desanimado ou abatido,
reduziu ( P = 0,016).

A qualidade de vida (QV) € uma nogao essencialmente humana, que vem
sendo aproximada ao grau de satisfacdo encontrado na vida familiar, amorosa,
social e ambiental (MINAYO et al.,2000).

A mastigacdo com a dentigdo natural é diferente da mastigagdo com o
uso de protese dentaria (CAMPOS et al., 2000;13) e (SILVA et al.,2001;3). Porém,
em nossos estudos o uso da protese foi favoravel ao processo mastigatério, visto
que o numero de pacientes que se sentia incomodado ao comer algum alimento,
reduziu apos o tratamento reabilitador (P = 0,001).

Assim sendo, Murakami, em 1987, ja dizia que os profissionais da
Odontologia podem ajudar os seus pacientes com estrutura emocional problematica,
melhorando lhes o prognéstico e reestruturando-os emocionalmente para uma vida
mais feliz (MURAKAMI, 1987). Por isso, embora a estética dentaria seja importante,
a boca deve ser vista em sua plenitude, pois, por meio dela, existe a integragcéo
social do individuo (FIAMINGHI et al., 2004).
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CONCLUSAO

As reabilitagcdes estéticas quando levam em consideragéo os anseios do
paciente e seguem um protocolo de tratamento adequado, alcangam o sucesso
tanto para a saude oral e geral quanto para o conforto e expectativas, tendo como

pilar mestre a opinido do paciente.
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