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RESUMO

As overdentures sao proteses mucososuportadas, retidas por algum sistema
confeccionado sobre dentes remanescentes ou implantes. Dentre os sistemas
disponiveis no mercado, 0s mais comuns sao o barra-clipe, o o'ring e 0 magneto.
Diversos estudos ja foram realizados para discutir qual dos sistemas apresenta
maior eficacia e traz maior conforto para o paciente. Nos trabalhos aqui revisados os
trés sistemas foram testados de diversas maneiras, e conseguiu-se concluir que
desde que a protese seja feita seguindo os preceitos da protese total, qualquer
sistema de retencao escolhido se mostrara satisfatério.

Palavras-chave: protese hibrida; protese total; implante dentario.



ABSTRACT

Overdentures are supported mucosal prostheses, retained by some system made
over remaining teeth or implants. Among the systems available on the market, the
most common are the clip bar, o'ring and the magnet. Several studies have been
conducted to discuss which of the systems is most effective and brings greater
comfort to the patient. In the studies reviewed here, the three systems were tested in
various ways, and it was concluded that as long as the prosthesis is made following
the precepts of the total prosthesis, any retention system chosen will be satisfactory.

Keywords: denture overlay; denture complete; dental implantation.
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1. INTRODUCAO

Durante a evolucdo da odontologia, uma das principais preocupac¢des entre
os cirurgides dentistas € a reposicdo dos elementos dentarios perdidos pelo
paciente, para devolver a melhor estética e fungdo possivel em cada caso. Dentro
das possibilidades protéticas para repor esses elementos dentarios, um grande
desafio sdo as mandibulas edéntulas totais, devido a baixa retencdao da protese
sobre esse rebordo (MEZZOMO, 2006).

A reabilitacdo mais antiga, comum e popular para esses casos € a prétese
total mandibular mucososuportada que recobre a fibromucosa e 0 0sso
remanescente. A retencdo dessa reabilitacdo sofre influéncia direta da quantidade
de remanescente Osseo, da profundidade de sulco gengival vestibular, da
coordenacdo neuromotora do paciente, da quantidade e qualidade de saliva
presente. Todas essas variaveis tornam essa reabilitagdo pouco previsivel e ineficaz
em suprir as necessidades funcionais e psicolégicas dos pacientes (TELLES, 2003,
Livro).

Ja foi relatado em estudo que a capacidade mastigatoria de usuarios de
préteses totais corresponde a 1/6 da capacidade mastigatéria de dentes naturais, e
que idosos portadores de prétese totais apresentam uma grande dificuldade
mastigatéria de modo geral, além de total incapacidade de mastigar certos tipos de
alimentos (ACCETURI et al., 2001).

Devido a essa problematica, diversos sistemas foram desenvolvidos para
tentar trazer mais conforto aos usuarios de proteses totais, e com o advento dos
implantes vieram também diversas técnicas de reabilitacdo que buscam melhorar
retencao, conforto e funcado das préteses para edéntulos totais (MEZZOMO, 2006,
Livro).

O conceito de overdentures comecou sobre dentes e foi relatado pela primeira
vez no Congresso Mundial de Odontologia de 1861 por Butler, Roberts e Hays
(DOSTALOVA et al., 2009).

Os sistemas de encaixe se tornaram mais populares a partir de 1910, porem,
s6 a partir de 1956, que surgiu o primeiro caso onde se uniram duas raizes por meio
de uma barra metdlica e confeccionou-se uma prétese barra-clipe (MEZZOMO,
2006, Livro).
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Dentre essas técnicas, as overdentures sobre implantes tem se mostrado
uma opcao cada vez mais atrativa para os pacientes, devido a possibilidade de
confeccao com uma menor disponibilidade éssea para realizacao de implantes em
comparacao com as proteses do tipo totalmente retidas, visto que a primeira pode
ser feita com apenas 2 implantes e a segunda com um minimo de 4 implantes (Naert
et al., 1994).

As overdentures podem ser confeccionadas utilizando-se diferentes sistemas
de retencao sobre dentes naturais ou implantes osseointegrados. Pré-fabricados ou
construidos em laboratério, esses sistemas aumentam a retencdo das préteses,
especialmente durante os movimentos laterais da mandibula (Telles, 2003, Livro).

Dentro das overdentures existe uma gama imensa de retentores que foram
desenvolvidos para tentar melhorar os aspectos gerais deste tipo de prétese, entre
eles os mais comuns sdo a barra-clipe, o o’ring e 0 magneto (Van Kampen et al.,
2003).

O sistema o’ring é um intermediario que pode ser preso a raiz remanescente
ou ao implante dentario e uma capsula com um anel de borracha que sera fixada na
base prétese (FERNANDES, 1999, livro).



12

2. OBJETIVO

O objetivo desse trabalho &, por meio de uma revisao bibliografica, investigar
o desempenho de trés sistemas de retencdo mais comuns para overdentures em

mandibula quanto ao conforto, fungéo e estabilidade.
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3. REVISAO DE LITERATURA

Doelder et al., em 1961, desenvolveram um estudo onde foram selecionados
pacientes com dois caninos inferiores tratados endodonticamente e com bom
suporte 6sseo, sobre eles foram realizados nucleos metélicos fundidos e sobre os
nucleos foram feitos casquetes com uma barra unindo um ao outro. Entdo foram
confeccionadas overdentures clipadas a essa barra.

A satisfacdo dos pacientes chegou a 97% levando o autor a concluir que se
trata de uma solucdo protética que auxilia na melhora da mastigacdo e na
autoestima do paciente.

Highton et al., em 1988, em um estudo onde confeccionaram uma mandibula
em resina e instalaram dois implantes, em seguida instalaram magnetos e
submeteram uma prétese overdenture a varios testes de resisténcia de tracao e
retencdo. Concluiram que os magnetos foram considerados um bom sistema de
retencdo em rebordos mandibulares pouco reabsorvidos, porem ineficaz em
mandibulas atrofiadas.

Naert et al., em 1988, em um estudo com 36 pacientes, onde 12 receberam o
sistema barra-clipe, 12 receberam o sistema o’ring e 12 receberam o sistema com
magneto, todos confeccionados sobre dois implantes, mostrou ao longo de 8 anos
que o sistema barra-clipe atingiu o maior indice de satisfacao entre os pacientes por
apresentar melhor retencdo e precisar de uma manutengdo menor ao longo do
tempo.

Mericske- Stern et al., em 1990, realizaram um estudo em pacientes onde a
quantidade de implantes minima necessaria para a overdenture foi avaliada com 67
pacientes, onde 27 pacientes receberam dois implantes e o sistema o’ring, 29
receberam dois implantes e o sistema barra-clipe e 11 receberam trés implantes e
receberam o sistema barra-clipe. Apds cinco anos foi realizada a comparagao entre
eles avaliando quatro aspectos principais: necessidade de reembasamento da
prétese, necessidade da troca dos componentes, analise oclusal e avaliacao
periimplantar. O estudo mostrou que o o’ring nao ofereceu retencao adequada a
longo prazo e que ndo houve diferenca significativa no sistema barra-clipe sobre
dois ou sobre trés implantes.
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Dibai et al., em 1990, em um estudo com pacientes edéntulos, instalaram
implantes dentarios na mandibula e avaliaram a melhora de qualidade de vida
desses pacientes, junto com a eficiéncia mastigatéria comparadas as proteses totais
convencionais. Concluiram que o sucesso das overdentures estd em se seguir 0s
preceitos das proteses totais convencionais, pois a longevidade dessas préteses
depende da uma boa adequacédo da mesma ao rebordo remanescente.

Marinello et al., em 1991, chegaram a conclusdo que a correta avaliagao da
dimensao vertical, do plano oclusal e da curva de Spee irdo garantir uma melhora
significativa na estabilidade das préteses overdentures independente do sistema de
retencdo escolhido, precisando o dentista ter um profundo conhecimento sobre
ocluséo e dindmica mastigatoria.

Naert et al., em 1994, fez uma nova avaliacdo dos seus pacientes que haviam
recebido préteses overdentures em 1988, e novamente avaliou e comparou 0s
sistemas barra-clipe, o’ring e magneto, e novamente concluiu que o barra-clipe
oferece maior potencial retentivo para overdenture inferior, com um maior suporte
MuCosO0.

Donastsky et al.,, em 1996, em um estudo com o’ring, avaliaram 40 pacientes
que receberam overdentures e foram acompanhados por 2 anos. Concluiram que o
sistema mostrou melhora na qualidade mastigatéria em 100% dos casos quando
comparado a prétese total mucosa suportada utilizada anteriormente por esses
pacientes.

Trindade et al,, em 1996, através de questionarios com diversos pacientes
que trocaram a prétese total convencional por overdentures, concluiram que a
melhora na autoestima do paciente sempre é observada quando o paciente passa
de uma protese total mucosa suportada para uma overdenture, pois as mesmas
devolvem ao paciente a seguranca de poder se comunicar e mastigar, ao contrario
das proteses antigas.

Labaig et. al., em 1997, em um experimento de foto elasticidade avaliaram
diversos sistemas de retencdo de overdentures. Foram aplicadas sobre eles
diversos niveis de cargas oclusais, levando os autores a concluir que o sistema
barra-clipe aplica menor estresse nos implantes e mais estresse sobre a mucosa
posterior, distribuindo a forca oclusal de modo mais equilibrado sobre a prétese.

Wismeijer et al., em 1997, realizaram um estudo com 110 pacientes onde

parte recebeu overdentures sobre 2 implantes com o sistema barra-clipe e parte
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recebeu o sistema o’ring, todos os pacientes apresentavam um grau de satisfacéo
elevado em relagdo a protese total mucosa suportada, ndo havendo diferenca
significativa entre os sistemas de retencéo da overdenture.

Acceturi et al., em 2001, concluiram que muitos pacientes que se dizem
satisfeitos com suas préteses totais mucosa suportada. Seu estudo mostra que
existe grande perda de funcdo mastigatéria, fonética e estética facial em pacientes
edéntulos, que demonstram um grande grau de satisfacdo quando sao reabilitados
com o sistema overdenture sobre implantes.

Souza et al, em 2007, em um relato de caso de instalacdo de uma
overdenture e acompanhamento durante 2 anos do paciente, concluiram que a
importancia dos retornos periédicos ao dentista apds a instalagdo de overdentures
proporciona uma longevidade maior dos componentes diminuindo a necessidade de
troca dos mesmos.

Renouard et al., em 2001, viram através de um estudo onde acompanharam
17 pacientes durante 1 ano ap6s receberem overdentures como reabilitagcdo oral,
concluiram que os implantes em uma overdenture tem a fungdo de receber o
sistema escolhido, que ira reter a prétese, e nao suportar as forgcas durante a
mastigacao, por isso as mesmas devem ser feitas seguindo os preceitos de proteses
totais mucosa suportadas.

Mau et al., em 2003, fez um estudo longitudinal de 5 anos, e observou a taxa
de sucesso de uma overdenture retida pelo sistema barra-clipe sobre 2 implantes
atingiu uma taxa de sucesso de 95%.

Freitas et al., em 2003, em um estudo in vitro foi avaliada a perda de retencao
de dois sistemas de overdenture, o barra-clipe e o o’ring. Simulando um uso de 5
anos, os dois sistemas tiveram diminuicdo de sua capacidade retentiva, mas néo
chegando a perder totalmente a retencdo. Esse fenédmeno foi associado a perda da
memb©ria elastica dos componentes.

Van Kampen et al., em 2003, fizeram um estudo com 18 pacientes. Cada um
recebeu a instalacdo de 2 implantes e overdentures com o sistema magneto, apos 3
meses foi trocado pelo sistema o’ring e apds 3 meses foi trocado pelo sistema barra-
clipe. Todos os 3 sistemas foram submetidos a testes de forca para remocao da
prétese. Ao final constatou-se que o sistema de barra-clipe suportava maior forca
antes da remocao e que foi 0 Unico que nao necessitou de manutencao.
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Award et al., em 2003, fez um estudo que avaliou conforto, estabilidade e
melhora de mastigacdo mostrou que pacientes que usavam proteses totais
mandibulares mucosas suportadas apresentaram um grau de satisfacdo alto ao
troca-las por overdentures sobre 2 implantes.

Naert et al., em 2004, executaram um estudo com 36 pacientes com idade
média de 63,7 anos foram reabilitados com 2 implantes e divididos em 3 grupos,
onde cada grupo recebeu um sistema de retencao diferente, barra-clipe, o’ring e
magneto. Apdés 10 anos de acompanhamento nenhum implante havia sido perdido, e
0s pacientes relataram uma melhora grande na qualidade de vida, mostrando que as
overdentures sdo uma excelente opcado de tratamento para pacientes edéntulos
totais em mandibula.

Botega et al., em 2004, em um trabalho avaliando barra-clipe e o’ring mostrou
que a escolha do sistema deve ser baseada nas vantagens que cada um oferece,
dependendo do grau de retengdo que se espera em cada caso avaliado
individualmente.

Timmerman et al, em 2004, em um acompanhamento de 8 anos 110
pacientes que receberam 2 implantes e foram divididos em 3 grupos onde cada um
recebeu um sistema de retencao diferente, barra-clipe, o’ring e magneto, os autores
concluiram que o melhor resultado se deu com a barra-clipe, mostrando maior
retencao no decorrer do tempo e menor necessidade de manutencao.

MacEntee et al.,, em 2005, em um estudo com 68 pacientes reabilitados com
dois implantes e overdentures, metade barra-clipe e metade o’ring, em um
acompanhamento de 3 anos mostraram que o sistema o’ring precisou de uma
manutencgao superior ao sistema barraclipe.

Cune et al., em 2005, selecionaram 18 pacientes que foram reabilitados com
overdentures sobre implantes e a cada 3 meses era feita a troca do sistema de
retencao, trocando entre barra-clipe, o’ring e magneto. Apés o periodo, 10 pacientes
preferiram o barra-clipe, 7 preferiram o o’ring e somente 1 preferiu 0 magneto,

mostrando assim a maior eficiéncia do sistema barra-clipe.
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4. DISCUSSAO

Varios autores avaliaram ao longo do tempo a eficacia dos sistemas de
retencdo para as proteses overdentures, tanto confeccionadas sobre raizes, como
as mais modernas confeccionadas sobre implantes. O objetivo da maioria dos
autores é avaliar se as préteses overdentures conseguem suprir as necessidades
estéticas e funcionais dos pacientes edéntulos como fizeram Naert, Dibai,
MacEntee, entre outros.

Quanto a retencéo, os autores Naert, Van Kanpem e Cune concluiram em
seus estudos que o sistema magneto € o mais ineficaz entre os trés para reter a
overdenture, ficando o paciente desconfortavel e inseguro com relagcao a retencao
da mesma. O sistema magneto demonstrou sua fragilidade devido a natureza de sua
forca de retencdo, que se baseia na atracao entre pélos diferentes. O sistema o'ring
tem uma retencao satisfatéria, porem a borracha do anel se degrada em contato
com a saliva, fazendo o sistema precisar de uma manutencao periédica mais curta.

A barra-clipe mostrou-se, para esses autores, a solucdo mais eficiente e
resistente ao meio bucal. Naert, Van Kanpem, Cune, Timmerman, Botega, Mau,
Mericske- Stern concluiram em seus trabalhos que o sistema barra-clipe oferece, no
longo prazo, a melhor retengédo das préteses overdentures, se mostrando a solugcao
mais eficaz para reabilitar principalmente mandibulas atréficas edéntulas. Segundo
eles, o sistema barra-clipe quando bem confeccionado pelo cirurgido dentista e bem
manuseado pelo paciente apresenta uma excelente longevidade, fazendo com que a
manutencao seja mais espacada do que em sistemas reabilitados com o’ring.

Ja os autores Dibai, Marinello, Donastsky, Trindade, Wismeijer, Acceturi,
Souza, Freitas, observam em seus trabalhos que quando as proteses overdentures
sao confeccionadas seguindo os preceitos da prétese total mandibular convencional,
qualquer sistema de retencao escolhido, sendo ele barra-clipe, o-ring ou magneto,
ird atender as expectativas do paciente e lhe proporcionar seguranca quanto a
retencao dessa proétese.

Com relacdo a durabilidade do sistema de retengdo, os autores Naert,
Mericske- Stern, Labaig, Van Kampen e Timmerman, observaram que o sistema
barra-clipe necessitou de uma menor manutencao de seus componentes no longo

prazo, se mostrando uma solucdo mais duradoura de reabilitagdo. Os autores
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destacam que a escolha do sistema de retencdo da overdenture, ndo livra o
profissional de seguir todos os preceitos da prétese total convencional, pois a correta
confeccdo da mesma €& que assegurara a longevidade e a boa adaptacdo do

paciente a overdenture.
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5. CONCLUSAO

Diante da literatura apresentada e discutida, fica possivel concluir que:

- O sistema barra-clipe possui uma vantagem com relacdo ao o-ring e ao
magneto quando avaliamos as suas duas principais caracteristicas, que sao
aumento de retencdo da overdenture, e durabilidade dos componentes.

- Qualquer sistema de overdenture escolhido, confeccionando-se a protese de
maneira adequada seguindo todos os preceitos das proteses totais convencionais,
atingira o grau de satisfacdo que o paciente espera ao migrar de uma para a outra,
se mostrando assim as overdentures uma excelente opcédo de reabilitagdo para
mandibulas edéntulas.

E importante observar que em ciéncia nenhum contetido se esgota e nao
espero concluir o debate sobre o tema, porem os estudos revisados trazem fortes
indicios dos beneficios que as overdentures trazem para os pacientes edéntulos em

mandibula.
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