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RESUMO

Justificativa: A prétese Dentéria tem a funcdo de restabelecer a funcdo e a estética dos
pacientes quando o dentista segue corretamente todas as etapas na confeccdo da mesma e apos
a sua entrega o paciente higienize sua protese. Existem diversos métodos de desinfeccdo das
préteses mecanico, quimico e associacdo entre mecanicos e quimicos. Objetivo: Relatar as
diferentes formas de higiene para as proteses removiveis e saber qual a melhor em relacéo ao
custo-beneficio. Métodos: A estratégia de busca utilizou a base de dados PubMed e Scielo,
aplicando as palavras-chave: “Higienizacdo”, “Prétese Dental” e “Satide Bucal”, sendo
incluidos estudos originais, publicados nos ultimos 10 anos, na lingua portuguesa ou inglesa,
relacionados ao tema. Resultados: Foram selecionados artigos dentre os anos de 2000 até 2019
e cerca de 25 artigos foram lidos e 16 artigos foram contemplados para realizagéo do artigo em
questdo. Estudos apontam que apenas a escovacdo das proteses ndo é satisfatoria, pois
permanece o biofilme e 0 uso de escovas com cerdas duras além de ndo proporcionar uma
higienizacdo satisfatoria provocam desgaste na resina da prétese deixando-a mais porosa e com
maior facilidade de acimulo de biofilme. Conclusédo: Desta forma, conclui-se que a melhor
alternativa higiénica que existe é associacao dos métodos fisico e quimico e utilizacdo de escova
compativel para protese.

Palavras-chave: Higienizacao. Préotese Dental. Satde Bucal.

INTRODUCAO

A odontologia, principalmente a area de préteses parciais removiveis, evoluiu bastante



durante os anos, em que a necessidade estética cresceu exponencialmente. Com isso a
necessidade de reabilitacGes orais surge para ajudar a melhorar a qualidade de vida de diversas
pessoas restabelecendo a funcéo e a estética do a aparelho estomatognético que foi perdido apds
a perda dos elementos dentarios. Para o tratamento reabilitador seja concluido com sucesso €
necessario que a protese seja bem adaptada e que o paciente tenha habitos adequados de
higienizacdo (CATAO et al., 2007).

De acordo com Kazuo et al. (2008) para uma limpeza efetiva da prétese ha, no mercado
atual, varios mecanismos e meios para a remocao de manchas, biofilme e célculo, todavia
muitos estudos apontam que um elevado ndmero de usuérios de prétese ndo sabem higieniza-
las adequadamente, por ndo terem sido instruidas pelos cirurgides-dentistas ou por nao
seguirem as recomendac0es de maneira correta.

Pissani (2008) ressalta que a maioria das propagandas relacionadas a higiene bucal, é
voltada para o cuidado dos dentes naturais e seus tecidos de suporte, permanecendo falha a
conscientizacdo da importancia da higiene aos usuarios de proteses. Os produtos de higiene
indicados para a limpeza e desinfec¢édo protética sdo pouco divulgados, ou ainda, divulgados de
maneira inadequada, ndo assinalando a necessidade e importancia de higiene da protese.

Ademais, dos diversos produtos existentes, os que devem ser selecionados para
higienizacdo de Proteses parciais removiveis sdo aqueles que tenham manipulacdo mais facil,
que seja de melhor aquisi¢éo para incentivar seu uso, atoxico ao paciente, compativel com os
materiais da prétese, gosto mais ameno, ter capacidade bactericida e fungicida e remocéo de
manchas e restos alimentares, e apresentar compatibilidade com a resina acrilica e ndo causar
corrosao ao metal.

Assim, o objetivo do trabalho foi relatar as diferentes formas de higiene para as préteses

parciais removiveis e saber qual a melhor relacdo custo-beneficio.

METODOLOGIA

Para a realizacdo desse estudo foi utilizado as bases de dados Scielo e PubMed,
aplicando as palavras-chave: Higiene, Préotese Dentéaria e Salde Bucal. Foram selecionados
artigos entre os anos de 2003 e 2019. Os critérios de inclusdo para esta revisao foram: estudos
originais publicados na lingua inglesa ou portuguesa e estudos publicados nos ultimos 10 anos.
Os seguintes tipos de estudos foram excluidos: teses e dissertacfes; artigos que ndo tinham

relacdo com técnicas de escovacdo em proteses removiveis.

RESULTADOS E DISCUSSAO



Cerca de 25 artigos foram lidos completamente e 13 estudos foram contemplados para
realizacdo do trabalho em questao, apds submeter aos critérios de elegibilidade.

O biofilme presente nas proteses pode ser controlado por métodos mecénicos, quimicos
e mecanico quimicos de higienizacdo. Aconselha-se a utilizacdo conjunta dos métodos
mecanico e quimico de higienizacao, a fim de obter uma diminuicéo do biofilme nos aparelhos
protéticos (CATAO et al., 2007).

O método mecanico consiste na utilizacdo da escova convencional protética combinada
com alguns agentes auxiliares como: sabdo, dentifricio e agua. Segundo Paranhos et al. (2007),
escovacdo € o método mecanico mais utilizado, considerado um método simples, barato e
efetivo. Segundo Kazuo et al. (2008), a maior desvantagem desse método é a acdo abrasiva
sobre os materiais da protese. Esta abrasdo pode ter como consequéncia uma perda de material,
em rugosidades, perda de brilho, além de gerar problemas de adaptacdo da protese. Outro fator
desfavoravel é a de dificil execucdo para pacientes com problemas de coordenacdo motora
(ABELSON, 1985; JAGGER; HARRISSON, 1995).

Aberes (1979) afirma também que devem ser tomadas certas precaucfes quanto ao uso
de escovas na superficie protética. Se o0s agentes auxiliares ndo forem utilizados
cuidadosamente podem alterar a superficie da resina acrilica, deixando-a rugosa e
consequentemente mais propensa a retencdo do biofilme e restos alimentares. Concluimos que
a utilizacdo de agentes auxiliares deve apresentar pouco abrasividade para melhor eficiéncia e
menor desgaste.

O método de higienizacdo quimico consiste na imersdo da protese em produtos quimicos
gue possuem acdo solvente, detergente, bactericida e fungicida. Entre os agentes quimicos
destacam-se os hipocloritos, perdxidos alcalinos, acidos diluidos, enzima e clorexidina
(CATAO et al., 2007).

Os cremes dentais com potencial acido (fluoretos acidos) ndo devem ser utilizados, uma
vez que apresentam maior corrosividade. Por outro lado, a utilizagdo de Fluoretos de Sodio ou
0s neutros pode ser realizado. De acordo com Chau et al. (1995), a solucdo de hipoclorito de
Sddio a 0,5%, com tempo de imersdo de dez minutos, permite desinfecgdo da superficie e
também penetra 3 milimetros na resina, eliminando bactérias em profundidade. O hipoclorito
de sddio como agente de desinfeccao, também é limitado devido aos efeitos deletérios que pode
ocasionar o branqueamento de resinas para bases de proteses e o efeito corrosivo em metal
(PERACINI et al., 2010).

Os peréxidos alcalinos sdo combinagdes quimicas complexas de ingredientes ativos

designados para agir sobre os constituintes organicos depositados nas superficies das proteses.



Apresenta-se sob a forma de p6 ou tablete, que quando misturados com agua, tornam-se
solugdes alcalinas de peroxido de hidrogénio, e pelo fendmeno da efervescéncia liberam bolhas
de oxigénio, que promovem além de uma limpeza quimica uma limpeza mecéanica, removendo
debris e manchas suaves e ttm alguma acéo bactericida (ABELSON, 1981). De acordo com
Silva-Lovato et al. (2006) existe a possibilidade desses higienizadores provocarem o
clareamento da resina acrilica. Os higienizadores quimicos sdo mais comumente utilizados por
serem mais efetivos em debris leves, quando de uso regular.

Uso de enzimas atuam quebrando as mucoproteinas, glicoproteinas e
mucopolissacarideos dispersando a matriz da placa. As enzimas sdo disponibilizadas sob a
forma de tabletes solGveis em &gua, onde se encontram sozinhas ou combinadas. As mais
utilizadas sdo a dextrase, mutanase, lipase, amilase e tripsina, porém associa-se mais
comumente a mutase com a proteinase que acaba sendo mais efetiva que a utilizacdo isolada de
cada uma delas, sendo que para alcancar essa efetividade, as proteses deverdo permanecer
imersas por 15 minutos em solucBes contendo as duas enzimas uma ou duas vezes por dia. Esses
limpadores acarretam menos dano a resina da prétese comparado aos demais produtos quimicos
utilizados na higienizacdo. (BUDTZ-JORGENSEN, 1979)

Os &cidos sao geralmente solucdes de acido hidrocloridrico a 5% ou associados ao acido
fosforico a 15%, efetivos na remocao de manchas que sdo resistentes a acao do hipoclorito. As
solucBes 4acidas agem dissolvendo componentes inorganicos dos depdsitos. O é&cido
hidrocloridrico apresenta-se na forma liquida e pode ser aplicado sobre a protese com o uso de
uma escova ou esponja e necessita de um pequeno periodo de contato. A sua acdo € rapida,
porém pode causar danos acidentais durante seu uso, devendo assim ser manuseado com grande
cuidado mesmo em concentraces diluidas (3 a 5%). Os &cidos ndo sdo indicados para a limpeza
de préteses parciais removiveis convencionais por causarem o enfraquecimento a parte
metélica, mas ha indicacdo para proteses removiveis. (ABELSON ,1985)

O gluconato de clorexidina ¢ um desinfetante bastante utilizado como agente
antimicrobiano, € ativo contra uma série de microrganismos gram-positivos e gram-negativos,
fungos, leveduras, anaerdbios facultativos e aerobios. Seu efeito clinico baseia-se na inibicao
do desenvolvimento do biofilme e melhora a condi¢cdo da mucosa do paciente, combatendo a
estomatite protética. Em baixas concentracfes € bacteriostatico e em altas concentracfes €
bactericida. Porém torna-se impréprio para imersdo diaria das préteses, por causar a formacao
de manchas amarelas e marrons, além de apresentar gosto amargo. O tempo de imerséao ideal
estd na dependéncia da diluicdo da clorexidina, variando de 5 a 10 minutos semanais (BUDTZ-
JORGENSEN,1979).



A imersdo da protese em clorexidina a 2% reduz a formacdo de placa bacteriana e
melhora a condigdo da mucosa do paciente. O produto apresenta uma baixa toxicidade e néo
tem relatos de alteracGes teratogénicas e nem a presenca de produtos catabélicos cancerigenos
ou de retencdo permanente da droga no organismo (ROWE, FORREST, 1978, BUDTZ-
JORGENSEN, 1979).

O método combinado consiste na associagdo do uso de escova e dentifricios especificos
para proteses e, concomitantemente a imersdo da protese em solugBes quimicas,
proporcionando assim um meio efetivo de limpeza, uma vez que 0s agentes quimicos tem
atividade antimicrobiana superior quando comparados ao método de limpeza manual (JAGGER
e HARRISSON, 1995).

A limpeza mecéanica remove as células ou tecidos e expGe as superficies polidas e ndo
polidas da protese. As solugdes quimicas atuam contra 0s microrganismos ndo removidos pela
escovacdo, aqueles situados mais profundamente (KAZUO et al., 2008).

Recomenda-se 0 uso de escova protética macia, lembrando que a escova utilizada para
higienizacdo das proteses ndo é a mesma para cavidade bucal e também vale ressaltar que
apenas a cavidade oral deve ser higienizada com dentifricio, visto que que alguns apresentam

acidos que provocam mudancas no material das proteses removiveis.

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que a higienizacdo e de suma importancia a manutencdo das préteses parciais
removiveis e consequentemente para sua a vida Gtil, bem como a manutencdo da saude bucal
do paciente relacionado aos tecidos gengivais e elementos dentarios de suporte da prétese. O
método combinado é o mais indicado, pois trata-se da unido do método quimico e mecanico e

atua na remocdo do biofilme e preservacao do material de confeccdo das proteses.
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