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Resumo 

O princípio do arco dental reduzido (ADR) considera que a presença de 10 dentes, sendo 

seis anteriores e quatro pré-molares em cada arco, é capaz de manter as funções 

mastigatórias e estéticas na maioria dos pacientes. Uma ADR com 10 dentes apresenta 

quatro unidades oclusais. Um dente pré-molar juntamente com seu antagonista corresponde 

a uma unidade oclusal. 1  

O restabelecimento de uma arcada completa na tentativa de se evitar redução da capacidade 

mastigatória, perda da estabilidade oclusal, extrusões dentárias e problemas referentes á 

DTM podem não acarretar benefícios funcionais para os pacientes como o imaginado pelos 

profissionais. 2 

Pacientes com ADR apresentam nenhum ou mínimo desconforto mastigatório, sendo que a 

maioria dos pacientes considera sua capacidade mastigatória satisfatória. 2,3, 4  

Pacientes com ADR, com ou sem uso de PPR de extremo livre apresentaram maior 

mobilidade dentária e menores níveis de inserção alveolar. A utilização de PPR como 

tentativa de tratamento desses pacientes deve ser desencorajada. 5,6  

Não há evidências científicas de um risco de aumento de DTM ao longo dos anos em 

indivíduos com um ADR, desde que os pré-molares estejam presentes.7 

A melhoria mastigatória associada ao uso da PPR nem sempre implicou alteração da dieta, 

alteração do padrão mastigatório ou melhora da capacidade mastigatória.8 Pacientes que 

foram tratados com PPR não as usavam após um ano. A sensação de não precisar da 

prótese e o desconforto durante a mastigação foram algumas das razões mencionadas pelos 

pacientes para não utilizarem as próteses. A necessidade de reposição de dentes ausentes 

nem sempre está relacionada com uma dificuldade na função mastigatória, mas, geralmente 

a uma necessidade estética.9 

Muitas próteses são confeccionadas para pacientes que não precisam delas e muitos dentes 

são colocados nas extensões distais, a fim de restabelecer o comprimento original do arco 

dentário. Ocorre freqüentemente na clínica diária o sobretratamento de pacientes portadores 

de ADR. 10 

 
*Artigo da revista do sistema de educação em saúde continuada a distância da ABO 
Pro-odonto prótese: programa de atualização em prótese odontológica. Ciclo 2 módulo 2, 
2011.  
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