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Relacdo entre género, fluxo salivar, xerostomia e tempo de adaptacdo com proteses
totais convencionais

Chiquito TMF, Danieletto CF, Seloto CB, Sahyon HBS, Ferreira GZ, Faverani LP, de Sousa CA,
Assungdo WG

Area: Protese

O objetivo do presente trabalho foi quantificar o fluxo salivar em repouso (FSR) e fluxo salivar estimulado
(FSE) e avaliar a presenca de xerostomia em usuarios de préteses totais, relacionando estes dados com o
tempo de adaptacdo dos pacientes as novas proteses totais convencionais. Vinte pacientes voluntarios
atendidos na clinica de Protese Total, da Faculdade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho” UNESP,
Aracatuba-SP, foram incentivados a responder um questionario que abordava dados sobre a presenca ou
ndo da xerostomia e submetidos a testes de sialometria e verificacdo do tipo salivar predominante. As
avaliacBes foram realizadas em trés momentos diferentes, com intervalos semanais, iniciando logo ap6s a
instalacdo da nova protese total. Os dados foram submetidos a testes estatisticos, em nivel de significancia
5%. Correlacionando os géneros e o fluxo salivar coletado, as mulheres apresentaram fluxos salivares
significativamente menores (p<0,05) (FSR= 0,2624ml/min e FSE= 0,9462ml/min) quando comparados aos
valores encontrados nos homens (FSR= 0,8188ml/min e FSR= 2,1674ml/min). Relacionando o fluxo
salivar com os trés tempos de coleta, xerostomia ou o tipo de saliva predominante, ndo houve diferenca
estatistica (p>0,05). Concluimos que o tipo de saliva e o género ndo interferiram na presenca de
xerostomia. E ainda, apesar de valores crescentes terem sido verificados da primeira a terceira sialometrias,
ndo ficou evidenciada a influéncia dos fluxos salivares no periodo de adaptacdo com as préteses totais.

Descritores: Xerostomia; Saliva; Prétese Total.
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