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RESUMO

Grande parte dos paciente usuarios da protese parcial removivel se queixam da
instabilidade, da dificuldade de uso, do acumulo de placa bcateriana, da estética
(quando ha necessidade de grampos na regiao anterior), da posi¢ao dos dentes em
relagéo a prétese. Com o progresso na odontologia, hoje existem varios recursos para
substituicdo das proteses parciais removiveis (PPR) convencionais, como por
exemplo, a protese parcial removivel sobre encaixes e os implantes.

Palavras-chaves: proteses, dentossuportada, o’ring



ABSTRACT

Most of the patients using the removable partial denture complain of instability, difficulty
in use, accumulation of plaque, aesthetics (when there is a need for staples in the
anterior region), the position of the teeth in relation to the prosthesis. With progress in
dentistry, there are now several options for replacing conventional removable partial
dentures (RPD), such as removable partial dentures on fittings and implants.
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INTRODUGAO

Na odontologia restauradora e, particularmente,na protese, os dentistas encontram
pacientes que estao parcialmente desdentados, resultado de lesbes cariosa, doencas
periodontais, acidentes, negligéncias, entre outros (THAYER E CAPUTO, 1977). A
tarefa dos mesmos é restaurar a fungdo mastigatoria e preservar o que resta da
denticao e das estruturas de suporte, devolvendo assim a fungéo, a estética, o
conforto, a confianga e até a auto-estima.

Existem varias formas de tratamento que podem ser oferecidas aos pacientes
parcialmente edéntulos, cita-se a protese parcial removivel convencional, protese
parcial removivel sobre raizes, protese parcial removivel sobre implantes, implantes
(que substituem dentes ausentes). Com a evolugao da odontologia por muitas vezes o
implante se tornou a alternativa mais procurada. A associacéo entre protese parcial
removivel e implante é viavel (VERRI, 2006), porém muitos pacientes podem
apresentar estrutura 6ssea insuficiente, tanto em altura quanto em espessura, o que
dificulta o planejamento de protocolos que visam a utilizacdo de implantes, assim como
as doencas sistémicas sdo fatores que contra indicam a colocagao dos mesmos
(RIVALDO et al., 2005).

Porém existem alternativas viaveis para os pacientes que possuem restricao a cirurgia,
entre elas, as proteses parciais removiveis convencionais e as proteses parciais
removiveis sobre raiz (overdentures).

O estudo da reabilitagao oral protética de pacientes parcialmente desdentados é de
extrema importancia para a Odontologia moderna, e a prétese parcial removivel (PPR)
ainda é uma alternativa viavel por motivos, tais como: impossibilidade de prétese
parcial fixa pela disposicdo dos elementos dentarios remanescentes, falta de suporte
0sseo para a reabilitagao através de implante 6sseo integrado e pelo baixo custo
quando comparada a outros tratamentos reabilitadores (GOIATO et al., 2013).

Porém, o aparecimento da carie e da doenga periodontal em dentes pilares de préteses
parciais removiveis relaciona-se aos grampos (DRAKE e BECK, 1993 ). Sabe-se que,
uma protese parcial removivel confeccionada de forma incorreta pode conduzir ao
aumento da mobilidade do dente, podendo contribuir com a reabsor¢éo do rebordo
residual sob a base da prétese (FALCON-ANTENUCCI et al., 2009)

Tornando assim a proétese parcial removivel associada a encaixes tipo O’Ring sobre
raizes, uma alternativa viavel em divergas situagdes. Além da estética, a protese
parcial removivel com encaixes proporciona mais conforto e estabilidade durante as
fungdes do sistema estomatognatico, pois possui uma boa retengao. Outro ponto de
grande importancia é a manutencgao dos dentes, o que aumenta a expectativa de vida
dos mesmos e do osso de suporte (MULLER et al., 2007). Os encaixes s&o



empregados para reducao das tensdes sobre o0s apoios dentais, transferindo as
mesmas para a area de suporte da protese (FALCON-ANTENUCCI et al., 2009)

Varias modalidades de tratamento sao utilizadas em conjunto, este trabalho aborda
uma forma de tratamento que utiliza proteses parciais removiveis retidas por encaixes
esféricos (o’rings) sobre raizes dentais.

As sobredentaduras com encaixe em raizes dentais possuem inumeras vantagens,
como a simples confecgéo, baixo custo, facilidade de higienizagao, boa aceitabilidade e
reducao da reabsorgcao 6ssea. Além de proporcionar maior estabilidade e retencao a
protese, utilizando apenas raizes que acabariam por ser extraidas. A manutencio das
raizes possui um beneficio psicolégico, pois a perda de dentes costuma ser vista pelo
paciente como sinbnimo de envelhecimento.



REVISAO DE LITERATURA

As proteses overdentures, segundo Alves (2010) foram idealizadas originalmente por
Ledger, em 1856. As raizes remanescentes eram mantidas submersas no rebordo
alveolar, com a intencao de reduzir a reabsorgao dssea, promover melhor transmissao
de carga e manter respostas sensoriais por meio dos proprioceptores periodontais. O
fato de se manter os receptores proprioceptivos presentes no ligamento periodontal,
proporciona mais conforto ao paciente por manter a sensibilidade tatil periodontal
(BATISTA et al.,2013).

Proteses parciais removiveis sobre raizes recobrem remanescentes radiculares com a
finalidade de prover suporte vertical, retardar a reabsor¢ao da crista 6ssea e auxiliar a
estabilidade biomecéanica da mesma. Empregada principalmente nas classes |, Il e IV
amplas de Kennedy, pois transforma uma protese parcial removivel
dentomucosuportada em dentossuportada, com suporte fornecido exclusivamente pelo
ligamento periodontal. Esta protese esta indicada quando os dentes suportes estdo em
condi¢ao coroa/raiz desfavoravel (com até 5mm de implantagdo 6ssea) para serem
pilares de uma protese parcial removivel convencional. A permanéncia das raizes sob
as bases da proétese parcial removivel torna o seu prognéstico mais favoravel (PAULA
etal., 2011)

Com o avango em areas como a cariologia, periodontia e endodontia, tornou-se
possivel utilizar essas raizes para aumentar a retengao de préteses totais e parciais
removiveis. A adi¢cao de retentores a raizes naturais que seriam extraidas ainda pode
ser uma alternativa viavel, para pacientes que nao querem ou nao podem se submeter
a cirurgia para colocagao de implante (ALVES et al., 2010)

Com a introducdo da Odontologia Preventiva, na metade do século XX, pode-se
perceber que os dentes naturais podem ser mantidos por toda a vida do individuo
(FARIAS NETO et al.,, 2011). Uma protese parcial ou total construida sobre raizes
remanescentes, valendo-se ou ndo da utilizagao de sistemas retentivos entre as raizes
e as proteses objetivam retardar ou impedir a reabsorgao das cristas 6sseas alveolares
apos as exodontias (MIRAGLIA et al., 1997). Segundo Bonachela (1998), a
manutencao de raizes sob as proteses parciais removiveis ajuda a preservar o 0SSO
alveolar, os tecidos gengivais e o sentido proprioceptivo.

A perda dos dentes leva a uma involug¢ao dos tecidos periodontais, em especial 0 0sso
alveolar. Desde a década de 50, varios trabalhos tém obtido resultados favoraveis
confeccionando proteses sobre raizes de dentes naturais. Os beneficios mais citados
sdo o aumento da estabilidade da prétese, aumento da efici€ncia mastigatéria, uma
melhor dissipagao de cargas oclusais, preservagao da altura e volume do rebordo
alveolar adjacente, manutencao das fung¢des sensoriais dos dentes e melhor aceitagao
psicoldgica por parte do paciente (BASTOS et al., 2005)

10



A manutengao de raizes proporciona algumas vantagens, como uma melhor
biomecanica, ja que através do seccionamento a nivel cervical diminui-se o brago de
alavanca sobre o elemento dentario, além de prevenir a perda de osso alveolar
proporciona um suporte protético mais estavel, seja para proteses totais ou removiveis
(BATISTA et al., 2013).

Os principios basicos de uma reabilitacdo compreendem fatores funcionais,
morfoldgicos e estéticos (BASTOS et al., 2005). O encaixe do tipo O’'Ring € um
dispositivo mecanico que funcionara como retentor direto, promovendo e fornecendo
suporte, retengao, reciprocidade, estabilizacao e fixacdo da prodtese parcial removivel
(FALCON-ANTENUCCI et al., 2009). Em situacdes em que os pacientes sdo
parcialmente edéntulos, onde um dos pilares sdo dentes em meio a um grande espaco
protético, o qual seria utilizado como retentor direto, e este dente pode n&o fornece
condigdes favoraveis para retencado com grampos das proteses parciais removiveis
(PPR) convencionais, ha indicagao para o aproveitamento dessa raiz utilizando o
sistema O’Ring, tornando a protese parcial removivel mais estética, com a eliminagao
dos grampos, e mais retentiva. (MULLER et al., 2010)

Os encaixes sao baseados no principio macho/ fémea, onde, através da friccao destes,
ocorre a retengao da prétese. Para utilizacido desse método € necessario que os
elementos que receberao o encaixe tipo fémea estejam com tratamento endododntico
(podendo ser solicitado exclusivamente com finalidade protética) satisfatorio (MULLER,
2010. BATISTA, 2013). Apos o tratamento endoddntico realiza-se a desobturacao de
dois ter¢cos do canal do elemento a ser utilizado. Para posterior instalagao do encaixe
tipo fémea, visto que a fémea se encontra cimentada na raiz e o macho junto a sela
metalica. (MULLER et al., 2010).

O nucleo estojado deve ser confeccionado em liga metalica mantendo a porgéao
coronaria arredondada, com 1 a 2mm acima da gengiva marginal livre, pois dessa
forma desloca-se o ponto de aplicacao da forga para uma regidao mais gengival, mais
proxima do fulcro do dente, o que resulta em diminuicdo do brago de poténcia da
alavanca interfixa, representada pelo dente implantado no alvéolo. Essa altura diminui
a incidéncia de forcas laterais deletérias (PAULA et al., 2011).

Em geral, para tratamento com proteses sobre encaixe, sdo selecionados raizes ou
elementos dentarios que ndo possam ser usados como pilares de uma protese parcial
removivel convencional, como dentes mutilados por carie ou fraturas nao passiveis de
restauracao direta ou indireta e/ou dentes que apresentam relagcéo coroa raiz muito
desfavoravel. Outra opgao viavel é a utilizacao de raizes seccionadas de molares, as
quais estao estrategicamente posicionadas, como na regido mais distal de espagos
protéticos edéntulos. Os elementos em questao deverao apresentar tratamento
endoddntico bem conduzido e saude periodontal. (PAULA et al., 2011)
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Segundo Hammer (2001), um dos parametros mais importantes para este sistemas de
encaixe é a limitagao do espaco, sendo considerada as dimensdes bucolingual, mesio-
distal, ocluso-gengival e o interoclusal, sendo esta a mais importante, que neste caso
deve ter o espago minimo entre os arcos de 4mm. Ja para Zanelato (2009),0s
parametros importantes sao localizagao e posicao dos pilares, a altura e angulagao dos
preparos.

A Periodontia chegou a um consenso de que o biofilme dentario € o principal, e
provavelmente, o unico responsavel pela gengivite e periodontite. Assim, hoje se sabe
que o sucesso da reabilitagdo com protese parcial removivel esta diretamente
relacionado a importancia dada a higiene oral e controles periddicos, visto que a
presenca de tal aparelho na boca aumenta a possibilidade de adesao do biofilme
dentario e exige maiores cuidados com a higienizagéo (FARIAS NETO et al., 2011).

Para Paula et al., (2011), protese parcial removivel sobre encaixe tipo o’ring deve ser
indicada com cautela para pacientes com saude debilitada, graves problemas de
coordenacao e dificuldade de higiene. Sendo desvantajosa a sua indicacao também em
situagcdes onde as raizes remanescentes estdao muito inclinadas, espaco interoclusal
insuficiente para o sistema de suporte e base acrilica, condicbes endodénticas e
periodontais muito desfavoraveis. Além da inviabilidade financeira, acaba se tornando
uma proétese mais cara, devido a necessidade da realizagcao dos tratamentos
endoddnticos e o valor dos nucleos intra radiculares e do sistema o’ring, em si.

Ettinger (2004) realizou um estudo que acompanhou paciente durante
aproximadamente 20 anos, este estudo mostrou que a perda de dentes pilares, que
utilizava o sistema de encaixe foi de 20%, sendo que as principais razées dessas
perdas esta relacionada a doenga periodontal, caries, falhas endodonticas, ressaltando
que essas perdas poderiam ter sido evitadas caso os pacientes tivessem praticado
melhor higiene bucal.

Ressaltando Paula et al., 2011, a protese parcial removivel sobre encaixe tipo o’ring, é
ideal para manutencio do osso alveolar, a preservacao do dente evita a transmissao
direta das forgas sobre a mucosa e 0sso alveolar, evitando que as forgas compressivas
gerem reabsorgao 6ssea. E ideal para a manutengdo da propriocepgao, através dos
sensores presentes no ligamento periodontal o paciente apresenta maior controle e
eficiéncia mastigatoria, previne sobrecarga, danos nas estruturas remanescentes e
reabsorcoes 6sseas aceleradas, quando comparado aos pacientes edéntulos. Sendo
sua principal caracteristica o suporte para protese, as raizes pilares desempenham
funcao de suporte direto, transmitindo forcas oclusais ao tecido ésseo por meio das
fibras do ligamento periodontal, evitando sobrecarga no rebordo. Adicionalmente,
aumentam a area de estabilidade da prétese, podendo transformar um caso de
extremidade livre dentomucossuportado em dentossuportado.
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A reversibilidade deste tipo de prétese sobre encaixe € possivel, a protese pode se
facilmente convertida em prétese convencional simplesmente com um reparo da base,
na area do encaixe tipo macho, se por algum motivo o remanescente dentario for
perdido. E talvez um dos principais pontos para pacientes que tiveram a perda dos
elementos dentarios esta o fator psicologico, a manuten¢do dos remanescentes

radiculares afasta o sentimento de edentulismo total e facilita a aceitagao da protese.
(PAULA et al., 2011)
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CONCLUSAO

Pode-se concluir através desta revisdo de literatura que o sistema de encaixe O’Ring
favorece o paciente de inumeras formas, pois é viavel economicamente, e de facil
utilizacao.

Quando comparado a outros sistemas de encaixe, se destaca, pois oferece boa
retencao a prétese e maior estabilidade.

Quando comparado a proteses parciais removiveis convencionais destca-se com
relacao a estética.

De facil higienizagao, auxilia na manutencao dos tecidos de suporte, além de ser uma
alternativas viavel a pacientes que nao podem ser submetidos a cirurgias para
colocagao de implantes.
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