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RESUMO: Tendo por principal característica o mínimo desgaste da estrutura dental, a 

prótese fixa adesiva indireta está principalmente indicada quando os dentes-pilares estão 

íntegros ou com pequenas cáries ou restaurações, como no caso de perdas acidentais de 

dentes anteriores em pacientes jovens. A boa capacidade de retenção da associação ataque 

ácido/resina composta só vem reforçar a viabilidade desta técnica que garante ainda, uma 

melhor estética, l1aixo custo e inocuidade em relação aos tecidos periodontais. 

Neste caso, os autores confeccionaram a prótese fixa adesiva indireta conjugando meios 

retentivos tysicos e químicos para a reposição dos incisivos laterais superiores, estando os 

del1les pilares da futura prótese, hígidos. 

Concluímos que as vantagens desta técnica são a conservação da estrutura dental aliada a 

uma melhor estética, representando uma alternativa na clínica odontológica e uma opção a 

ser oferecida ao paciente. 

PALAVRAS-CHA VE: Prótese adesiva; Resina composta. 

ABSTRACT: The /1win characteristíc of indirect adhesive prosthesis ís the minimal wear of 

dental structure; because of this, it is specially indicated when pillar teetl1 are complete or 

with small tooth decay or restorations, as in the cases of accidentalloss ar anterior teeth in 
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young patients. The gaad retention of association af etchingjcomposite resins reinforces the 

viability of lllis technique which also guarantees better aesthetics, low cost and 

innocuousness to the periodontics tissues. 

In this case, the authors made an indirect adhesive prasthesis jaining chemical and physical 

retentive means for replacing maxillary lateral incisars, the píllar teeth of the future 

prosthesis, complete. 

The aut/lOrs concluded that lhe advantages af l11is technique are lhe of' dental 

structure and better aesthetics, which represents an alternative in del1lal ciinic {l!1d an 

optian to be given to the patiem. 

KEY lVORDS: Night Mílking; Demal 

1. INTRODUÇÃO 

o tratamento odontológico, considerado em toda sua 

amplitude, deve viabilizar um trabalho que reabilite o 

sistema estomatognático do paciente em relação a sua 

forma. função e estética, sem contudo ser considerado 

oneroso ou pouco durável. 

Unindo-se as exigências da atual filosofia da 

Odontologia ao avanço dos materiais odontológicos, (~ 

de um elemento dent.al 

por um a uma estrutura metálica c fixado 

nos dentes vizinhos, Desta 

se define fixa adesiva indireta, que preserva 

ainda, a dos dentes pilares, exigindo um 

pequeno para acomodar o retentor1,2.3,6. 

A prótese adesiva indireta apresenta outras vanlagens 

em reI aos m6lodos convencionais. É 

necessita de menor número de sessões, o que acarreta em 

um trab,!1ho de menor custo, tem margens supra­

gengivais, o que favorece a saúde periodontal e facilita a 

moldagem I ,3,B. 

O sucesso desta técnica está limitado a indicações 

bem específicas, como área de esmalte suficiente para 

Early Attention; Car.ies Prevalel1ce. 

proporcionar reteo<;ao dentes pilares 

oclusão favoráve'. saúde além de exigi' 

peq ueoos espaços protéticos 1,8. 

muitos profissionais relutam em aceitar o 

avanço feito nessa área e contra-indicam a utilização 

deste tipo de prótese, porém, ao paciente que preencher 

certas características, deve-se oferecer como alternativa 

este tipo de tratamento protético. 

20 REVISÃO LITERATURA 

A idéia de se "fixar" um põntico aos dentes pilares 

com uso de materiais adesivos não é recente. Já em 1929, 

COELHO & SOUZA, citados por DI GIRALAMC 

NET05 (1991), o. fixação de põnticos de 

porcelana com segmentos metálicos utilizando 

amálgama ou ouro em folha. 

O método indireto das próteses adesivas tem seu 

marco através das publicações de ROCHETTE (1973) 

que preconizava retentor com infra-estrutura metálica, 

perfurada e fixada nos dentes com resina5,6, 
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Desde ROCHETTE tem-se empreendido estudos com 

o intuito de aprimorar esta técnica, tanto no aspecto de 

simplificação como de eficiência dessas prótesesS,6, 

Assim, surgiram novas técnicas de próteses adesivas 

como Maryland Bridge (1983) que utiliza um tratamento 

elelrolítico no metal como meio retentivo; Virginia 

Bridge (1983) na qual é utilizada a técnica do sal para se 

obtcr maior retenção, e California Bridge que são 

próteses em porcelana puras, 

O tipo de resina utilizada na cimentação das próteses 

adesivas tem merecido atenção especial, pois dependendo 

do método de retenção, há alterações no comportamento 

da !'t;sina como agente de adesão7, 

Procuramos neste trabalho demonstrar a importância 

da prótese fixa adesiva indireta para a preservação da 

estrutura dental através da resolução de um caso de 

ausência hilateral de ncisivos laten;j 

nesta técnica meios de físicos e 

M 25 anos, repor 

os elementos dentários í 2 c 22 (incisivos laterailS 

superiores direito e esquerdo) como mostra a figura 

exame laéiogrúfico e modelo de 

estudo, Oplou-se pela confecção de uma prótese 

adesiva indireta, considerando-se LI integridade dos dentes 

pilares, plano de inserção favorável, tipo de oclusão, 

aw;\~ncia de hábitos pararui'lcionais e pequeno espaço 

100 

protético. 

Sendo os Incisivos Laterais Superiores os dentes a 

serem repostos, foram selecionados e preparados para 

receber a futura prótese os dentes: caninos superiores 

direito e esquerdo e incisivos centrais superiores direito 

c esquerdo. 

o preparo o desgaste de uma porção 

e uma proximal nos dentes pilares, 

Primeiramente foi estabelecida a área de oclusão, com 

desgaste de 0,3 mm na face palatina dos dentes, 

utilizando-se uma ponta diamantada em fonna de chama, 

IEsle desgaste visa criar espaço suficiente para alojar o 

seg;;;c:nto lingual do sem interferir oclusão, 

o passo foi estabelecer a área de que 

proporciona maior resistência ao retcntor. Foi 

acompanhardo-se o contorno cervical dos dentes eom 

diamantad~mnco-cônica ar:edond;"da em sua 

cxvcmidade, O nessa é de 0,5 

(figura 

~~~""--_._----

f'rcparo dente ,,"1terior ­

de 

Na foi con a área 

movimeníos 

No segmento proximal, um sulco nas 

porções mcsiais e distais dos dentes pilares servindo-se 

para isso de UIIJa bn)ca carbide 169L Com acabamcr.to 

eliminar foi fi o preparo 
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Estan.QG superfície devidamente o 

do fabricante 

peça foi levada 

ausência C:~ 

da 

inteiramente dentro da área de esmalte (figura 3). 

~ . 

[ 

FIGUUA 3 - Preparo completo inteiramente dentro 

do esmalte 

Após o desgaste dos dentes foi realizada a 

moldagcn:, que, ncste 

caracterrstica 

de 

de prótese, é facilitm~? 

do preparo. 

que 

A 'T;ndclo viabilizou a 

estrutu; a 

ajustada clinicamellte como 

recurso mecânico adicionaL na porção 

do retentor. Contm:<,mdo LOPESB (1989), não 

que este a 

uma vez quc tais 


aumentando a 


I 
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lFliGtm:A 4 - Aspecto clínico da estrutura metálica 
durante a prova 

o ataque químico da estrutura metálica foi 

dispensado; uma vez que a resina utilizada na eimentação 

seria a Panavia Ex. 

Com o põntico ajustado, foi aplicada a porcelana e 

realizada uma nova prova, onde foram revistos alguns 

itens, especialmente oclusão e movimentos mandibulares. 

A peça estando adequada, o próximo passo foi a sua 

eimentação. 

LOPES7 (1991) através de pesquisas laboratoriais 

com diversas técnicas retentivas concluiu que a retenção 

obtida com a utilização da Panavia Ex mostrou-se mais 

uniforme. 

Para eficiente adesão o 

isolamento absoluto e profilaxia da Foi feita 

também a dos elementos vizinhos aos denles 

uma que estes sofreriam ataque ácido. 

com resina Panac"é', 

Finalizados os o 

orientado sobre ·'''.essidade de COllUuk 

A foi efetuada cm maio de Lendo o 

caso 6 meses de proservação (figura 
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FIGURA (; Resultado final 

4, CONCLUSÕES 

Pelo caso apresentado, concluímos que a prótese 

adesiva, quando bem indicada, apresenta vantagens em 

relação às convencionais como 

dental, custo inferim, menor número de sessões c 

também um resultado eslético bastante sati 

representando uma alternativa na clínica 

uma opção a ser oferecida ao paciente. 
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