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A incorporacao de agentes antifungicos em diferentes materiais para base de protese
tem sido sugerida e empregada como método alternativo ao tratamento convencional
da estomatite protética (EP). Essa abordagem permite a liberagédo gradual dos farmacos
na cavidade bucal (“drug-delivery”), resultando em menos efeitos colaterais, ja que a
presenga continua do antifungico no local de agao permite sua menor concentragao
para atingir o efeito terapéutico desejado. O objetivo deste trabalho foi apresentar trés
casos clinicos com diferentes abordagens de tratamento para EP em pacientes usuarios
de proteses totais superiores (PTS). O primeiro caso recebeu terapia antifungica topica
convencional com nistatina em suspensao oral (100.000 IU/mL; 4x/dia), enquanto o
segundo e o terceiro foram tratados com reembasamento da PTS com material resiliente
temporario (Trusoft) modificado pela concentracao inibitéria minima (CIM) ao biofilme
de C. albicans de nistatina e clorexidina, respectivamente. Ao final do tratamento de 14
dias, o paciente tratado com suspenséao de nistatina ndo apresentou melhora clinica na
severidade da EP, o que foi evidenciado para os pacientes tratados com os farmacos
incorporados ao reembasador em sistema “drug-delivery”. Ainda, nesses ultimos
pacientes foi observado manutencao do resultado satisfatdrio nos periodos de 15, 30 e
60 dias de acompanhamento. Os achados clinicos sugeriram que, em comparagao a
terapia antifungica topica convencional, o método alternativo proposto pela modificagao
de reembasador macio temporario para base de proteses removiveis com antifungicos
se mostrou satisfatorio e promissor para o tratamento da EP, tanto a curto quanto a
longo prazo (FAPESP: 2017/07314-1).



