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RESUMO 

 

Reabilitar pacientes edêntulos, a muito tempo constituem um desafio aos 
profissionais de odontologia, pois para tal exige conhecimento, habilidade e muita 
dedicação, e por mais que o profissional aplique todos os recursos e técnicas 
disponíveis para reabilitalos com prótese total convencional e mesmo que consiga 
determinado sucesso, este muitas vezes é limitado devido a condições 
desfavoráveis apresentadas pelo paciente, como por exemplo a insuficiência de 
volume do rebordo alveolar e consequentemente da área chapeável devido à grande 
reabsorção do osso alveolar em maxila e mandíbula. A estética, a função 
mastigatória, a recuperação da dimensão vertical, a fonética, a resistência dos 
materiais são requisitos fundamentais para os quais foram desenvolvidas técnicas e 
materiais, porém as maiores dificuldades enfrentadas por profissionais e pacientes 
com as próteses totais convencionais estão na retenção e estabilidade dessas 
próteses. Com o surgimento dos implantes osseointegráveis, surgiu também 
possibilidades de reabilitar esses pacientes com próteses de qualidade superior, 
proporcionando-lhes maior conforto e segurança. O objetivo desse trabalho é 
apresentar através de uma revisão de literatura, como o profissional de odontologia 
pode reabilitar pacientes edêntulos com próteses sobre implantes denominadas 
overdentures. Overdentures são próteses totais em maxila, mandíbula ou em 
ambas, implantomucossuportadas que oferecem ao paciente maior conforto, 
estabilidade e retenção mecânica do que as antigas próteses totais convencionais, o 
que resulta em uma maior satisfação, autoestima e qualidade de vida aos pacientes 
que delas se utilizam.  
 
 
Palavras-chave: Reabsorção óssea. Implantes dentários. Overdentures. 
Estabilidade. 
  



ABSTRACT 

 

Rehabilitate edentulous patients, a long time are a challenge to dental professionals, 
because to do so requires knowledge, skill and dedication, and for more than the 
professional apply all the resources and techniques available to rehabilitate them 
with conventional dentures and even can successfully given, this is often limited due 
to unfavorable conditions presented by the patient, such as inadequate volume of the 
alveolar ridge and consequently the chapeável large area due to the resorption of 
alveolar bone in the jaws. The aesthetic, masticatory function, recovery of the vertical 
dimension, phonetics, strength of materials are fundamental requirements for which 
have been developed techniques and materials, but the major difficulties faced by 
professionals and patients with conventional dentures are the retention and stability 
of these prostheses. With the advent of dental implants, also came possibilities of 
rehabilitating these patients with top quality prostheses, providing them with greater 
comfort and safety. The aim of this paper is to present through a literature review, as 
the professional dentistry can rehabilitate edentulous patients with prosthetic 
implants called overdentures. Overdentures are full dentures in the maxilla, mandible 
or both, implantomucossuportadas offering patient comfort, stability and mechanical 
retention than the old conventional dentures, which results in greater satisfaction, 
self-esteem and quality of life to patients of them use.  
 
 
Keywords: Reabsorption bone. Dental implants. Overdentures. Stability. 
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