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Introducao:

O bruxismo é definido como uma atividade muscular orofacial involuntdria, que se manifesta com o ato de ocluir os dentes de forma forcada (Lobbezoo et al., 2018). Pode ocorrer
durante o sono denominando-se bruxismo noturno ou durante o dia, bruxismo de vigilia/diurno.

O bruxismo diurno é definido como a consciencializagdo do aperto da mandibula e, na maioria dos casos, surge associado ao stress e ansiedade. A sua prevaléncia atinge cerca de 20%
da populacdo. Quanto ao bruxismo noturno, este foi recentemente classificado como um distirbio de movimento relacionado com o sono. Ambos os tipos de bruxismo tém diversas
consequéncias na sadde oral, entre elas temos o desgaste dentdrio, a dor e sensibilidade, as fraturas dentdrias e os problemas associados a articulacdo temporomandibular. Na drea da
prostodontia fixa, o bruxismo apresenta um desafio particular, pois pode comprometer a durabilidade e a funcionalidade de restauragdes fixas, como coroas, pontes e proteses sobre
implantes.

A Prostodontia é uma especialidade da Medicina Dentdria que se destina ao diagndstico, ao planeamento do tratamento, a reabilitagdo da funcdo oral propriamente dita e a reposi¢cdo
de dentes destruidos ou ausentes. Os objetivos desta drea sdo restabelecer a oclusdo ideal, para que a fungdo seja exercida corretamente, restaurar ou repor as pecas dentdrias
devolvendo a qualidade de vida do paciente e otimizar a componente estética de modo a construir um sorriso mais harmonioso.

Reabilitacdo Oral Fixa é uma vertente da Prostodontia e consiste na colocacdo de préteses dentdrias cimentadas, aparafusadas ou retidas de forma fixa sobre dentes naturais, raizes
dentdrias e /ou pilares de implantes dentdrios que atuam como suporte primdrio para uma prétese dentdria.
Desta forma, temos como objetivo analisar as possiveis consequéncias do bruxismo em pacientes com proétese fixa.

Desenvolvimento:

A evidéncia cientifica indica que hdbitos parafuncionais como o bruxismo, sdo fatores relevantes que podem comprometer a durabilidade das proteses
fixas, aumentando a probabilidade de desenvolver complicag¢des, que consequentemente podem resultar em danos ou fraturas. (Nikellis et al., 2023)

Sdo conhecidas as consequéncias significativas que o bruxismo pode gerar nestas préteses, influenciando tanto os aspectos mecdnicos quanto os
bioldgicos e, naturalmente, comprometendo a sua longevidade. (Hawthan et al., 2022).

Este habito faz com que sejam exercidas forcas excessivas sobre os dentes e as proteses. A repeticdo constante dessas forcas pode levar, por exemplo,
ao desgaste das superficies oclusais, ao desajuste dos parafusos dos implantes, prejudicando assim a retencdo da prétese. O que acaba por exigir ajustes
frequentes ou a substituicdo dos componentes afetados para manter a funcionalidade e durabilidade do tratamento. (Nikellis et al., 2023).

Ao nivel dos aspetos mecdnicos, as forcas excessivas causadas pelo bruxismo podem aumentar o risco de fraturas, perda de retengdo e desgaste dos
materiais das proteses fixas, (Hawthan et al., 2022). O bruxismo é um dos principais fatores de risco quando abordamos as complicacoes em proteses
fixas suportadas por implantes (Bardis et al., 2023).

J& as complicacgoes bioldgicas, como danos nos tecidos ao redor das proteses fixas, podem surgir devido a sobrecarga oclusal, podendo resultar em
peri-implantites e, em Gltima instdncia, na perda do implante (seguida de um resultado protético inadequado). (Bardis et al., 2023)

Geralmente, a escolha entre préteses cimentadas e aparafusadas depende das caracteristicas de cada paciente. Em pacientes com bruxismo, a escolha
das proteses aparafusadas pode ter vantagens pela facilidade de manutengdo, reduzindo os efeitos do desgaste continuo causado por este hdbito
parafuncional. J& no que toca as préteses fixas aderidas é necessdrio recorrer a dispositivos de protecdo, como as goteiras, que de alguma forma ajudam
a minimizar os efeitos do bruxismo. (Otero-Cagide et al., 2020)

No caso das préteses dentdrias fixas suportadas por implantes com cantilever, em concreto, o bruxismo revelou-se um fator que aumenta o risco de
fratura do parafuso e do implante, além de provocar fratura da cerémica. (Chrcanovic et al., 2020)

O sucesso a longo prazo das préteses fixas depende tanto da técnica cirirgica e planeamento adequado, quanto da gestdo eficaz de fatores como
hdbitos parafuncionais, mais concretamente, o bruxismo. Hd, portanto, uma necessidade de abordar a situagcdo de forma preventiva para que exista um
controlo da carga oclusal. Esta abordagem preventiva deverd incluir o diagndstico precoce do bruxismo e uma educacdo dos pacientes sobre as
implicacdes deste hdabito parafuncional. (Chrcanovic et al., 2020)

Préteses de materiais mais resistentes, como ligas metdlicas e zirconia, tendem a ser mais indicadas para pacientes com bruxismo, pois esses materiais
sdo mais resistentes do que a porcelana ou resinas acrilicas, que tém mais tendéncia para sofrer fraturas e desgaste. (Johansson et al., 201 1)

Sugere-se um acompanhamento clinico frequente, de forma a que haja uma dete¢do precoce de complicagdes. (Hawthan et al-"Implant Failure".,

2022) O uso de placas miorrelaxantes, ajustes oclusais ou até mesmo a utilizacdo de materiais com maior resisténcia, podem prolongar a vida Util
das proteses e minimizar o risco de possiveis complicagcdes. (Chrcanovic et al., 2020)

Em suma, o bruxismo é um hdabito parafuncional que compromete a durabilidade das préteses fixas. As forcas excessivas geradas, ndo causam
apenas desgaste, como também favorecem desajustes nos componentes dos implantes, resultando em frequentes intervencoes clinicas. Além disso, as
repercussoes bioldgicas podem culminar na perda da prétese e na insatisfacdo do paciente face ao tratamento prestado.

Perante as implicagdes do bruxismo, torna-se fulcral adaptar a escolha do material da proétese as caracteristicas individuais do paciente, optando
por materiais mais resistentes e o uso de dispositivos de protecdo, como as goteiras, que sdo uma estratégia valiosa para garantir o sucesso a longo
pPrazo deste tipo de proteses.

Conclusoes:

A gestdo eficaz do bruxismo e a utilizagcdo de técnicas adequadas sdo fundamentais para a preservacdo da integridade e funcionalidade das
proteses fixas.

Implicagoes Clinicas:
Pacientes com bruxismo tém uma maior predisposicdo para o desgaste de préteses, comprometendo a sua fungdo e estética.

As proteses fixas submetidas a estas forcas parafuncionais encontram-se em risco de desadaptagdo, fraturas dos materiais e até mesmo falhas
de retencdo. Desta forma, a adaptacdo e o sucesso dos tratamentos sdo afetados, exigindo ajustes ou substituigoes.
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