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ABSTRACT | INTRODUCTION: The temporary fixed denture is 
an important part of the treatment, being an intermediate phase 
necessary to manufacture the definitive denture. OBJECTIVE: Present 
materials and their properties, as well as the techniques for making 
provisionals in Fixed Prosthesis, through an integrative literature 
review. MATERIAL AND METHOD: Search for the articles in the BVS 
and PubMed, published in Portuguese and English, between 2000 and 
2020. The search strategy used was: (Denture, Partial, Temporary) AND 
(Polymers) AND (Denture, Partial, Fixed) AND ("Dental Prosthesis" OR 
"Flexural Strength" OR "Dental Polishing"). The inclusion criteria were 
complete studies and available; studies of the temporary fixed denture 
on teeth. The exclusion criteria were studies of provisional prostheses 
on implants. The reviewers extracted the complete data of the selected 
texts. Techniques for temporary fixed denture were presented 
regarding the stages of preparation, literature reviews, and case 
reports. RESULTS: The studies addressed the application of different 
materials and techniques and laboratory research being prevalent. 
There was heterogeneity between study objects and variables, 
emphasizing the use of different polymers, techniques, and adding 
reinforcement. CONCLUSION: The revised literature presented several 
temporary materials. The techniques reported were the use of silicone 
mold, acetate matrix, and CAD / CAM. Moreover, the most common 
techniques to be performed in the daily clinic were an adaptation of the 
stock facet (on the prepared tooth and endodontically treated tooth), 
adapted resin or ball, and silicone mold or matrix.

KEYWORDS: Denture Partial Temporary. Polymers. Denture, Partial, 
Fixed. Flexural Strength. Dental Polishing.

RESUMO | INTRODUÇÃO: A prótese fixa provisória é uma parte impor-
tante do tratamento reabilitador, sendo uma fase intermediária neces-
sária para a confecção das próteses definitivas. OBJETIVO: Apresentar 
materiais e suas propriedades; como também as técnicas para confec-
ção de provisórios em Prótese Fixa, através de uma revisão de litera-
tura integrativa. MATERIAL E MÉTODO: Busca dos artigos ocorreu na 
BVS e PubMed, publicados em português e inglês, entre 2000 a 2020. A 
estratégia de busca utilizada foi utilizando as palavras chave: (Denture, 
Partial, Temporary) AND (Polymers) AND (Denture, Partial, Fixed) AND 
("Dental Prosthesis" OR "Flexural Strength" OR "Dental Polishing"). 
Foram incluídos estudos completos disponíveis; abordando o tema 
provisórios em Prótese Parcial Fixa sobre dente. Os critérios de exclu-
são foram estudos de provisórios em prótese sobre implante, revisões 
de literatura e relatos de caso. Os dados completos dos textos selecio-
nados foram extraídos pelos revisores. Técnicas foram apresentadas 
quanto às etapas de confecção. RESULTADOS: Os estudos abordaram 
a aplicação de diferentes materiais e técnicas, além das pesquisas labo-
ratoriais serem prevalentes. Observou-se uma heterogeneidade entre 
objetos de estudos e variáveis, destacando-se o uso de distintos polí-
meros, técnicas e adição do reforço. CONCLUSÃO: Há diversos mate-
riais para a confecção de provisórios. As técnicas relatadas foram o uso 
do molde em silicone, matriz em acetato e CAD/CAM, e as mais comuns 
de serem executadas na clínica diária foram adaptação da faceta de 
estoque (sobre o preparo e dente tratado endodonticamente), resina 
adaptada ou bolinha e molde ou matriz em silicone.

PALAVRAS-CHAVE: Prótese Parcial Temporária. Polímeros. Prótese 
Parcial Fixa. Resistência à Flexão. Prótese Dentária. Polimento Dentário.
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Introdução

A prótese fixa provisória é uma parte importante do 
tratamento reabilitador protético, pois desempenha 
um papel essencial no diagnóstico e plano de trata-
mento, sendo uma fase intermediária necessária para 
a confecção das próteses definitivas.1-3 Ademais, es-
sas restaurações são de grande valia para proteção 
do complexo dentina-polpa, além de função primária 
de preservar a saúde periodontal.4 Sua indicação é de 
curto a médio prazo, com temporização adequada de 
1 a 2 semanas, podendo chegar até 6 meses de uso 
caso haja necessidade de uma abordagem cirúrgica.5,6

A qualidade de uma prótese fixa provisória depende 
de uma boa integridade marginal, rigidez e uma re-
sistência adequada do material7, respeitando os re-
quisitos biológicos, mecânicos e estéticos.1,2 A fratura 
desses provisórios é um contratempo desagradável 
para o paciente e o clínico, pois pode prejudicar o su-
cesso da fase de tratamento protético temporário e 
causar desconforto ao paciente.8 Reparos no provisó-
rio consomem tempo e apresentam custo elevado.9 
Devido a essa possibilidade de fratura, se busca ele-
var a  resistência à fratura de provisório para próte-
se fixa para áreas de alto estresse oclusal a partir de 
reforçamento com fibras.10 

Entre os materiais estudados para confecção desses 
reforços com fibras, têm-se: fibras de vidro, carbono, 
fibra de aramida e polietileno.8 E para a confecção 
dos provisórios usa-se frequentemente polímeros 
baseados em poli metacrilato de metila (PMMA), poli 
metacrilato de etila (PEMA) ou n-poli metacrilato de 
butila (PBMA).11 

Para alcançar o sucesso clínico do provisório, além de 
observar o material a ser utilizado, deve ser conside-
rada a geometria dos preparos dentais, mudanças de 
temperatura e saliva durante a confecção dos provi-
sórios pela técnica direta, pois podem influenciar nas 
propriedades dos provisórios A saliva pode influen-
ciar na técnica direta de confecção9, porém é menos 
comum em prótese provisória extensa. Assim como a 
resposta periodontal aos materiais escolhidos, como 
a presença de gengivite, a resposta periodontal ne-
gativa está mais relacionada à inadequada técnica de 
confecção (adaptação marginal e acabamento/poli-
mento) que ao material escolhido.12 

Referente às técnicas para confecção de coroas 
provisórias, têm-se as diretas, híbrida e indireta.4  

Nos últimos anos, o avanço da tecnologia de CAD/CAM 
(design auxiliado por computador / computador a tec-
nologia de manufatura assistida) tem auxiliado na con-
fecção dessas coroas provisórias, representando uma 
importante conquista na área de prótese dentária.13 

Estudos que representem evidências científicas 
sobre provisórios em prótese fixa, quanto à esco-
lha e propriedades do material e suas técnicas de 
confecção, são escassos na literatura. Há uma la-
cuna científica de artigos que sumarizem essas in-
formações para o cirurgião-dentista, de modo que 
possam auxiliá-lo a realizar as tomadas de decisões 
clínicas; bem como orientar este profissional na 
confecção passo a passo da prótese provisória, por 
ser limitada esta informação até mesmo em livros 
didáticos.  Com base no exposto, o estudo teve por 
objetivo apresentar materiais e suas propriedades; 
como também as técnicas para confecção de provi-
sórios em Prótese Fixa, através de uma revisão de 
literatura integrativa.

Metodologia

Método

Revisão Integrativa da literatura que sintetiza as pes-
quisas disponíveis sobre a temática, confecção de 
provisório em Prótese Fixa, e direciona a prática fun-
damentando-se em conhecimento científico.

Critério de elegibilidade

A presente revisão da literatura apresentou como 
estratégia de busca nas bases de dados: Biblioteca 
Virtual em Saúde (BVS) https://bvsalud.org/; Pubmed 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/, publicados em 
português e inglês, entre 2000 a 2020, sendo a úl-
tima pesquisa realizada em 3 de dezembro de 
2020. Os descritores utilizados foram: (Denture, 
Partial, Temporary) AND (Polymers) AND (Denture, 
Partial, Fixed) AND ("Dental Prosthesis" OR "Flexural 
Strength" OR "Dental Polishing"). 

Os critérios de inclusão neste trabalho foram estu-
dos com artigos completos disponíveis; estudos de 
provisórios em Prótese Parcial Fixa sobre dente. Os 
critérios de exclusão foram: estudos de provisórios 
em prótese sobre implante, revisão de literatura e 
relato de caso.
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Seleção do estudo 

Os títulos e resumos de todos os trabalhos foram 
analisados por três revisores. Todos estudos que 
preencheram os critérios de inclusão foram selecio-
nados para leitura do texto completo e incluídos para 
extração dos dados, enquanto foram registradas as 
razões para a exclusão. A estratégia de busca da pes-
quisa está detalhada na Figura 1. 

Extração dos dados 

Os dados completos dos textos selecionados foram 
extraídos pelos revisores. A coleta de dados foi ba-
seada nos resultados sobre confecção de provisórios 
em Prótese Fixa.

Análise de dados 

Os dados foram coletados e incluídos no Quadro 1, 
a extração dos dados das pesquisas incluídas foi fei-
ta através da criação de tabela padronizada no Excel 
com as seguintes informações: autor e ano de publi-
cação, objetivo, tipo de estudo e país em que a pes-
quisa aconteceu, nível de evidência científica, meto-
dologia, informações sobre a confecção do provisório 
e resultados. O nível de evidência científica foi basea-
do na classificação do Oxford Centre for Evidence-

Fonte: Os autores (2021). 

Figura 1. Bases de dados, artigos incluídos, artigos excluídos para a revisão da literatura 

based Medicine, citada no artigo de Demathé et al.14 
A extração de todos os dados foi realizada pelos três 
revisores, e a partir dos dados obtidos, foram criadas 
tabelas a fim de sumarizar os dados. 

Técnicas para Confecção de Provisórios

Técnicas diretas e indireta para provisórios serão 
apresentadas quanto as etapas de confecção. Além 
do uso de provisórios confeccionados pela técnica do 
CAD/CAM.

Resultados

Esta revisão de literatura foi pautada em técnicas di-
retas para confecção de provisório em Prótese Fixa. 
A seleção resultou em 6 estudos de pesquisa sobre 
o tema, a Figura 1 exemplifica a seleção da literatura 
na base de dados da PUBMED e BVS, além dos cri-
térios de exclusão já comentados. A PUBMED apre-
sentou inicialmente 3 artigos e a BVS 7 artigos que, 
posteriormente, passaram pelos critérios de inclusão 
e exclusão, resultando no total de 6 artigos incluídos 
nesta revisão. Todos os estudos revisados estão con-
templados no Quadro 1. Ao total, foram incluídos 2 
estudos clínicos e 4 estudos laboratoriais.
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Quadro 1. Autor (ano), Objetivo, Tipo de estudo (Nível de Evidência - NE), Material para provisório, Reforço, Metodologia, Técnica para confecção do provisório e Resultados (continua)
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Quadro 1. Autor (ano), Objetivo, Tipo de estudo (Nível de Evidência - NE), Material para provisório, Reforço, Metodologia, Técnica para confecção do provisório e Resultados (continuação)
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Fonte: Os autores (2021). 

Quadro 1. Autor (ano), Objetivo, Tipo de estudo (Nível de Evidência - NE), Material para provisório, Reforço, Metodologia, Técnica para confecção do provisório e Resultados (conclusão)
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54
Fonte: Os autores (2021). 

Dentre as técnicas diretas para confecção de provisórios em prótese fixa, pode-se destacar a Adaptação da Faceta 
de Estoque sobre o preparo ou para casos de dentes tratados endodonticamente, a Resina adaptada ou bolinha 
para dentes posteriores. Quanto à técnica indireta, o Molde ou Matriz em silicone apresenta-se em ênfase.4 Estes 
protocolos para execução de provisórios são bastante executados na clínica diária e são detalhados nas Figuras 
2, 3, 4, 5. Por fim, a Figura 6 mostra a evolução da técnica com coroas provisórias confeccionadas em CAD/CAM 
com blocos de polímero3, em um caso de aumento de dimensão vertical.  

Figura 2. Adaptação da Faceta de Estoque (sobre o preparo): A-Seleção do cor dente artificial; B, C-Determinação do tamanho; D-Marcação cervical para 
desgaste; E, F -Desgaste palatina com broca maxicut; G-Isolamento do preparo com vaselina sólida; H-Aplicação de resina acrílica sobre preparo pela Técnica de 
Nealon; I-Aplicação de resina acrílica sobre a porção interna da faceta; J-Posicionamento da faceta sobre o preparo; K- Aplicação de resina acrílica sobre a porção 

palatina; L- Provisório pós polimerização da resina, desse modo observa-se a cópia do término cervical e excessos; M-Reembasamento do provisório sobre o 
preparo, a fim de obter melhor adaptação; N-Demarcação do término cervical; O-Remoção de excessos; P-Ajuste oclusal em máxima intercuspidação habitual, 
lateralidade e protrusão; Q-Avaliar ponto de contato; R, S-Polimento mecânico com borrachas siliconadas (verde, cinza, amarela) e escovas (schot brite, pelo de 

cabra, pelo de algodão), respectivamente; T, U-Vista palatina e vestibular do provisório, respectivamente

http://dx.doi.org/10.17267/2596-3368dentistry.v12i1.3543
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Figura 3. Adaptação da Faceta de Estoque (em dente tratado endodonticamente): A-Dente tratado endodonticamente com mínimo remanescente coronário; 
B-Pinos provisórios e faceta de estoque já preparada; C-Posicionamento da faceta de estoque sobre o preparo dental; D-Desgaste sobre o pino para favorecer 
a retenção da resina; E-Teste do pino sobre o contudo; F-Posicionamento vestibular da porção coronária do pino e desgaste para favorecer o assentamento da 
faceta de estoque; G- Posicionamento da faceta de estoque; H-Isolamento dos dentes adjacentes e do contudo com auxílio de lima endodôntica envolvida com 

algodão;  preparo com vaselina sólida; I- Aplicação de resina acrílica sobre o pino; J-Inserção do pino (com resina) sobre o conduto, a fim de individualiza-lo; 
K-Posicionamento da faceta de estoque sobre o conjunto pino e preparo dental, como também preenchimento com resina na porção palatina do provisório; 

L-Captura do pino pelo provisório e Desgaste; M-Provisório com vista interior mostrando o pino, finalizado pós acabamento e polimento mecânico; N-Conjunto 
pino e provisório; O-Vista palatina do provisório; P-Vista vestibular do provisório em máxima intercuspidação habitual

Fonte: Os autores (2021). 
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Figura 4. Resina adaptada / bolinha: A-Preparo para coroa total dente posterior; B, C- Isolamento do preparo e dente antagonista com vaselina sólida, 
respectivamente; D- Homogenização do pó ao líquido; E-Fase arenosa da resina acrílica; F-Fase Fibrosa da resina acrílica; G-Fase plástica da resina acrílica; 

H-Confecção de uma “bolinha”; I-Adaptação da resina acrílica sobre preparo; J-Fechamento em máxima intercuspidação habitual, a fim de comprimir a resina sobre 
o preparo e também a resina pode ser adaptada na região vestibular, palatina ou lingual; K-Aspecto da edentação do dente antagonista sobre a resina; L- Provisório 

pós polimerização da resina, desse modo observa-se a cópia do término cervical e excessos; M-Remoção dos excessos com broca maxicut; N,O-Demarcação da 
anatomia dental para ser esculpida sobre a resina com brocas em peça reta; P,Q,R,S- Após o reembasamento do provisório, ajuste proximal e oclusal, e sequência 

do polimento mecânico; observa-se o provisório numa vista oclusal, lingual, vestibular e em oclusão com o arco antagonista, respectivamente

Fonte: Os autores (2021). 
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Figura 5. Molde / Matriz em silicone: A-Matriz em silicone pesado foi obtido a partir de um enceramento em modelo em gesso; B-Deposição da resina 
acrílica pela Técnica de Nealon sobre a matriz; C- Preenchimento da matriz com resina acrílica; D-Posicionamento da matriz sobre o preparo dental, que foi 

previamente isolado com vaselina sólida; E-Polimerização da resina acrílica; F-Remoção do provisório; G-Provisório e excessos; H- Remoção dos excessos com 
broca maxicut; I-Vista interna do provisório; J-Aplicação de resina sobre o término cervical, para fins de Reembasamento; K-Aplicação de resina pela Técnica 

de Nealon sobre a região cervical, para fins de Reembasamento; L- Após o ajuste proximal e oclusal e polimento mecânico, observa-se o provisório numa vista 
oclusal; M-Provisório em oclusão com o arco antagonista

Figura 6. CAD/CAM: A-Conjunto de provisórios; B-Situação de perda de dimensão vertical e desgaste dental excessivo; C-Provisórios em posição

Fonte: Os autores (2021). 

Fonte: Os autores (2021). 
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Discussão

Os estudos revisados abordaram a aplicação de dife-
rentes materiais e técnicas para confecção dos provisó-
rios, assim as pesquisas laboratoriais foram prevalentes 
entre tais estudos. Desse modo, os testes de resistência 
mecânica estiveram presentes na metodologia empre-
gada em todos os estudos de laboratório. Observou-se 
uma heterogeneidade entre objetos de estudos e variá-
veis, destacando-se o uso de distintos polímeros, técni-
cas para confecção e adição do reforço.

Os polímeros achados na literatura revisada fo-
ram Autopolimerizável (bis-acrílica)8,9,12; Dupla Cura, 
Fotopolimerizável12; Autopolimerizável (convencio-
nal)10,15; Termoplástica10 e Resina em bloco para CAD-
CAM.6 As resinas bis-acrílicas apresentaram melhor 
desempenho mecânico comparado as resinas con-
vencionais.8,9 Pois os provisórios confeccionados com 
as resinas convencionais falhavam durante o enve-
lhecimento artificial.9 Quanto à manipulação, as resi-
nas de dupla cura e fotopolimerizáveis apresentaram 
difícil manuseio comparado às resinas bis-acrílicas; 
embora tenham excelentes propriedades mecânicas 
como integridade, pontos de contato oclusais e espa-
çamento interdental.12 As resinas bis-acrílicas apre-
sentam grandes vantagens no que se refere a facili-
dade de manipulação, proporção mais precisa, pouco 
ou nenhum odor, baixa reação exotérmica, relativa 
adaptação marginal, resistência e estética.16 

O provisório confeccionado em CAD/CAM pode ser 
usado com sucesso a longo prazo com próteses par-
ciais fixas de 3 a 4 unidades em um período de pelo 
menos um ano, conforme o estudo clínico de Huetting 
et al.6. Porém, o mesmo estudo em questão relatou 
fraturas totais dos provisórios, as quais podem ter 
ocorrido devido aos provisórios em cantiléver. E a 
longevidade pode ser explicada pela cimentação re-
sinosa que favorece a permanência da peça em posi-
ção pela adesão a estrutura dental.6 Essa técnica vem 
ganhando espaço pela facilidade de obtenção prin-
cipalmente de provisórios múltiplos, como mostrada 
na Figura 6. Bem como as demais técnicas apresen-
tadas, são comuns na prática clínica e são reprodu-
zidas nas escolas odontológicas durante formação 
do cirurgião-dentista. Embora existam vários outros 
métodos para confecção de provisórios em prótese 

fixa, são raras as literaturas que demonstram um 
passo a passo detalhado, fator este que desfavore-
ce o desenvolvimento da habilidade do profissional. 
Nos artigos revisados, as técnicas encontradas foram 
uso da matriz em acetato12, molde em silicone9,10,15; 
molde de aço especifico para uma condição labora-
torial não sendo representativo para prática clínica8, 
CAD/CAM.6

O uso do reforço associado a materiais de provi-
sórios como resinas convencional e bis-acrílica de-
monstraram resistência à fratura significativamente 
maior comparado a ausência deles. Dentre os refor-
ços estudados, a tenacidade à fratura do fio metá-
lico e da fibra de vidro associados à resina foram 
semelhantes, enquanto a fibra de polietileno não 
foi significativa entre os materiais de provisório.8 
Resultado que também corrobora com a pesquisa 
de Nohrstrom; Vallittu; Urpo15, que adiciona que o 
comprimento do provisório e a quantidade de fibras 
afetam significativamente a resistência à fratura. 
Dessa forma, em provisórios de grande extensão, 
a ação do reforço da fibra de vidro torna-se mais 
necessário a longo prazo. No estudo de Pfeiffer e 
Grube10 uma resina impregnada por fibra apresen-
tou os melhores resultados de resistência a fratura 
comparado aos polímeros associados a fibras não 
impregnadas, resina autopolimerizável (convencio-
nal) e termoplástica. Além disso, a resistência à fra-
tura de provisórios reforçados não foi afetada pela 
altura do pôntico. Vale salientar, que todas as evi-
dências sobre o uso de reforço em materiais provi-
sórios foram de estudos laboratoriais com variação 
de teste, envelhecimento e corpos de prova. Porém, 
em todos estes estudos revisados o reforço favore-
ceu as propriedades mecânicas das resinas para uso 
temporário em prótese fixa.

Os raros estudos clínicos selecionados confirmaram 
o que a literatura já divulgava, que o índice de placa 
é maior sobre as restaurações temporárias que no 
dente adjacente natural; embora o índice de san-
gramento gengival não apresentou mudança signi-
ficante.12 Apenas 2 casos apresentaram coloração 
insatisfatória12, perda de retenção6 e fraturas totais 
ou parciais6,12 foram observadas. Mesmo com todas 
estas complicações, os pacientes avaliaram os mate-
riais temporários como satisfatórios.12
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Logo, é necessária uma baixa rugosidade superficial 
da resina para evitar acúmulo de biofilme, e assim 
ser instalada uma condição de inflamação gengival 
ou desenvolvimento de lesões cariosas.17 Contudo es-
sas patologias são recorrentes quando o polimento é 
negligenciado. A defasagem da coloração é uma des-
vantagem dos polímeros temporários, que ainda não 
foi superada e dificulta a permanência do provisório a 
longo prazo em meio oral. A perda de retenção e fra-
turas podem ser representadas por distintos fatores, 
como o fracasso da cimentação provisória, preparo 
dental inadequado e/ou ajuste oclusal deficiente.18

Esta revisão da literatura apresenta como limitações, 
poucos estudos clínicos com elevada evidência científi-
ca o que nos proporciona indícios à extrapolação des-
ses resultados para clínica odontológica, também não 
foram mostradas todas as técnicas para confecção dos 
provisórios. Houve uma dificuldade em confrontar os 
achados; por serem muitos distintos em vários aspec-
tos como tipo de estudo, materiais, corpos de prova, 
ensaios mecânicos e de envelhecimento. Entretanto, 
os achados desta revisão permitem aos clínicos ter evi-
dências quanto ao uso de materiais resinosos e seu 
desempenho mecânico. Favorece a prática clínica, por 
apresentar um guia para realização de diferentes téc-
nicas para confecção de provisórios.

Novos estudos clínicos com materiais provisórios 
devem ser propostos que avaliem a habilidade do 
profissional em diferentes técnicas, métodos de po-
limento juntamente com a resposta periodontal, o 
uso de reforço em prótese fixa extensas sobre dente 
e sobre implante. Criar novas gerações de matérias 
temporários com propriedades mecânicas e ópticas 
melhores, através de manufaturas computacionais 

Considerações finais

A literatura revisada apresentou diversos materiais 
provisórios disponíveis no mercado. Os estudos que 
avaliaram resina bis-acrílica apresentaram essa re-
sina com qualidade superior à resina convencional 
quanto a resistência mecânica à fratura. Assim como 
a presença de reforço favorece o desempenho me-
cânico dos polímeros. As técnicas para confecção de 
provisórios em prótese fixa relatadas na literatura 

pesquisada foram o uso do molde em silicone, matriz 
em acetato e CAD/CAM. E as técnicas mais comuns de 
serem executadas na clínica diária foram adaptação 
da faceta de estoque (sobre o preparo e dente trata-
do endodonticamente), resina adaptada ou bolinha e 
molde ou matriz em silicone.
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