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TRATAMENTO REABILITADOR ORAL PROTETICO COM OVERDENTURE:
UMA ALTERNATIVA VIAVEL?

Jouber Mateus dos Santos Aciole

Marco Antdbnio Ramos Nunes

RESUMO

O presente trabalho visa realizar uma revisdo de literatura devido a
importancia da overdenture como uma alternativa para reabilitacdo oral
protética, destacando suas indicacbes, vantagens, desvantagens e
prognoéstico. Overdenture € uma alternativa de tratamento que tem sido
benéfica para pacientes que ainda conservam um pequeno numero de dentes
higidos naturais, pois sua base recobre uma ou mais raizes. A preservacao de
dentes com condi¢cdes periodontais razoaveis justifica-se, pois eles colaboram
para manutencdo tanto do 0sso a sua volta como das areas adjacentes, além
do mais contribui para manutencdo de uma resposta sensorial altamente
sensivel, proveniente da membrana periodontal, ja que essa resposta em areas
edéntulas ndo € tdo precisa. A overdenture € uma solucdo rapida e
conservadora para multiplos defeitos congénitos e adquiridos e também s&o
utilizados, muitas vezes como uma protese proviséria. No entanto, a céarie e a
doenca periodontal sdo os principais problemas relacionados a este tipo de
protese. A conservacao dos pilares depende em grande parte da motivacéo e

habilidade do paciente para manter um elevado nivel de higiene bucal.

PALAVRA-CHAVE
Sobredentaduras, dentaduras telescépicas, protese de cobertura,

prétese biologica e protese Hibrida.



ABSTRACT

This study aims to review the literature because of the importance of
overdenture as an alternative to oral prosthetic rehabilitation, highlighting the
indications, advantages, disadvantages and prognosis. Overdenture is an
alternative treatment that has been beneficial for patients who still retain a small
number of healthy natural teeth, because its base covers one or more roots.
The preservation of teeth with periodontal conditions reasonably justified, as
they collaborate to maintain both the bone around them as the surrounding
areas, moreover, contributes to maintaining a highly sensitive sensory feedback
derived from the periodontal membrane, since this response in edentulous
areas is not as precise. The overdenture is a quick and conservative for multiple
birth defects and acquired and are also used, often as a temporary prosthesis.
However, caries and periodontal disease are the main problems related to this
type of prosthesis. The conservation of the pillars depends largely on the

motivation and ability of the patient to maintain a high level of oral hygiene.

KEY-WORDS

Overdenture, telescopic denture, overlay prosthetic coverage,
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1 INTRODUCAO

No passado, a extracdo de toda a denticdo com sua substituicdo pelas
proteses totais era uma pratica comum, sendo considerada uma solucao barata
para a obtencdo de saude bucal. Essa abordagem, no entanto, levou a um
problema morfol6gico maior: a reabsor¢éo do rebordo residual avancada (RRR)
ZARB (2006), levando-se ao reconhecimento da relagdo existente entre:

presenca dos dentes e preservacao da integridade do rebordo alveolar.



Em um dos primeiros trabalhos publicados na literatura de Ledger
(1856), j4 se fazia mencdo a manutencdo das raizes dentais sob os dentes
artificiais, fazendo antever os conceitos atuais que justificam a overdenture. Ao
contrario das préteses totais convencionais, as overdentures sdo proteses
totais que utilizam implantes, dentes naturais ou raizes suporte especialmente
preparados e que permanecem totalmente envoltos pela area basal da proétese,
com o intuito de se obter suporte, estabilidade e retencdo, sendo portanto uma
protese total suportada pela fiboromucosa e retida por implantes, dentes ou
raizes tratados ou ndo endodonticamente CUNHA (2004).

Na Odontologia, por conta do sucesso das medidas preventivas
estabelecidas nos paises escandinavos em meados do século 20 e depois
difundidas por todo o Mundo, inclusive com a constatagdo do importantissimo
papel do flior somado as técnicas de escovacao /fio dental e controle dietético,
que ajudam a dominar a doencas bucais de maior incidéncia: a carie e as
gengivites/periodontites, fazendo com que as pessoas cheguem a idades mais
avancadas com mais saude geral e maior nimero de elementos dentarios
presentes e desta forma, neste inicio de século, podemos considerar
convictamente que: vive-se mais anos, com melhor saude geral e bucal (do que
nos ultimos 500 anos) e, com certeza, mesmo no Brasil que conhecemos,
chega-se a terceira idade com mais dentes remanescentes.BRUNETTI (2007)

Considerando o aumento da expectativa de vida da populacdo, seu
maior acesso as informacfes e uma maior preocupacao dos profissionais da
Odontologia em preservar dentes, tratamentos como a overdenture tem
ganhado mais adeptos nos dias atuais, principalmente quando outras
alternativas ndo séo possiveis.

Apesar de 1970 a 1980 ter sido considerada a década das overdentures,
a utilizacdo de dentes ou raizes para a sustentacdo e retencdo de proteses
totais € uma idéia que remonta a meados do século XIX, existindo relatos de
publicacdes em livros e jornais ingleses e americanos do inicio do século XX,
no qual houve um extraordinario desenvolvimento da odontologia e dos
materiais dentarios colaborando de forma significativa para tratamentos mais
conservadores. Contudo, uma boa parcela da populacdo necessita de
tratamentos protéticos (CUNHA, 2004)



Na literatura encontramos uma série de termos sindbnimos as
overdentures, tais como: sobredentaduras, dentaduras telescopicas ou overlay,
prétese de cobertura e prétese bioldgica.

Com o crescente avanco das técnicas e indicagbes dos implantes
dentarios tem crescido e muito a pratica das overdentures, desta forma, o
presente trabalho visa realizar uma revisao de literatura devido a importancia
da overdenture como uma alternativa para reabilitagdo oral protética,

destacando suas indicacfes, vantagens, desvantagens e prognaostico.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 INDICACOES DAS OVERDENTURES

Primeira indicacdo seria para pacientes com poucos dentes
remanescentes que podem estar saudaveis ou com doenga periodontal
reversivel, que possuem a coroa intacta, ou que estdo mal-posionadas ou
morfologicamente comprometidos ZARB (2006). Esses dentes podem ser
modificados para ser usados como pilares. O tratamento é conceitual e
tecnicamente unidirecional, com intervencdes pré-protéticas minimas. A analise
dos modelos diagnésticos, as radiografias da boca toda e as preocupacdes
gerais do paciente permitirdo ao dentista determinar as necessidades
restauradoras e endodonticas, caso seja necessario, dos potenciais dentes
pilares no contexto do desenho proposto para a prétese.

Uma consideracdo especial devera ser feita nos casos em que a
overdenture serd adaptada em local antagonista a uma denticdo natural ou
restaurada. A presenca de pilares para overdenture num arco nao edéntulo
reduz, consideravelmente, o risco inerente nos estresses associados com
efeito de “martelo e bigorna” ndo balanceado, simulado pela terapia com
protese total ZARB (2006).

A overdenture também € indicada para aqueles pacientes que
receberam um diagnodstico de denticbes mutiladas ou severamente
comprometidas. Esses pacientes parecem apontar para uma direcado edéntula,
e seu tratamento é definido pela complexidade, custo e implicacbes de tempo

na intervencdo. Extracdes selecionadas deveram ser feitas, tendo-se em mente



que a retencdo dos dentes com bom suporte alveolar ira preservar 0SSO nos
sitios selecionados. De modo contrario, a retencdo dos dentes
periodontalmente comprometidos pode levar ao risco de deplecdo dos niveis
0sseos se tais dentes forem mantidos e, assim, a necessidade de extracdes
precoces. Tal iniciativa poderia servir para melhorar o status periodontal dos
dentes adjacentes retidos. ABREU (2007)

2.2VANTAGENS E DESVANTAGENS

Embora as raizes dos dentes venham sendo utilizadas para estabilizar
proteses desde 1856, foi somente apds a publicacdo dos conceitos de Miller,
em1958, que as overdentures tornaram mais frequentemente utilizadas.

A sobredentadura ou overdenture € definida como uma prétese parcial
removivel ou prétese total que se apdia em um ou mais elementos dentérios
remanescentes, raizes e/ou implantes dentais BATENBURG, et al.(1998),
propiciando uma mastigacao mais efetiva aos pacientes que as utilizam quando
comparados com portadores de proteses suportadas por rebordo residual e
tecido mole apenas.

A manutencdo de maior integridade do rebordo residual verificada nas
overdentures em comparacdo com as préteses “sem suporte” € resultante de
uma distribuicdo melhorada do estresse oclusal, ao contrario do que se
observa quando se realiza exodontias, onde se observa remodelacdo dssea,
devido ao processo gradual de reabsor¢cdo dos rebordos alveolares. A
preservacdo de dentes com condi¢cdes periodontais razoaveis justifica-se, pois
eles colaboram para a manutencao tanto do osso a sua volta como das areas
adjacentes BATISTA (2006).

Epstein (1994) estimula a indicacado de overdentures como forma de se
evitar a reabsorcdo que ocorre quando o0s pacientes tornam-se edentados
totais. Concluiu o autor, que a eficiéncia mastigatéria em pacientes portadores
de overdentures é 20% maior que em pacientes portadores de proéteses totais
convencionais.

Muitos pesquisadores tém estudado as overdentures, e 0s resultados
destes trabalhos direcionam para uma aceitacdo cada vez maior desta

modalidade protética. Dentre as vantagens da utilizacdo de uma protese total



suportada sobre uma ou mais raizes dentais, Ledger (1856) destacou a
vantagem de se manterem dentes para a preservacao do tecido 6sseo alveolar
ao seu redor e regides adjacentes. Talvez a manutencao da forma e do volume
do osso alveolar seja um dos fatores mais importantes na preservagdo de
dentes remanescentes.

Crum e Rooney (1973), em um estudo de 5 anos de acompanhamento,
observaram que a manutencédo dos caninos inferiores promoveu significativa
preservacdo do osso alveolar. Usando-se radiografias cefalométricas
comparativas e modelos de estudo, encontraram uma meédia de 0,6mm de
perda éssea vertical na regido anterior (em altura). Em pacientes com prétese
total convencional, a perda 6ssea na mesma regido foi de 5,2 mm.

Corroborando com os achados supracitados, Lobao (2002) ressaltou que
em diversos estudos é relatada a diminui¢cdo da taxa de reabsorcdo mandibular
com o uso das overdentures quando raizes remanescentes sdo mantidas,
podendo chegar a valores de até 50%. Segundo o autor, a reabsorcdo €
retardada quando sdo mantidas as raizes através do estimulo biolégico do
ligamento periodontal, mostrando outra caracteristica das overdentures que é o
consideravel aumento de suporte, retencdo e estabilidade, ajudando a
restaurar a funcdo e melhorando o prognostico da protese (LORD, TEEL,
1969). Outros trabalhos, também vieram em concordancia com esses autores
neste aspecto, mostrando o elevado grau de satisfacdo dos pacientes com a
retencao e estabilidade de suas overdentures totais.

Matsumoto et al. (2002), ainda citaram como vantagem o fato de poder
ser aproveitado dentes contra-indicados para qualquer outro tipo de
reabilitacdo, além da maior retencdo e estabilidade oferecida por esse tipo de
prétese, menor necessidade de ajustes, menor carga ha mucosa, reducao do
trauma psicolégico do paciente e o aumento do conforto e das funcbes da
prétese total.

Se for levar em consideracdo a preservacao de estruturas dentérias,
pode-se somar as vantagens das overdentures a menor invasividade do
procedimento, com menor custo, menor complexidade técnica e efetividade
semelhante, comparando as proteses totais fixas (SCHMIT, ZARB, 1988).

Para Moura et al (2001), as overdentures possibilitam o aproveitamento

de raizes residuais, permitindo a manutencao dos ligamentos periodontais e do



mecanismo sensorial. Essa manutencdo da propriocepcéo discriminativa do
periodonto € fundamental na integracdo deste complexo sistema, pois 0s
mecanoceptores do periodonto agem controlando a forga mastigatoria sobre os
dentes naturais. Portanto, manter dentes em condi¢des favoraveis, mesmo que
em numero reduzido, contribui para a manutencdo de uma resposta sensorial,
proveniente da membrana periodontal, ja que essa resposta em areas
edéntulas ndo é tao precisa.

Um fator de destaque relativo as vantagens de utilizar-se overdentures
ao invés de préteses convencionais, diz respeito ao valor psicologico que a
preservacdo de alguns dentes naturais exerce sobre alguns pacientes. Os
pacientes as vezes encontram-se em uma idade em que ocorre uma série de
alteracdes fisicas, pessoais e emocionais. Adicionando a perda de dentes a
essas condi¢cdes, um quadro de desanimo, baixa auto-estima e depresséo
podem ocorrer, 0 que leva os tratamentos com protese total a sucessivos
insucessos. Mesmo aqueles conscientes da precaria condicdo de seus dentes
mostram-se extremamente deprimidos e desanimados quando se véem na
iminéncia de usar uma protese total, pois “se sentiriam mais seguros com
alguns dentes”. A manutencao dos poucos dentes presentes, mesmo que sob a
area basal da protese, desempenha papel importante na reducdo do
traumatismo psicolégico, pois, além de tornar as préteses mais estaveis,
elimina a sensacgao de perda total dos dentes. BREVES (2007)

Também existem desvantagens nessa técnica, e € prudente considera-
las como provisorias. Como desvantagens Moura et al. (2001) relataram o
custo mais elevado em relagdo a protese convencional, devido ao tratamento
endoddntico. Outra desvantagem seria o procedimento técnico que € mais

complexo (Matsumoto et al., 2002).

2.3 PROGNOSTICO

Ettinger (2004) pesquisando o motivo da auséncia dos dentes nos
pacientes que utilizavam proteses totais overdentures concluiram que entre as
causas principais, estava a falta de didlogo entre o cirurgido-dentista e seu
paciente, com auséncia de explicacdes detalhadas a esse ultimo em relacdo
aos cuidados com as proteses, falta de controle periddico desses trabalhos,

auséncia de programas publicos de informacdo sobre a importancia dos



dentes, além de pacientes pobres ou de zonas rurais que nao se tratam,
também por motivos educacionais.

A utilizagc&o desta técnica para a reabilitagdo oral depende da habilidade
do dentista e, acima de tudo, da motivagcdo do paciente em manter um
ambiente oral impecavel. Faz-se mister também, que anterior ao inicio do
tratamento protético, o profissional devera oriente 0os pacientes para uma boa
higiene oral e um controle efetivo da placa bacteriana. Essas condi¢oes sao
imprescindiveis para o sucesso do tratamento, sendo este contra-indicado para
pacientes indispostos a colaborar.

A provavel transicdo dependente do tempo para uma prétese total esta
relacionada com a higiene oral do paciente e a natureza dos pilares
selecionados. Deve ser enfatizado que o ambiente coberto dos dentes pilares
ndo é propicio para manutencdo de um meio livre de biofilme bacteriano, com
riscos seérios de sequelas variadas. Além disso, a incapacidade relacionada
com a idade de aplicar um protocolo de higiene rigido e a presenca de doenca
periodontal refrataria sdo empecilhos graves para um resultado favoravel na
retencdo PRADO (2002). Desta forma, é frequente, clinicos citarem a
ocorréncia significativa de carie e de doenca periodontal ao redor dos pilares.

As caries podem, é claro, desenvolver-se rapidamente, com diferentes
graus de susceptibilidade registrados, particularmente entre as pessoas mais
velhas. Entretanto, alguns estudos também enfatizam a possibilidade de
controle das lesdes cariosas através do aconselhamento nutricional, programa
de higiene oral e aplicacdes regulares de flior PRADO (2003). Em um estudo
longitudinal, Ettinger et al (1990) avaliaram o indice de carie dos dentes pilares
de overdentures por 5 anos e observaram que apos o terceiro ano de estudo o
indice de carie dos pacientes analisados diminuiu, encontrando um valor de
prevaléncia considerado razoavel (14% nos dentes superiores e 12.5% nos
inferiores). A utilizacdo de fluor gel, aplicado periodicamente no consultorio pelo
profissional, contribuiu para a diminui¢cdo do indice de céarie dos pacientes com
overdentures, mas essa modalidade de tratamento mostrou-se eficiente mesmo
nos pacientes que nao receberam nenhum tipo de controle posterior em
relacéo a higiene oral.

As perdas das proteses do tipo overdentures acompanhadas

longitudinalmente por Ettinger (2004) foram principalmente resultado de doencga



periodontal (35% dos casos de perda), ficando apenas 21% das perdas
relacionadas a carie. Os autores acreditam que a falta de manutencdo de um
padrdo 6timo de higiene foi o responsavel por este resultado, visto que
encontraram relagcdo entre os pacientes que perderam dentes pilares e 0s

faltantes nas consultas de retorno para higienizagao.

3 CONSIDERACOES FINAIS

Frente a presenca de dentes remanescentes com condi¢cdes de serem
utiizados como suporte e as vantagens e desvantagens relacionadas as
overdentures, observa-se que este tipo de prétese parece ser uma boa
alternativa de tratamento, desde que o profissional respeite as técnicas e suas
limitagcdes. Contudo, deve-se considerar um adequado controle da biofilme
bacteriano a fim de que sejam mantidos 0s dentes suportes e,
consequentemente, o sucesso do tratamento, sendo que uma nova protese so
devolvera a saude geral ao paciente se requisitos como estética, funcédo auto-
estima, comodidade e nutricdo forem alcancados.

A maioria dos procedimentos clinicos utilizados nos preparos dos dentes
que servirdo de suporte para as overdentures sdo de dominio clinico geral, e se
o profissional for conhecedor das técnicas para a confeccdo de préteses totais
convencionais, certamente tera facilidade com os procedimentos necessarios a
confeccdo das overdentures, uma vez que ambas sao bem semelhantes.

Portanto, quando néo existirem condi¢cGes favoraveis para a colocacao
de implantes e/ou o tratamento ndo for acessivel ao paciente, e este for capaz
de manter uma boa higienizacdo dos dentes remanescentes que servirao de
pilares para a prétese, a overdenture sera uma opc¢ao de tratamento. Sendo
assim, as overdentures sdo uma alternativa simples e viavel de tratamento para

0s pacientes desdentados total.
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