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RESUMO 
 

A perda dentária parcial afeta funções como mastigação, fala 

e estética, comprometendo a qualidade de vida e a saúde geral 

do paciente. A prótese parcial removível (PPR) surge como 

uma alternativa eficaz em casos em que os implantes dentários 

não são viáveis, seja por limitações anatômicas, financeiras ou 

condições sistêmicas. O sucesso desse tipo de reabilitação 

depende de um planejamento criterioso, que inclui o desenho 

da prótese, suporte dos dentes pilares e ajustes periódicos. Este 

estudo é uma revisão da literatura realizada nas bases 

PubMed e BVS/LILACS, com os descritores "Prótese Parcial 

Removível", "Planejamento de Prótese Dentária" e "Arcada 

Parcialmente Edêntula". Após a triagem com critérios de 

inclusão e exclusão, foram selecionados 12 artigos. Os achados 

destacam a importância da anamnese e avaliação sistêmica, 

especialmente em pacientes com comorbidades como o 

diabetes, que afetam a adaptação da prótese. A avaliação 

intraoral e o uso de tecnologias como varredura digital e 

softwares CAD/CAM aumentam a precisão e previsibilidade 

do tratamento. O equilíbrio das forças mastigatórias e a 

escolha adequada dos materiais impactam diretamente a 

durabilidade da prótese e a satisfação do paciente, conforme 

demonstrado por instrumentos como o OHIP-14. Assim, a 

integração entre tecnologia e conhecimento clínico é essencial 

para uma reabilitação eficaz com PPR. 
 

PALAVRAS-CHAVE: Arcada Parcialmente Edêntula; 

Planejamento de Prótese Dentária; Prótese Parcial Removível; 

Tecnologia Odontológica.  
 

 

ABSTRACT 

 

Partial tooth loss affects functions such as chewing, speech, and 

aesthetics, compromising the patient's quality of life and overall 

health. Removable partial dentures (RPDs) emerge as an effective 

alternative in cases where dental implants are not viable, whether 

due to anatomical, financial, or systemic limitations. The success 

of this type of rehabilitation depends on careful planning, which 

includes prosthesis design, abutment tooth support, and periodic 

adjustments. This study is a literature review conducted in the 

PubMed and BVS/LILACS databases, using the descriptors 

"Removable Partial Denture," "Dental Prosthesis Planning," and 

"Partially Edentulous Arch." After screening using inclusion and 

exclusion criteria, 12 articles were selected. The findings highlight 

the importance of history taking and systemic evaluation, 

especially in patients with comorbidities such as diabetes, which 

affect prosthesis fit. Intraoral evaluation and the use of 

technologies such as digitais scanning and CAD/CAM software 

increase treatment accuracy and predictability. The balance of 

masticatory forces and the appropriate choice of materials directly 

impact prosthesis durability and patient satisfaction, as 

demonstrated by instruments such as the OHIP-14. Therefore, the 

integration of technology and clinical knowledge is essential for 

effective rehabilitation with RPDs. 
 

KEYWORDS: Dental Prosthesis Planning; Dental 

Technology; Partially Edentulous Arch; Removable Partial 

Denture. 

 
 
1. INTRODUÇÃO 

 

A perda dentária parcial continua a ser um problema 

prevalente na população mundial, comprometendo 

funções essenciais como a mastigação, a fonética e a 

estética, além de afetar negativamente a qualidade de 

vida dos pacientes. Assim, suas consequências vão além 

do aspecto funcional, podendo desencadear alterações 

oclusais, reabsorção óssea, sobrecarga nos dentes 

remanescentes e impactos na saúde sistêmica. Desse 

modo, a prótese parcial removível (PPR) é uma opção 

viável e amplamente utilizada para a reabilitação oral, 

especialmente em casos em que o uso de implantes 

dentários não é indicado por limitações anatômicas, 

sistêmicas ou financeiras1.  

A PPR proporciona uma reabilitação funcional e 

estética minimamente invasiva, contribuindo para a 
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preservação da estrutura dentária e distribuição 

equilibrada das forças mastigatórias. Contudo, o sucesso 

desse tipo de tratamento depende de um exame clínico 

criterioso, do planejamento individualizado e da 

adaptação do paciente ao uso da prótese. Apesar da 

consolidação da PPR como alternativa terapêutica, 

observa-se uma lacuna na literatura quanto à 

padronização e atualização das abordagens clínicas, 

sobretudo relacionadas ao exame do paciente 

parcialmente desdentado e à condução do plano 

reabilitador. As práticas clínicas muitas vezes não 

acompanham os avanços recentes em materiais, técnicas 

e condutas personalizadas, o que pode comprometer a 

previsibilidade e a efetividade dos tratamentos2. 

Diante disso, este estudo tem como objetivo revisar 

criticamente os protocolos clínicos voltados à 

reabilitação com PPR, destacando a importância de um 

exame detalhado, individualizado e atualizado. Dessa 

forma, parte-se da hipótese de que a padronização e 

incorporação de avanços clínicos e tecnológicos podem 

melhorar significativamente os desfechos estéticos e 

funcionais, promovendo maior previsibilidade nos 

tratamentos e melhor qualidade de vida aos pacientes3. 
 

2. MATERIAL E MÉTODOS 
 

Este estudo trata-se de uma revisão da literatura, foi 

conduzida uma busca estruturada nas bases de dados 

PubMed e BVS/LILACS, utilizando os Descritores em 

Ciências da Saúde (DeCS): "Prótese Parcial 

Removível", "Planejamento de Prótese Dentária" e 

"Arcada Parcialmente Edêntula". Esses descritores 

foram combinados com o operador booleano “AND” 

para garantir maior precisão na identificação dos estudos 

relevantes. Foram estabelecidos critérios de inclusão 

que consideraram artigos publicados nos últimos cinco 

anos, disponíveis na íntegra e que abordassem 

diretamente o tema proposto. Foram excluídos estudos 

duplicados, revisões narrativas, relatos de caso clínico e 

artigos indisponíveis em texto completo. Não houve 

restrição de idioma. 

A busca inicial resultou em 24 artigos indexados na 

base PubMed e 8 artigos na base BVS/LILACS. Após a 

aplicação dos critérios de inclusão e exclusão, 10 artigos 

da PubMed e 2 artigos da BVS/LILACS foram 

selecionados para compor a revisão, totalizando 12 

estudos analisados. O processo de seleção seguiu o 

modelo PRISMA (Preferred Reporting Items for 

Systematic Reviews and Meta-Analyses), com a triagem 

realizada em duas etapas: primeiro, leitura de títulos e 

resumos para eliminação de artigos irrelevantes, seguida 

pela leitura completa dos textos para decisão final de 

inclusão. 

Para a extração e organização dos dados, os artigos 

foram analisados e categorizados conforme seu escopo 

em quatro tópicos principais: anamnese e avaliação 

sistêmica, exame intraoral, avaliação oclusal e relação 

intermaxilar e avaliação funcional (Tabelas 1 e 2).  

A seleção e categorização dos estudos foram 

conduzidas de maneira sistemática, garantindo maior 

rigor metodológico na análise das evidências 

disponíveis (Figura 1). 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1. Fluxograma de PRISMA. Fonte: dados da pesquisa, 2025. 
 

Tabela 1. Agrupamento de estudos por categoria clínica 

Tópico Estudos Relacionados 

Anamnese e Avaliação 

Sistêmica 

Kumaraswamy (2024) 

Lira (2020) 

Exame Intraoral Cicciù (2023) 

Tasaka (2021) 

Makeev (2022) 

Bukleta (2023) 
Coello-Bohorquez (2024) 

Avaliação Oclusal e Relação 

Intermaxilar 

Tasaka (2021) 

Villacrés-Yancha (2024) 
Kabeel (2023) 

Guo (2020) 

Avaliação Funcional Waskitho (2023) 

Salman (2023) 
Makeev (2022) 

Fonte: dados da pesquisa, 2025. 
 

Tabela 2. Dados gerais (título, autor(es), ano); 
Intervenções/exposições. 

Tópico / Estudo Resumo da Intervenção / Exposição 

Anamnese 

Kumaraswamy (2024) 

Avaliação do impacto do diabetes 

na saúde bucal com uso de 
questionário e exame clínico. Essas 

intervenções e exposições 

forneceram uma compreesão de 
como a saúde sistêmica influencia a 

prevalência da cárie dent´´aria em 

pacientes com uso de prótese parcial 
removível.  

Lira (2020)  Reabilitação da DVO com base na 

anamnese sistêmica 

Exame Intraoral 
Cicciù (2023) 

Varredura intraoral com IA para 
otimizar adaptação da PPR 

Tasaka (2021) Exame intraoral como base para 

fluxo digital CAD/CAM 

Makeev (2022) Avaliação da mucosa durante 
adaptação às PPRs 

Bukleta (2023) Comparação do impacto de dois 

tipos de PPRs na saúde periodontal 
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Coello-Bohorquez (2024) Identificação do torus palatino e 

influência no design da PPR 

Oclusão / Intermaxilar 
Tasaka (2021) 

Avaliação digital das relações 
oclusais com scanners 

Villacrés-Yancha (2024) Análise oclusal e uso de prótese 

provisória para melhor adaptação 

Kabeel (2023) Análise oclusal digital e 
eletromiografia para avaliar 

diferentes desenhos de PPR 

Guo (2020) Planejamento digital em 

odontopediatria para restaurar 
oclusão 

Avaliação Funcional 

Waskitho (2023) 

Restauração da função mastigatória 

com PPR 

Salman (2023) Uso do OHIP-14 para avaliar 

impacto da PPR na qualidade de 

vida 

Makeev (2022) Estudo da mucosa e adaptação 
funcional à PPR 

Fonte: dados da pesquisa, 2025. 
 

3. DESENVOLVIMENTO e DISCUSSÃO 
 

A hipótese deste estudo, de que a padronização e a 

incorporação de avanços clínicos e tecnológicos podem 

melhorar significativamente os desfechos estéticos e 

funcionais em reabilitações com prótese parcial 

removível (PPR), foi confirmada. A anamnese e a 

avaliação sistêmica mostraram-se fundamentais para um 

planejamento personalizado, especialmente em 

pacientes com condições sistêmicas como o diabetes, 

que pode aumentar a incidência de cáries em usuários de 

PPRs4. Além disso, a análise criteriosa da dimensão 

vertical de oclusão (DVO) e o levantamento do histórico 

clínico contribuíram para maior previsibilidade e 

longevidade dos tratamentos 5. 

Diante desse cenário, a literatura enfatiza a 

necessidade de uma abordagem interdisciplinar, na qual 

a interação entre odontologia e outras profissões se torna 

essencial para o sucesso da reabilitação6. Pacientes com 

doenças sistêmicas, como o diabetes, frequentemente 

apresentam alterações na resposta inflamatória e na 

cicatrização dos tecidos, o que pode comprometer a 

adaptação da prótese e aumentar o risco de infecções 

orais, deste modo, protocolos clínicos que integrem 

exames laboratoriais e um acompanhamento sistemático 

desses pacientes são cruciais para minimizar 

complicações e otimizar os resultados reabilitadores 4. 

A avaliação intraoral também se destaca como um 

pilar no planejamento das PPRs, permitindo uma 

adaptação mais precisa e confortável das próteses. 

Tecnologias como a varredura intraoral e a inteligência 

artificial (IA) têm demonstrado grande potencial para 

aprimorar a precisão diagnóstica, favorecendo uma 

abordagem mais personalizada ao tratamento6. A 

identificação de estruturas anatômicas, como o torus 

palatino, e a análise detalhada da mucosa oral são passos 

essenciais para garantir a estabilidade das próteses e 

minimizar complicações futuras7. Além disso, a seleção 

criteriosa dos materiais e do design da PPR influencia 

diretamente na saúde periodontal dos dentes 

remanescentes, reforçando a necessidade de um 

planejamento individualizado8.  

O avanço das tecnologias digitais tem transformado 

significativamente a prática odontológica, permitindo 

um planejamento mais preciso e reduzindo erros clínicos 

na confecção das PPRs, a utilização de softwares de 

modelagem 3D e inteligência artificial pode não apenas 

melhorar a adaptação da prótese, mas também prever 

possíveis complicações relacionadas ao encaixe e ao 

desgaste dos materiais. Estudo aponta também que a 

personalização do design das PPRs pode melhorar o 

conforto do paciente e reduzir impactos negativos sobre 

os tecidos de suporte, como a mucosa e o periodonto9.  

Outro fator determinante para um tratamento bem-

sucedido é a avaliação oclusal e a relação intermaxilar, 

que desempenham um papel central na distribuição 

equilibrada das forças mastigatórias. O avanço das 

tecnologias digitais, como scanners intraorais e 

softwares de desenho assistido por computador 

(CAD/CAM), tem permitido um ajuste mais preciso das 

próteses, promovendo maior conforto e previsibilidade 

nos resultados clínicos10. Além disso, estudos sobre 

análise eletromiográfica reforçam a importância de um 

equilíbrio oclusal adequado para evitar sobrecarga nos 

dentes remanescentes e possíveis desconfortos 

musculares11. A preparação do paciente antes da 

colocação da PPR é um aspecto essencial para otimizar 

a adaptação e garantir uma reabilitação mais eficiente12.  

A biomecânica da oclusão tem sido amplamente 

estudada no contexto das reabilitações protéticas, pois 

desequilíbrios na distribuição de forças podem 

comprometer tanto a longevidade da prótese quanto a 

saúde dos tecidos adjacentes13. A utilização da análise 

eletromiográfica se mostra uma ferramenta promissora 

para avaliar a funcionalidade da musculatura 

mastigatória e prevenir complicações, como a disfunção 

temporomandibular14. Dessa forma, a associação entre 

tecnologias digitais e exames clínicos detalhados pode 

aprimorar o processo de adaptação das PPRs, reduzindo 

ajustes pós-entrega e melhorando a experiência do 

paciente15. 

Por fim, a avaliação funcional dos pacientes 

confirma que as PPRs impactam diretamente a 

eficiência mastigatória e a qualidade de vida, tornando a 

personalização do tratamento um fator-chave para o 

sucesso da reabilitação. Estudos demonstram que a 

associação entre materiais de alta tecnologia e 

estratégias de ajuste personalizado contribui 

significativamente para a melhora da função oral15. 

Além disso, questionários como o Oral Health Impact 

Profile (OHIP-14) têm sido utilizados para avaliar a 

satisfação dos pacientes, demonstrando que um 

planejamento cuidadoso e a escolha adequada dos 

componentes protéticos são fundamentais para garantir 

uma melhor adaptação às próteses16. A escolha do 

material e o tratamento da superfície da prótese também 

influenciam diretamente na resposta dos tecidos orais, 

impactando a previsibilidade dos resultados clínicos17. 

A qualidade de vida relacionada à saúde bucal tem 

sido um tema amplamente estudado, pois a reabilitação 

com PPRs pode impactar aspectos funcionais e 

psicológicos dos pacientes18. A utilização de 

questionários padronizados, como o OHIP-14, permite 

quantificar essas percepções e direcionar estratégias 
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para melhorar o conforto e a adaptação das próteses19. 

Além disso, a escolha de materiais inovadores, como as 

resinas de alto desempenho e as ligas metálicas leves, 

tem sido explorada para aumentar a durabilidade e a 

biocompatibilidade das PPRs20. Assim, o 

aprimoramento contínuo dos protocolos clínicos e dos 

materiais protéticos pode contribuir para resultados mais 

previsíveis e uma experiência mais satisfatória para os 

pacientes19 21.  
 

4. CONCLUSÃO 
 

Com base nas evidências analisadas, a padronização 

e a incorporação de avanços clínicos e tecnológicos 

contribuem para melhores desfechos estéticos e 

funcionais em reabilitações com prótese parcial 

removível, confirmou-se que a anamnese e a avaliação 

sistêmica mostraram-se fundamentais, especialmente 

em pacientes com condições sistêmicas, como o 

diabetes, por influenciarem diretamente na adaptação e 

no sucesso do tratamento. a análise da dimensão vertical 

de oclusão (DVO), a identificação de estruturas 

anatômicas e o uso de tecnologias avançadas, como 

varredura intraoral, inteligência artificial e softwares 

CAD/CAM, demonstraram impacto positivo na 

precisão, conforto e estabilidade das pprs. Além disso, a 

personalização do design protético, aliada à análise 

eletromiográfica e à avaliação funcional, revelou 

benefícios na distribuição das forças mastigatórias e na 

qualidade de vida dos pacientes. Desse modo, esses 

achados evidenciam que a integração entre 

conhecimento clínico, tecnologia e avaliação 

individualizada é essencial para o sucesso da 

reabilitação protética. Nesse sentido, esta revisão 

contribui para a prática odontológica ao oferecer uma 

visão atualizada das principais estratégias clínicas e 

tecnológicas no exame e reabilitação de pacientes 

parcialmente desdentados, podendo orientar 

profissionais na adoção de condutas mais eficazes e 

baseadas em evidências. Entre as limitações deste 

estudo, destaca-se a heterogeneidade metodológica 

entre os artigos analisados, a escassez de ensaios 

clínicos randomizados com longo seguimento e a 

limitação de alguns estudos a contextos específicos. tais 

fatores podem restringir a generalização dos achados. 

futuras pesquisas devem focar em investigações de 

maior robustez metodológica que validem e ampliem 

essas evidências na prática clínica. 
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