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O envelhecimento populacional constituiu um dos maiores desafios para a saúde pública no que se refere à saúde oral.(1,2) Uma insalubridade oral leva a uma

comprometida qualidade da alimentação, a alteração nos aspetos nutricionais qualitativos e quantitativos, sendo um dos tratamentos de reabilitação para otimizar a

saúde dos indivíduos, a prótese dentária. (2,3,4)

MATERIAL E MÉTODOS

Averiguar em que medida o uso de prótese dentária influencia o aporte nutricional dos idosos e perceber quais os

indicadores sociodemográficos que condicionam a procura de tratamento odontológico e tipo de prótese dentária.

Estudo transversal, analítico, observacional e quantitativo

INTRODUÇÃO

Nesta amostra, o tratamento protético não evidenciou grande influência no aporte nutricional, uma vez que, tanto os indivíduos portadores como os não portadores de prótese apresentaram défices (fibra, ácido linoleico, vitamina A, D, B12, C, folatos, α-tocoferol, potássio, zinco, cálcio e
magnésio) e excessos nutricionais (proteína, hidratos de carbono, fósforo, sódio, niacina, vitamina B6) comparativamente com o aporte diário recomendado para a população geriátrica. O nível de escolaridade dos idosos, condiciona, com significância estatística, a periodicidade de visitas ao
dentista. O uso de prótese dentária está relacionado, com significância estatística, com o género e o nível de escolaridade. O tipo de prótese está correlacionado com o rendimento dos idosos.

CONCLUSÃO

• Correlação positiva fraca entre o nível de escolaridade e periodicidade de idas ao dentista (p-value = 0,006), à medida que aumenta a literacia dos idosos, aumenta o número de visitas ao dentista

• Associação, estatisticamente significativa, entre o género e uso de prótese dentária (p-value = 0,000), sendo o uso de prótese superior no género feminino

• Associação, estatisticamente significativa, entre o uso de prótese e nível de escolaridade (p-value = 0,007), prótese dentária é mais utilizada por indivíduos com maior nível de escolaridade

• Associação, estatisticamente significativa, entre o tipo de prótese dentária e rendimento (p-value = 0,008), os indivíduos portadores de prótese completa, prótese no maxilar inferior ou implantes, tinham

menor rendimento relativamente aos idosos com prótese no maxilar superior ou com prótese parcial.

aResultado obtido através do teste de Mann-Whitteny; bResultado obtido através do teste T-Student; 
cResultado obtido através do teste de Kruskal-Wallis; dResultado obtido através do teste de ANOVA

Tabela 1: Caraterização do aporte nutricional diário, segundo o uso e tipo de prótese dentária

eExistem diferenças estatisticamente significativas ao nível de significância de 5%
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População geriátrica rural dos 
distritos de Coimbra, Guarda e 

Viseu

Período de recolha de dados 
decorreu no mês de dezembro 

de 2017 e fevereiro de 2018

Material de recolha de dados: 
Avaliação cognitiva, questionário 
de identificação e recordatório 

alimentar das 24 horas anteriores

Critérios de inclusão: idade igual 
ou superior a 65 anos, idosos de 
ambos os sexos, com capacidade 
de comunicação compreensiva e 

expressiva e que se 
alimentassem apenas por via 

oral.

RESULTADOS

OBJETIVO

Sim Não
Prótese 

completa

Prótese 

maxilar 

superior

Prótese 

maxilar 

inferior

Prótese 

parcial
Implantes

Proteína Total/dia (g) 0,105
a 62,1 67,8 0,046

c,e 60,4 66,1 61,5 66,0 90,8

Proteína BVB/dia (g) 0,430
a 26,0 26,8 0,044

c,e 25,0 26,6 29,6 25,0 35,8

Vitamina A/dia (μg) 0,347
a 574,0 613,6 0,001

c,e 507,9 580,4 710,8 679,5 1020,3

Fe/dia (mg) 0,014
e 7,9 8,8 0,130

c 7,6 8,3 7,9 8,6 11,3

P/dia (mg) 0,042
b,e 1039,2 1110,4 0,127

d 1002,2 1070,3 1080,8 1078,4 1374,3

Mg/dia (mg) 0,121b 231,7 242,1 0,048d,e 223,1 237,2 229,6 243,3 305,8

p-value

Uso de prótese dentária

p-value

Tipo de prótese dentária

Género feminino: 71% 
(n=283)

Género masculino: 29% 
(n=117) 

50% indivíduos eram 
residentes no distrito de 
Coimbra (n=200), 27% 

distrito da Guarda e 23% 
do distrito de Viseu

98% viviam no meio rural 
(n=393) e 2% no meio 

urbano (n=7)

O nível de escolaridade 
predominante foi o 1ºciclo 
completo (40,3%; n=161), 

53% dos participantes 
apresentavam um 

rendimento entre 0 IAS a1 
IAS (n=212)

57% dos idosos usam 
prótese dentária (n=228) e 
43% (n=117) não possuem 
este tratamento protético. 

A prótese completa é o 
tipo de prótese 

predominante (61% -
n=139)

População 
geriátrica 
(n=400)
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