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RESUMO
A sobrevida das próteses sobre os implantes sofre interferência do sistema de fixação adotado e dos tipos de pró-
teses implantossuportadas parafusadas e cimentadas, cada qual com características biomecânicas próprias, com 
ênfase em elementos como adaptação, oclusão, estética, retenção, reversibilidade e provisionalização. A partir 
disso, o objetivo do artigo consiste em analisar a sobrevida de prótese sobre os implantes com sistema cone mor-
se e características biomecânicas de próteses implantossuportadas parafusadas e cimentadas. Como método, 
caracteriza-se a pesquisa como uma revisão de literatura, formada por uma amostra de 23 (vinte e três) artigos 
científicos nacionais e internacionais publicados entre os anos de 2010 a 2021 em base de dados como SciELO, 
CAPES, LILACS, PubMed e Google Acadêmico. Os resultados evidenciam que não há unanimidade sobre qual 
o melhor tipo de prótese para aumentar a taxa de sobrevivência, pois, ambos os tipos possuem vantagens e des-
vantagens. No que se refere ao sistema cone morse, os resultados indicaram que ele é satisfatório para aumento 
da sobrevida das próteses. Ao final, conclui-se que a escolha entre prótese implantossuportada parafusada e a 
restauração sobre prótese implantossuportada cimentada ocorrerá pelo profissional e levará em consideração as 
necessidades e reais condições clínicas de cada caso, visto que ambas as técnicas apresentam vantagens e des-
vantagens e/ou limitações que ocasionam ou não altas taxas de sobrevivência.
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ABSTRACT
The survival of prostheses over implants is influenced by the adoption system and the types of implant-suppor-
ted screwed and cemented prostheses, each with its own biomechanical characteristics, with an emphasis on 
elements such as adaptation, occlusion, esthetics, retention, reversibility and provisionalization. From this, the 
objective of the article is to analyze a surviving prosthesis over implants with morse taper system and biomecha-
nical characteristics of screwed and cemented implant-supported prostheses. As a method, to characterize the re-
search as a literature review, formed by a sample of 23 (twenty-three) national and international scientific articles 
published from 2010 to 2021 in databases such as SciELO, CAPES, LILACS, PubMed and Academic Google. The 
results show that there is no unanimity on which is the best type of prosthesis to increase the provision rates, as 
both types have advantages and disadvantages. With regard to the morse cone system, the results indicated that 
it is satisfactory for increasing the survival of the prostheses. In the end, it is concluded that the choice between 
screw-retained implant-supported prosthesis and the restoration over cemented implant-supported prosthesis 
will occur by the professional and will take into account the real needs and conditions of each case, since both 
techniques have advantages and disadvantages and/or that they cause or not high fee rates.

KEYWORDS: Dental implants. Dental prosthesis. Dental implant-abutment design.

RESUMEN
La supervivencia de las prótesis sobre implantes está influenciada por el sistema de fijación adoptado y los tipos 
de prótesis implantosoportadas atornilladas y cementadas, cada una con sus propias características biomecáni-
cas, con énfasis en elementos como la adaptación, oclusión, estética, retención, reversibilidad y provisionalizaci-
ón. A partir de ello, el objetivo del artículo es analizar la supervivencia de las prótesis sobre implantes con sistema 
de cono morse y las características biomecánicas de las prótesis implantosoportadas atornilladas y cementadas. 
Como método, la investigación se caracteriza por ser una revisión de la literatura, formada por una muestra de 23 
(veintitrés) artículos científicos nacionales e internacionales publicados entre los años 2010 a 2021 en bases de 
datos como SciELO, CAPES, LILACS, PubMed y Google Scholar. Los resultados muestran que no existe unanimi-
dad sobre el mejor tipo de prótesis para aumentar la tasa de supervivencia, ya que ambos tipos tienen ventajas y 
desventajas. Con respecto al sistema de cono morse, los resultados indicaron que es satisfactorio para aumentar 
la supervivencia de las prótesis. Al final, se concluye que la elección entre prótesis implantosoportada atornillada 
y la restauración sobre prótesis implantosoportada cementada la hará el profesional y tendrá en cuenta las ne-
cesidades y condiciones clínicas reales de cada caso, ya que tanto Las técnicas tienen ventajas y desventajas y/o 
limitaciones que provocan o no altas tasas de supervivencia.
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INTRODUÇÃO

 A reabilitação oral através da utilização de im-
plantes dentários requer uma série de cuidados em 
relação ao tratamento utilizado, especialmente, em 
razão da possibilidade de ocorrências de falhas que 
reduzem a taxa de sucesso e sobrevivência dos im-
plantes. Dentre as variáveis que interferem no sucesso 
e sobrevida dos implantes, está a prótese utilizada e o 
sistema que é adotado para a fixação da prótese1-3.
 Há dois tipos de prótese que podem ser utili-
zadas: aquelas sobre implantes retidos por parafuso 
e aquelas retidas por cimento, cada qual apresentan-
do vantagens e desvantagens em relação a requisitos 
como adaptação (passividade), oclusão, estética, re-
tenção, reversibilidade e provisionalização1-3.
 A literatura costuma descrever cada uma des-
sas características, indicando qual o melhor tipo de 
prótese para cada parâmetro verificado, entretanto, 
não há unanimidade em relação ao melhor tipo numa 
perspectiva geral. Por isso, é fundamental que o pro-
fissional da odontologia conheça as diversidades exis-
tentes sobre as próteses e os sistemas de fixação, orien-
tando-se para uma escolha adequada.
 Diante disso, o objetivo do trabalho foi analisar 
a sobrevida de prótese sobre os implantes com siste-
ma cone morse e características biomecânicas de pró-
teses implantossuportadas parafusadas e cimentadas. 
Para tanto, adota-se a pesquisa bibliográfica por meio 
de revisão em uma amostra de 23 (vinte e três) artigos 
científicos nacionais e internacionais publicados entre 
os anos de 2010 a 2021 em base de dados como SciE-
LO, CAPES, LILACS, PubMed e Google Acadêmico.

tes sobreviventes seriam aqueles que permanecem 
por certo período de tempo na boca do paciente, en-
quanto que implantes de sucesso são aqueles que não 
apresentaram complicações, sejam elas técnicas ou 
biológicas4.
 Em um estudo de caso sobre a utilização de 
próteses sobre implantes dentários, relata que estes 
têm a incumbência de servir como uma “espécie” de 
raiz fixada no osso, permitindo a conexão da prótese, 
também chamada de coroa. A escolha pelo tipo de 
prótese, cimentada ou parafusada, vem sendo objeto 
de diversos estudos na área da odontologia, princi-
palmente quando realizadas sobre implantes do tipo 
cone morse5.
 O sistema cone morse de implantes dentais 
foi desenvolvido no ano de 1985 pela empresa alemã 
Ankylos System, sendo utilizado clinicamente desde 
1987. Referido implante caracteriza-se pela existência 
de uma conexão interna que atua como um pilar, sus-
tentando o componente protético; esta conexão mor-
se é acoplada no interior do implante, apresentando, 
como objetivos, o direcionamento das cargas fisiológi-
cas para a região apical do corpo do implante e a reali-
zação de conexões livre de espaços entre o implante e 
a prótese6.
 Dentre as vantagens do sistema cone morse, 
há a melhor adaptabilidade entre a prótese e o implan-
te, reduzindo, por conseguinte, os níveis de reabsorção 
óssea peri-implantar, minimização dos micro movi-
mentos, promoção de maior resistência e redução na 
incidência de afrouxamentos e fraturas de parafusos. 
Em contrapartida, algumas desvantagens são rela-
cionadas nos estudos revisados, tais como ausência 
de um mecanismo que permite o posicionamento da 
prótese de modo antirrotacional, bem como a pouca 
familiaridade de profissionais da odontologia em rela-
ção ao sistema, o que pode implicar em implantações 
realizadas de modo inadequado7-9.
 A importância da instalação do implante para 
a sobrevivência das próteses traz diferentes resultados 
para o tratamento. Assim, não somente o método de 
implante interfere na taxa de sobrevivência, mas tam-
bém a forma como ele é executado3.
 No sistema cone morse, as próteses implanta-
das podem ser tanto cimentadas como parafusadas, 
sendo que, em ambos os métodos, é possível encontrar 
descrição de vantagens e desvantagens. Além disso, 
esse sistema apresenta formato diferenciado, podendo 
apresentar-se como uma conexão hexagonal externa 

 Para que um implante seja considerado um 
sucesso, ele deve possuir algumas características, tais 
como, não apresentar mobilidade, infecção persisten-
te ou dor, por isso, é fundamental que o mesmo seja 
realizado de forma adequada, sendo que as perdas dos 
implantes ocorrem, na maior parte dos casos, em ra-
zão da falta de estabilidade primária1-3. As falhas na re-
alização dos implantes também podem ser facilmente 
percebidas quando da instalação de próteses, o que 
justifica a baixa ou alta sobrevida destas3.
 De antemão, denota-se a necessária distinção 
entre sucesso e sobrevivência de implantes, os implan-
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ou interna, apontando-se nos estudos elevado índice 
de sobrevivência de implantes com plataforma de he-
xágono externo8,10. Os resultados corroboram também 
com aqueles que apontaram maiores taxas de sucesso 
e sobrevida em implantes do sistema cone morse11.
 Entretanto, ao analisar o sistema cone morse, 
verificou que este possui elevado índice de sobrevi-
vência, com 98.4% de sobrevivência após cinco anos, 
entretanto, um torque excessivo pode interferir nega-
tivamente neste implante, direcionando à perda do 
mesmo12.
 Embora as reabilitações protéticas com im-
plantes apresentem elevados índices de sucesso e 
sobrevida, alguns fatores podem promover desvan-
tagens, a depender do tipo de próteses, podendo ser 
relacionadas à adaptação (passividade), oclusão, esté-
tica, retenção, reversibilidade e provisionalização13.

 Passividade de Adaptação

 Os componentes protéticos precisam assentar-
-se de modo perfeito sobre os implantes, jamais exer-
cendo qualquer resistência sobre eles, por isso, é im-
prescindível a realização de radiografias de controle, 
observando a ocorrência das adaptações em todas as 
fases da reabilitação protética, sendo um fator de ga-
rantia de longevidade das próteses implantossuporta-
das12-14.
 Quando há ausência de passividade nas pró-
teses implantossuportadas em sistema cone morse, a 
principal consequência é a concentração de estresse 
ao redor do implante, resultando, por conseguinte, 
uma remodelação dos contatos oclusais apta a ocasio-
nar a perda do parafuso e do osso, reduzindo a sobrevi-
da12. Dentre as complicações decorrentes da ausência 
de passividade, menciona-se também a ocorrência de 
formação de gaps entre o pilar e a prótese, bem como 
reabsorção óssea15.
 Os fatores que podem gerar a ausência de pas-
sividade quando da colocação da prótese sobre o im-
plante envolvem aspectos como moldagem, confecção 
dos padrões, inclusão e até mesmo a instalação, que 
precisa ser adequada, por isso, é difícil a obtenção de 
perfeita passividade da prótese13.
 Em alguns estudos revisados, apontou-se que 
as próteses cimentadas possuem mais passividade 
quando comparadas às parafusadas, isto porque pos-
sui melhor capacidade de adaptação da prótese em 
relação ao cone morse, além disso, no caso da prótese 

parafusada, a força para introduzir o parafuso também 
configura-se como uma desvantagem, interferindo ne-
gativamente na produção de tensões da prótese sobre 
o implante13-14.

 Oclusão e Estética

 A escolha do tipo da prótese também interfere 
na oclusão do paciente, verificando-se, através de es-
tudos, que as próteses parafusadas apresentam maior 
dificuldade na obtenção de contatos oclusais estáveis, 
isso porque a inserção dos parafusos afeta a distribui-
ção das cargas e geram forças laterais, ampliando a 
possibilidade de má oclusão16.
 Outra característica biomecânica que rece-
be interferência das próteses é a estética, sendo que, 
neste parâmetro, qualquer uma das próteses, sejam 
cimentadas ou parafusadas, podem atingir resultados 
satisfatórios, sendo que o que irá interferir, de fato, é 
a forma de instalação, a posição e o próprio planeja-
mento do tratamento12.
 Entretanto, a utilização de prótese parafusada, 
com a inserção de orifício de acesso ao parafuso faz 
com que a área da superfície oclusal fique com uma 
cor diferente, mais escurecida, interferindo na estética 
da prótese8.

 Retenção

 A retenção de uma prótese coaduna-se como 
um fator importante que influencia diretamente na 
longevidade e na taxa de sobrevivência do tratamento, 
sendo que diversos fatores podem interferir nessa ca-
racterística, como angulação, área da superfície e altu-
ra do pilar.
 Sobre a retenção quando do uso de próteses 
cimentadas, verifica-se que um dos principais fatores 
na taxa de sobrevivência é o tipo de cimento utilizado, 
sendo que a sua seleção deve ser criteriosa, havendo 
preferência por cimentos em que a inclinação ideal 
atinja ou fique próxima de 6º17.
 Entretanto, as próteses cimentadas apresen-
tam algumas desvantagens, tal como reduzida ca-
pacidade de reversibilidade e a presença de cimento 
residual que pode ocasionar processos inflamatórios 
peri-implantares13,18. Sobre o tipo de cimento em si, os 
definitivos têm a capacidade de aumentar a retenção, 
propiciando bom selamento marginal da restauração, 
enquanto que, no caso dos cimentos provisórios, estes 
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Tabela 1 - Síntese das características biomecânicas de 
próteses implantossuportadas parafusadas e cimenta-
das.

 Ainda em termos de recuperação, os estudos 
também apontaram que as reconstruções parafusadas 
apresentam maior facilidade de recuperação em detri-
mento das próteses cimentadas, ensejando, por con-
sequência, também maior facilidade no tratamento de 
eventuais complicações técnicas e biológicas que pos-
sam surgir, o que indica, aparentemente, serem prefe-
ríveis23, porém, não há consenso.

se destacam em razão da facilidade de remoção17.
 Em relação às próteses parafusadas, a retenção 
ocorre por intermédio dos parafusos, responsável pela 
conexão entre implante, pilar e prótese sendo que, di-
ferente das próteses cimentadas, nas parafusadas a al-
tura das paredes axiais e a inclinação não são elemen-
tos decisivos para o sucesso e a taxa de sobrevivência 
do implante13. O que será decisivo na retenção das 
próteses parafusadas é o torque, que deve ser suficien-
te, recomendando-se a realização de outro torque no 
parafuso 5 minutos após o torque inicial e um reforço 
após algumas semanas17.

 Reversibilidade

 A reversibilidade é a capacidade de retirada da 
prótese para a realização da higienização. Apesar de 
alguns estudos indicaram que somente as próteses fi-
xas parafusadas podem ser removíveis19.
 Porém, é possível identificar essa característi-
ca também nas próteses cimentadas, quando da utili-
zação de cimentos provisórios. Mesmo assim, alguns 
estudos indicam que as próteses cimentadas apresen-
tam maior taxa de sucesso e sobrevivência em relação 
às parafusadas, que tendem a apresentar afrouxamen-
to17,20.

 Provisionalização

 A utilização de próteses provisórias tem sido 
uma técnica utilizada por profissionais da odontolo-
gia como uma maneira de promover a manutenção 
do perfil estético dos tecidos até a implantação defi-
nitiva13,20. Estudos indicam que a adoção de implantes 
com próteses provisórias apresenta taxa sobrevivência 
de 100%, com relato de perda mínima da crista ós-
sea21. Além disso, a instalação imediata de implantes, 
mesmo que com prótese provisória, com sistema cone 
morse também é um protocolo exitoso, apresentando 
resultados biológicos e estéticos satisfatórios, princi-
palmente, a longo prazo22.
 Na Tabela 1 é apresentado um resumo sobre as 
vantagens e desvantagens de próteses parafusadas e 
cimentadas19.

 Os artigos revisados apresentam uma série de 
considerações sobre a sobrevida das próteses utiliza-
das em implantes, sendo que vários fatores influen-
ciam direta ou indiretamente na taxa de sobrevivência, 
no sucesso e no comportamento das próteses durante 
o tratamento1-4. Por isso, tanto a escolha do tipo da pró-
tese, como o sistema que será utilizado influenciam na 
sobrevivência do procedimento5.
 No que tange ao sistema cone morse, este foi 
identificado na revisão pelos resultados satisfatórios 
que promove, dentre eles, a adaptabilidade e a redu-
ção da reabsorção óssea6-7. Porém, algumas desvan-
tagens também foram elencadas, mencionando-se, 
especialmente, a baixa utilização em razão da pouca 
familiaridade de profissionais da odontologia em rela-
ção ao sistema, o que interfere na realização adequada 
do implante7-9,11.

DISCUSSÃO
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 Em relação ao tipo de prótese, não se vislum-
brou uniformidade dos autores, sendo encontradas 
vantagens e desvantagens, tanto nas próteses cimen-
tadas como nas parafusadas3,8,10, relacionadas à fatores 
como adaptação/passividade, oclusão, estética, reten-
ção, reversibilidade e provisionalização13.
 As próteses cimentadas apresentam maior 
passividade, isto porque, a utilização de parafusos pro-
move tensões sobre o implante, interferindo negativa-
mente nessa característica13-15. Além disso, apresenta 
melhor estética e estabilidade8,12,16, mas dificuldade 
de reversibilidade17,19-20,23. De outro turno, as próteses 
parafusadas se adequam melhor em regiões com es-
paço interoclusal limitado8,16, bem como apresentam 
melhor reversibilidade19.
 Outro elemento que também interfere na so-
brevivência é a provisionalização, sendo que a utili-
zação de próteses provisórias tem apresentado taxa 
de sobrevivência de 100%, atuando na manutenção 
dos tecidos moles e duros até a implantação definiti-
va13,21-22.
 Na realidade, o que se observa é que não há 
uma regra sobre o sistema e o tipo de prótese a ser uti-
lizado, pois ambos apresentam vantagens e desvanta-
gens, sendo a escolha uma incumbência do profissio-
nal e das condições clínicas de cada paciente.

 Diante de todo o exposto, concluiu-se a esco-
lha entre prótese implantossuportada parafusada e a 
restauração sobre prótese implantossuportada cimen-
tada ocorrerá pelo profissional e levará em considera-
ção as necessidades e reais condições clínicas de cada 
caso, visto que ambas as técnicas apresentam vanta-
gens e desvantagens e/ou limitações que ocasionam 
ou não altas taxas de sobrevivência. Além disso, a uti-
lização do sistema cone morse e a provisionalização 
também auxiliam na promoção de alta taxa de sobre-
vivência de próteses em implantes.

CONCLUSÃO
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