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        RESUMO 
 
 
 
 

Nesse trabalho faremos uma revisão da literatura e apresentaremos um caso 
clínico de prótese total convencional superior e inferior tratado no instituto oral 
clínica. Teceremos as tendências de acordo com a literatura sobre as perspectivas 
do edentulismo e das formas de trata-lo, hoje em dia e nas próximas décadas. 
Mostraremos também a técnica completa, simplificada e imediata de confecção de 
PTs, bem como suas indicações e contraindicações, vantagens e desvantagens. 
Alertamos para as lesões que podem ocorrer advindas do uso das mesmas e as 
mais frequentes a acometerem a cavidade bucal. Falaremos também sobre 
tratamentos mais modernos como implantes e próteses sobre implantes, fazendo 
uma comparação com esses e as próteses convencionais. Mostraremos a 
necessidade de se fazer o controle e orientações pós instalação. Fica claro, diante 
desses estudos que as próteses convencionais totais ainda continuarão a ser muito 
utilizadas pelos próximos anos e o protesista deve estar bem capacitado para 
confeccionar um trabalho de qualidade proporcionando o melhor do tratamento com 
essa técnica ao paciente.   
 
 
Palavras-chave: Prótese Dentária; Prótese Total Convencional, Prótese Removível, 
Edentulismo, Caso Clínico de Prótese Total Convencional. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                  



 
 
  
                                                   
 

 
ABSTRACT 

 
 
 

In this work we will do review the literature and present a clinical case of upper 
and lower conventional full dentures treated at the “Institute Oral Clínica”. We will 
have trends according with the literature about the perspectives of edentulism and 
forms of treatment, today and for decades to come. We will also show the complete 
technique, simplified and immediate procedure for making complete dentures, as well 
as their indications, contraindications, advantages and disadvantages. Warn of 
injuries that can occur arising from the use of the same and the most frequent ones 
affecting the oral cavity. We’ll talk too about more modern treatments how implants 
and prostheses on implants, making a comparison with these and conventional 
prostheses. We will show the need to carry out the control and the post installation 
guidelines. Stay clear, in the face of these studies that total conventional prostheses 
will still continue to be very used for the next few years and the prosthetist must be 
well trained to produce quality work the best of treatment with this technique to the 
patient.       
 
 
 Key words: Dental prosthesis, conventional full denture, removable prosthesis, 
edentulism, clinical case of conventional full denture. 
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