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INTRODUÇÃO 

O Brasil possui um histórico odontológico onde a odontologia estava mais direcionada para o 

aspecto curativo, com procedimentos de baixa complexidade, o que por vezes acarretava em problemas 

na saúde bucal dos pacientes, onde se observava problemas na conservação dos dentes quando estes 

já apresentavam comprometimento (LUCENA et al., 2011). Atualmente uma grande parcela da população 

brasileira é afetada pelo edentulismo, onde geralmente os principais afetados são os idosos, que por sua 

vez fazem uso de próteses totais ou removíveis (PINHO; MUNIZ; MELO, 2013). A prótese, seja removível 

ou total, é indicada para reabilitação oral do paciente em áreas edêntulas, afim de proporcionar função 

mastigatória, estética e fonética (CUNHA & RIBEIRO, 2019). 

Estes pacientes que fazem uso de prótese devem ter instruções de higienização para assim 

melhorar a saúde oral. No entanto quando há uma má higienização, pode-se acarretar acumulo de 

biofilme, o que por sua vez causa o desenvolvimento de fungos, desencadeando patologias como a 

estomatite protética. (DILL, 2018). 

Quando há má adaptação da prótese na mucosa, ou quando ela se quebra e o paciente 

continua fazendo uso, estas podem gerar um traumatismo na cavidade oral, onde associado a má 

higienização, resultam em patologias. As principais patologias associadas cavidade oral e uso de próteses 

são as úlceras traumáticas, a candidíase que são alterações fúngicas, a estomatite protética, a queilite 

angular, por falta de dimensão vertical e a hiperplasia inflamatória. (PINHO; MUNIZ; MELO, 2013). 

 

METODOLOGIA 

Trata-se de uma pesquisa bibliográfica, descritiva, onde foi utilizada a base de dados SCIELO. 

De acordo com os descritores em ciências da saúde selecionados, foram encontrados cerca de 30 artigos 

relacionados na plataforma. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A estomatite protética é a principal lesão apresentada em pacientes que usam prótese 

odontológica, que é uma doença multifatorial onde os pacientes que apresentam deficiências nutricionais 
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e diabetes, por exemplo, quando associadas a condições locais desfavoráveis como acumulo de placa 

bacteriana, próteses mal adaptadas e fungos, tendem a desenvolver a doença (PINHO; MUNIZ; MELO, 

2013). Porém, de acordo com Araújo et al. (2020), mesmo a doença sendo multifatorial, a infecção por 

candida albicans é o principal fator para desencadear a doença. 

Segundo Carli (2013), a úlcera traumática é uma lesão de mucosa comumente encontrada em 

pacientes que utilizam próteses odontológicas mucossuportadas devido a erros profissionais, onde 

geralmente são ocasionadas por traumas oclusais e próteses mal adaptadas. Em concordância, de com 

Cunha e Ribeiro, (2019) a Úlcera traumática é causada pelo acabamento inapropriado da prótese 

provocando uma elevação entre a prótese e a mucosa oral. 

A Queilite Angular é uma doença atingida principalmente em pacientes idosos onde apresenta 

na comissura labial eritema, fissuração e descamação quando esses fazem uso de prótese e tem sua 

dimensão vertical reduzida fazendo com que a saliva se acumule nas comissuras labiais facilitando a 

proliferação do fungo da Candida albicans, assim se instalando a doença. (BARBOSA, 2018). De acordo 

com Rizental et al. (2018) é um dos aspectos da candidíase bucal formar um espessamento Branco 

acinzentado podendo evoluir para descamação fissura e até formação de crosta. 

Segundo Carvalho (2017) a hiperplasia fibrosa é uma proliferação de tecido estimulado por 

fatores mecânicos e falta de higienização bucal, que geralmente está ligado a próteses mal adaptadas 

acometendo em grande maioria a região anterior e principalmente em mulheres. Todavia, Canger (2009) 

afirma que antigamente as próteses continham uma câmara a vácuo que era feita para retenção em 

próteses mucossuportadas, porém estas contribuíam para o crescimento de um tecido hiperplásico no 

local da câmara. 

 

CONCLUSÃO 

Conclui-se que as patologias associadas a próteses odontológicas são geralmente ligadas a 

uma má adaptação ou confecção das mesmas, onde associada à má higienização acarreta patologias 

bucais, principalmente em pacientes idosos. Sendo essas apontadas no presente estudo; úlceras 

traumáticas, a candidíase oral, a estomatite protética, a queilite angular e a hiperplasia inflamatória. 
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