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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

A reabilitagdo oral de pacientes com edentulismo total em maxila representa um desafio
para a implantodontia, principalmente nos casos de reabsorcdo éssea acentuada, em
gue procedimentos reconstrutivos podem aumentar a complexidade, o tempo e o custo
do tratamento. Nesse contexto, a técnica All-on-Four consolidou-se como uma
alternativa previsivel para a instalacdo de préteses protocolo sobre implantes,
possibilitando a utilizacdo do osso remanescente por meio da instalacdo estratégica de
qguatro implantes, reduzindo frequentemente a necessidade de enxertos désseos. O
presente estudo teve como objetivo analisar as evidéncias cientificas acerca do
planejamento cirurgico e protético da técnica All-on-Four em maxila, enfatizando seus
principios biomecanicos, critérios de indicacdo, planejamento digital, resultados clinicos
e previsibilidade terapéutica. Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de carater
gualitativo e descritivo, realizada por meio de pesquisas nas bases de dados
PubMed/MEDLINE, SciELO, Biblioteca Virtual em Saude, Scopus e Google Scholar,
utilizando artigos publicados entre 2021 e 2025, nos idiomas portugués e inglés. Apds a
aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados estudos que
abordaram o planejamento, a execucao clinica, a carga imediata, as complicacdes e os
resultados funcionais da técnica. A analise da literatura demonstrou elevadas taxas de
sobrevivéncia dos implantes e das préteses, reduzida perda dssea marginal, melhora da
funcao mastigatdria, recuperacao estética e elevado indice de satisfacao dos pacientes.
Conclui-se que a técnica All-on-Four constitui uma alternativa segura, previsivel e
cientificamente fundamentada para a reabilitagcdo total da maxila edéntula, desde que
baseada em criterioso planejamento cirlrgico e protético, adequada selecdao dos
pacientes e manutencao periddica, favorecendo resultados clinicos satisfatérios e maior
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Maxillary All-on-4: Planning and Full Rehabilitation with
a Fixed Implant-Supported Prosthesis (Protocol)

ABSTRACT

Oral rehabilitation of patients with complete maxillary edentulism remains a major
challenge in implant dentistry, particularly in cases of severe bone resorption, where
reconstructive procedures may increase treatment complexity, duration, and cost. In
this context, the All-on-Four technique has become a predictable therapeutic option for
implant-supported full-arch prosthetic rehabilitation by maximizing the use of the
remaining alveolar bone through the strategic placement of four implants, often
eliminating the need for extensive bone grafting procedures. This study aimed to analyze
the scientific evidence regarding the surgical and prosthetic planning of the All-on-Four
technique in the maxilla, emphasizing its biomechanical principles, indication criteria,
digital planning, clinical outcomes, and treatment predictability. This is a qualitative and
descriptive narrative literature review conducted through searches in the
PubMed/MEDLINE, SciELO, Virtual Health Library, Scopus, and Google Scholar
databases, including studies published between 2021 and 2025 in Portuguese and
English. After applying the inclusion and exclusion criteria, studies addressing treatment
planning, surgical procedures, immediate loading, complications, and functional
outcomes were selected. The literature demonstrated high implant and prosthesis
survival rates, limited marginal bone loss, improved masticatory function, satisfactory
esthetic outcomes, and high levels of patient satisfaction. It was concluded that the All-
on-Four technique represents a safe, predictable, and scientifically supported treatment
modality for the rehabilitation of edentulous maxillae when based on careful surgical
and prosthetic planning, appropriate patient selection, and regular maintenance,
contributing to favorable long-term clinical outcomes and improved quality of life.

Keywords: Oral Rehabilitation. Dental Implants. Implant-Supported Dental Prosthesis.
Maxilla. Edentulism. Health Planning.
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INTRODUCAO

A perda dentdria total na maxila representa uma condicdo clinica de elevada
complexidade, principalmente quando associada a reabsor¢do Odssea acentuada,
pneumatizacdo dos seios maxilares e reducdo do volume dsseo disponivel para
instalagao de implantes. Essas alteracdes comprometem a retenc¢ao e a estabilidade das
préteses convencionais, prejudicando funcdes essenciais como mastigacao, fonacao e
estética facial, além de impactarem negativamente a qualidade de vida dos pacientes.
Nesse contexto, a implantodontia moderna tem buscado alternativas que reduzam a
necessidade de enxertos désseos e possibilitem reabilitacdes previsiveis, rapidas e
funcionais (MALO, 2021).

A técnica All-on-Four consolidou-se como uma das principais modalidades
terapéuticas para reabilitacdo de maxilas edéntulas, utilizando quatro implantes
estrategicamente posicionados, sendo dois anteriores instalados axialmente e dois
posteriores inclinados, permitindo melhor aproveitamento do osso remanescente e
reducdo do cantiléver protético. Essa configuracdo biomecéanica favorece elevada
estabilidade primaria, possibilitando, em muitos casos, a carga imediata e diminuindo o
tempo total de tratamento quando comparada as técnicas convencionais associadas a
enxertos 6sseos (CRUSARA, 2024).

O planejamento da reabilitacdo com protocolo All-on-Four exige criteriosa
avaliacao clinica e imaginolégica, envolvendo exames tomograficos tridimensionais,
analise da disponibilidade d&ssea, posicionamento dos seios maxilares, relacao
intermaxilar, dimensdo vertical de oclusdo e condig¢des sistémicas do paciente. O uso da
tomografia computadorizada de feixe conico e dos recursos digitais de planejamento
cirargico tornou-se fundamental para aumentar a previsibilidade do tratamento, reduzir
complicacdes e favorecer posicionamento protético adequado dos implantes (RAINERI,
2024).

Diversos estudos recentes demonstram elevadas taxas de sobrevivéncia dos
implantes e das proteses protocolo em maxila reabilitada pela técnica All-on-Four,
frequentemente superiores a 95%, além de reduzida perda déssea marginal, melhora
significativa da funcdao mastigatdria, recuperacao estética e elevado grau de satisfacao

dos pacientes. Esses resultados reforcam que a técnica representa uma alternativa
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segura, previsivel e cientificamente fundamentada para pacientes portadores de
maxilas atréficas, desde que respeitados rigorosos critérios de indicagdo e planejamento
(MARQUEZAN et al., 2021).

Diante da crescente utilizacdo dessa abordagem na pratica clinica, torna-se
fundamental compreender os principios bioldgicos, biomecanicos e protéticos
envolvidos no planejamento da técnica All-on-Four em maxila. Além disso, é importante
analisar as evidéncias cientificas mais recentes acerca da selecdo dos pacientes,
protocolos cirdrgicos, carga imediata, manutengao peri-implantar e longevidade das
reabilitacGes, contribuindo para uma pratica clinica baseada em evidéncias e resultados
previsiveis (HAJ GHANIE et al., 2024).

Este artigo tem como objetivo, analisar, por meio de uma revisdo da literatura,
os aspectos relacionados ao planejamento cirurgico e protético da técnica All-on-Four
em maxila para reabilitacdo total com protese protocolo, enfatizando seus principios
biomecanicos, critérios de indicacdo, fluxo de planejamento, execucdo clinica,

resultados funcionais, estéticos e as evidéncias cientificas mais recentes disponiveis.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa de natureza qualitativa,
descritiva e bibliografica, desenvolvida por meio de uma revisdao narrativa da literatura,
com o objetivo de reunir, analisar e discutir as evidéncias cientificas relacionadas ao
planejamento cirurgico e protético da técnica All-on-Four em maxila para reabilitagao
total com proétese protocolo. A revisao narrativa permite a integracao e interpretacao
critica dos conhecimentos disponiveis sobre determinado tema, favorecendo uma
compreensao ampla das evidéncias publicadas.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed/MEDLINE, SciELO,
Biblioteca Virtual em Sadde (BVS), Scopus e Google Scholar, utilizando os descritores em
portugués e inglés: "All-on-Four", "All-on-4", "maxila atréfica", "implantes dentarios",
"protese protocolo”, "reabilitacdo oral", "edentulismo total", "carga imediata",
"implant-supported prosthesis" e "full-arch rehabilitation", combinados por meio dos

operadores booleanos AND e OR. A estratégia de busca foi elaborada visando identificar

estudos diretamente relacionados ao tema proposto.
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Foram incluidos artigos cientificos completos publicados entre os anos de 2021
e 2025, disponiveis nos idiomas portugués e inglés, que abordassem o planejamento, a
técnica cirurgica, os principios biomecanicos, o fluxo digital, a carga imediata, os
resultados clinicos, as complicagdes e a previsibilidade da técnica All-on-Four em maxilas
edéntulas. Foram excluidos estudos duplicados, resumos de eventos cientificos, cartas
ao editor, relatos de opinido, trabalhos sem acesso ao texto completo e publicagdes que
ndo apresentassem relacdo direta com o objetivo desta revisao.

Apds a aplicagao dos critérios de elegibilidade, os estudos selecionados foram
submetidos a leitura integral e a andlise critica de seu contelddo. As informacdes
extraidas contemplaram caracteristicas metodoldgicas, indicagdes clinicas, protocolos
cirargicos, planejamento digital, critérios para carga imediata, taxas de sobrevivéncia
dos implantes, complicacbes biolégicas e mecéanicas, perda &ssea marginal,
desempenho das préteses protocolo e satisfacdo dos pacientes. Posteriormente, os
dados foram organizados de forma descritiva e temdtica, permitindo a comparacdo dos
resultados encontrados e a elaboracdao da discussdo fundamentada nas evidéncias

cientificas mais recentes sobre a técnica All-on-Four em maxila.

REVISAO DE LITERATURA

A técnica All-on-Four foi desenvolvida para oferecer uma alternativa menos
invasiva a reabilitacdo de pacientes com maxilas atréficas, reduzindo a necessidade de
procedimentos reconstrutivos extensos, como enxertos dsseos e levantamento de seio
maxilar. O principio fundamental consiste na instalagdao de dois implantes anteriores em
posicdo axial e dois implantes posteriores inclinados aproximadamente entre 30° e 45°,
permitindo maior aproveitamento do osso remanescente e distribuicdo mais favoravel
das cargas mastigatdrias. Essa configuracdo biomecéanica proporciona estabilidade
primaria adequada e favorece a instalacdo de proteses fixas imediatamente apds a
cirurgia em casos criteriosamente selecionados (ABU ALFARAJ et al.,2023).

O planejamento cirdrgico representa uma das etapas mais importantes para o
sucesso da técnica, exigindo avaliacdo clinica detalhada, exames tomograficos
tridimensionais e analise criteriosa da anatomia maxilar. A tomografia computadorizada

de feixe conico permite identificar espessura dssea, qualidade do tecido mineralizado,
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posicdo dos seios maxilares, relagdo com estruturas anatémicas e possiveis limitacdes
para instalacdo dos implantes. Essas informacgdes possibilitam planejamento virtual
preciso, reduzindo riscos cirurgicos e aumentando a previsibilidade clinica (FIGUEIREDO
etal., 2025).

A utilizacdo do fluxo digital tornou-se um importante recurso durante o
planejamento das reabilitacdes All-on-Four. O emprego de softwares especificos
permite realizar enceramento virtual, planejamento reverso, confeccdo de guias
cirdrgicos e simulagdao do posicionamento protético antes da cirurgia. Dessa forma, o
tratamento passa a ser conduzido considerando inicialmente a futura prétese e,
posteriormente, a posicao ideal dos implantes, garantindo melhor adaptacao
biomecanica, estética e funcional da reabilitagdao definitiva (PEREIRA et al., 2025).

Outro aspecto amplamente discutido na literatura refere-se a inclinacdo dos
implantes posteriores. A angulacdo distal permite evitar estruturas anatOmicas
importantes, especialmente os seios maxilares, além de possibilitar a instalagao de
implantes mais longos em regides de melhor qualidade éssea. Como consequéncia,
ocorre reducdo do comprimento do cantiléver protético, melhor distribuicdo das cargas
mastigatdrias e menor concentracdo de tensdes sobre os componentes protéticos e
implantes, contribuindo para maior longevidade clinica da reabilitacdao (ZHANG et al.,
2024).

A carga imediata constitui uma das principais vantagens do protocolo All-on-
Four. Entretanto, sua indicacdo depende da obtencdo de estabilidade primaria
adequada, geralmente superior a 35 Ncm, auséncia de mobilidade dos implantes e
correto controle oclusal da protese proviséria. Estudos recentes demonstram que,
guando esses critérios sdo respeitados, a carga imediata apresenta elevadas taxas de
sobrevivéncia dos implantes, reduz o tempo de tratamento e promove réapida
recuperacao funcional e psicossocial dos pacientes, aumentando significativamente sua
satisfacdo com a reabilitacdo oral (THOME, 2024).

O planejamento protético reverso representa um dos pilares da filosofia All-on-
Four, pois determina inicialmente a posicdo ideal da futura protese para,
posteriormente, orientar a instalacdo dos implantes. Essa abordagem possibilita
adequada emergéncia protética, melhor distribuicao das cargas mastigatérias e reducao

de sobrecargas biomecanicas. Associado as tecnologias digitais, o planejamento reverso
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permite maior precisdo cirurgica, diminuicao do tempo operatdério e melhor adaptagao
das proteses protocolo confeccionadas sobre implantes (WANG et al., 2024).

A evolucdo dos biomateriais utilizados na confeccdo das préteses protocolo
também contribuiu significativamente para o aumento da previsibilidade clinica da
técnica All-on-Four. Atualmente, além das tradicionais infraestruturas metalicas
recobertas por resina acrilica, encontram-se disponiveis estruturas fresadas em titanio,
zirconia monolitica e materiais hibridos obtidos por tecnologia CAD/CAM, que
apresentam elevada resisténcia mecanica, excelente adaptagdo passiva, maior
estabilidade dimensional e melhores resultados estéticos quando corretamente

indicados (ZOHRABIAN et al., 2025).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise comparativa dos estudos demonstra consenso entre os autores quanto
a elevada previsibilidade clinica da técnica All-on-Four para reabilitacdo de maxilas
edéntulas, especialmente em pacientes com atrofia éssea moderada ou severa.
Entretanto, observa-se que cada estudo enfatiza diferentes aspectos relacionados ao
sucesso do tratamento, envolvendo planejamento cirdrgico, biomecanica, fluxo digital,
critérios para carga imediata, materiais restauradores e acompanhamento longitudinal.
Em conjunto, os trabalhos evidenciam que o éxito da técnica depende da associacao
entre criteriosa selecdo dos pacientes, planejamento reverso, dominio da técnica
cirurgica e adequada manutengao peri-implantar.

Nesse contexto, Malo (2021), idealizador da técnica, destaca que o principal
beneficio do protocolo All-on-Four consiste em possibilitar a reabilitacdo fixa de
pacientes portadores de maxilas atroficas sem a necessidade rotineira de
procedimentos reconstrutivos, reduzindo tempo de tratamento, morbidade cirurgica e
custos. Essa concepgdo é corroborada por Crusara (2024), que ressalta que a distribuicao
estratégica dos quatro implantes proporciona estabilidade biomecanica suficiente para
suportar proteses protocolo, permitindo resultados previsiveis mesmo diante de
limitagcOes anatémicas importantes. Embora ambos concordem quanto a eficiéncia do
protocolo, Crusara (2024) enfatiza de forma mais abrangente a importancia da

distribuicdo das cargas mastigatdrias e da reducdo do cantiléver como fatores
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determinantes para o sucesso mecanico da reabilitagdo.

Ao abordar o planejamento cirurgico, Raineri (2024) e Figueiredo et al. (2025)
apresentam posicionamentos complementares. Raineri (2024) destaca que a tomografia
computadorizada de feixe coénico revolucionou o planejamento implantoddntico por
permitir avaliacdo tridimensional detalhada da anatomia maxilar, favorecendo decisGes
clinicas mais seguras. De maneira semelhante, Figueiredo et al. (2025) reforcam que a
analise tomografica permite identificar espessura éssea, densidade mineral, localizacao
dos seios maxilares e demais limitagdes anatdmicas, reduzindo significativamente o
risco de intercorréncias cirdrgicas. Assim, ambos convergem quanto ao papel
indispensavel da imagem tridimensional, embora Figueiredo et al. (2025) enfatizem
mais diretamente sua contribuicdo para minimizar complica¢des intraoperatorias.

O emprego do fluxo digital também representa um ponto de convergéncia entre
Pereira et al. (2025) e Wang et al. (2024). Pereira et al. (2025) defendem que softwares
de planejamento virtual, enceramento digital e guias cirdrgicos aumentam
substancialmente a previsibilidade do tratamento, permitindo planejamento mais
preciso antes da cirurgia. Wang et al. (2024), por sua vez, ampliam essa discussdo ao
afirmar que o planejamento protético reverso deve constituir o principio norteador de
toda reabilitacdo All-on-Four, pois a posicdao da futura protese determina o correto
posicionamento dos implantes. Dessa forma, enquanto Pereira et al. (2025) enfatizam
0s recursos tecnoldgicos empregados durante o planejamento, Wang et al. (2024)
concentram sua analise na filosofia clinica do planejamento reverso, demonstrando que
ambas as abordagens sao complementares e inseparaveis na pratica contemporanea.

Outro aspecto amplamente discutido refere-se a biomecanica dos implantes
inclinados. Abu Alfaraj et al. (2023) defendem que a inclina¢do distal dos implantes
posteriores representa um dos principais diferenciais da técnica All-on-Four,
possibilitando melhor aproveitamento do osso residual sem necessidade de enxertos.
Essa interpretacdo é reforcada por Zhang et al. (2024), que acrescentam evidéncias
biomecanicas demonstrando que a inclinacdo entre 30° e 45° reduz o comprimento do
cantiléver, distribui mais uniformemente as tensGes mastigatdorias e diminui a
concentracdo de esforcos sobre implantes e componentes protéticos. Embora ambos
valorizem a angulacdo dos implantes, Zhang et al. (2024) aprofundam a explicacdo

biomecanica dos beneficios mecanicos decorrentes dessa configuracao,
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complementando os fundamentos clinicos apresentados por Abu Alfaraj et al. (2023).

A respeito da carga imediata, Thomé (2024) apresenta uma abordagem bastante
criteriosa ao afirmar que seu sucesso depende da obtencdo de estabilidade primaria
adequada, torque minimo recomendado, controle oclusal rigoroso e auséncia de
micromovimentacdo dos implantes. Esse entendimento encontra respaldo nos
resultados clinicos apresentados por Marquezan et al. (2021), que demonstram
elevadas taxas de sobrevivéncia dos implantes submetidos ao protocolo All-on-Four
quando esses critérios sao respeitados. Entretanto, enquanto Thomé (2024) concentra
sua andlise nas condicdes necessarias para indicacdo da carga imediata, Marquezan et
al. (2021) direcionam sua discussao aos resultados clinicos obtidos em longo prazo,
evidenciando reducdo da perda éssea marginal, melhora funcional e elevado indice de
satisfacdo dos pacientes.

No que diz respeito aos resultados clinicos globais, Marquezan et al. (2021)
apresentam evidéncias consistentes de que as taxas de sobrevivéncia dos implantes
frequentemente ultrapassam 95%, demonstrando estabilidade clinica prolongada da
técnica. Esses achados reforgam as observagdes iniciais de Malo (2021), que ja defendia
a previsibilidade da filosofia All-on-Four desde sua consolidagao clinica. A diferenca
entre ambos reside principalmente no momento histérico das publicacdes: enquanto
Malo (2021) fundamenta seus argumentos na consolidacdo da técnica e na experiéncia
clinica acumulada, Marquezan et al. (2021) sustentam suas conclusdes por meio de
evidéncias cientificas recentes, confirmando a manutencdo desses elevados indices de
sucesso ao longo dos anos.

A selecdo criteriosa dos pacientes também aparece como elemento central nos
estudos. Haj Ghanie et al. (2024) ressaltam que fatores sistémicos, qualidade éssea,
condicGes periodontais remanescentes, habitos parafuncionais e expectativas do
paciente devem ser cuidadosamente avaliados antes da indicacdo da técnica. Essa visao
amplia o conceito apresentado por Raineri (2024), que prioriza principalmente os
aspectos anatdmicos e imaginolégicos durante o planejamento. Dessa maneira,
observa-se que Haj Ghanie et al. (2024) propdem uma abordagem mais abrangente,
incorporando fatores bioldgicos, funcionais e comportamentais que podem interferir
diretamente na longevidade das reabilitacdes.

Outro tema relevante refere-se a evolucdo dos materiais restauradores
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empregados nas préteses protocolo. Zohrabian et al. (2025) demonstram que a
incorporagdo de estruturas fresadas em titanio, zirconia monolitica e materiais hibridos
obtidos por tecnologia CAD/CAM proporcionou avangos significativos quanto a
adaptacdo passiva, resisténcia mecanica, estabilidade dimensional e estética final das
préteses. Essa evolucdo tecnoldgica complementa diretamente as discussdes de Wang
et al. (2024) e Pereira et al. (2025), uma vez que o planejamento digital torna-se ainda
mais eficiente quando associado a fabricacdo computadorizada das infraestruturas
protéticas, promovendo maior precisdo entre as etapas cirurgica e laboratorial.

Quando analisados em conjunto, Pereira et al. (2025), Wang et al. (2024) e
Zohrabian et al. (2025) evidenciam que a digitalizacdo do fluxo clinico representa uma
das maiores transformacgdes recentes da implantodontia. Enquanto Pereira et al. (2025)
discutem o planejamento virtual, Wang et al. (2024) abordam o planejamento protético
reverso e Zohrabian et al. (2025) concentram-se na manufatura digital das proéteses.
Assim, verifica-se que os trés estudos descrevem etapas distintas de um mesmo
processo tecnoldgico, reforcando que a integracdo digital proporciona maior
previsibilidade clinica, reducao de erros acumulativos e melhores resultados funcionais
e estéticos.

Sob o ponto de vista biomecanico, Crusara (2024), Abu Alfaraj et al. (2023) e
Zhang et al. (2024) apresentam interpretaces convergentes acerca da distribuicdo das
cargas mastigatodrias. Crusara (2024) destaca a reducdo do cantiléver como elemento
fundamental para minimizar sobrecargas mecanicas; Abu Alfaraj et al. (2023) enfatizam
o correto posicionamento estratégico dos implantes; e Zhang et al. (2024) aprofundam
a andlise demonstrando, por meio de estudos biomecanicos, que a inclinacdo dos
implantes posteriores reduz significativamente as tensdes concentradas na
infraestrutura protética. Em conjunto, esses autores demonstram que o sucesso do
protocolo All-on-Four resulta diretamente da interacdo entre anatomia, planejamento
e biomecanica.

De forma geral, observa-se que todos os autores convergem quanto a elevada
previsibilidade do protocolo All-on-Four quando executado mediante adequado
planejamento clinico e cirdrgico. As divergéncias encontradas concentram-se
principalmente na énfase atribuida aos diferentes fatores responsaveis pelo sucesso

terapéutico. Enquanto Malo (2021), Abu Alfaraj et al. (2023) e Crusara (2024) valorizam

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 8, Issue 7 (2026), Page 479-492.



= BJiHs

PROTOCOLO
Ramos et. al.

m All-ON-FOUR EM MAXILA: PLANEJAMENTO E REABILITACAO TOTAL COM PROTESE

1

predominantemente os fundamentos biomecanicos da técnica, Raineri (2024), Pereira
et al. (2025), Wang et al. (2024) e Figueiredo et al. (2025) direcionam maior aten¢ao ao
planejamento digital e a precisdo cirurgica. Por outro lado, Thomé (2024), Marquezan
et al. (2021), Haj Ghanie et al. (2024) e Zohrabian et al. (2025) ampliam a discussdo ao
incluir fatores relacionados a carga imediata, selecdo dos pacientes, acompanhamento
longitudinal e evolugdo dos biomateriais. Dessa forma, a literatura demonstra que a
previsibilidade da técnica ndo depende exclusivamente do posicionamento dos
implantes, mas da integragao entre principios biolégicos, biomecanicos, tecnoldgicos e
protéticos, consolidando o protocolo All-on-Four como uma das abordagens mais bem

fundamentadas cientificamente para reabilitacdo de maxilas edéntulas.

CONSIDERACOES FINAIS

A técnica All-on-Four consolidou-se como uma das principais alternativas para a
reabilitacao de pacientes com edentulismo total em maxila, especialmente na presenga
de atrofia 6ssea moderada ou severa. As evidéncias cientificas publicadas entre 2021 e
2025 demonstram que o protocolo apresenta elevados indices de sobrevivéncia dos
implantes e das proteses, além de proporcionar reabilitagdo funcional e estética
previsivel, reduzindo, em muitos casos, a necessidade de procedimentos reconstrutivos
extensos, como enxertos 6sseos e levantamento de seio maxilar. Esses aspectos
contribuem para menor tempo de tratamento, menor morbidade cirdrgica e
recuperacado mais rapida da funcdo mastigatéria e da qualidade de vida dos pacientes.

A analise da literatura evidenciou que o sucesso da técnica esta diretamente
relacionado ao planejamento cirurgico e protético criterioso, baseado em avaliacdo
clinica individualizada, exames de imagem tridimensionais e planejamento reverso com
fluxo digital. A correta selecdo dos pacientes, a obtencdo de estabilidade primaria
adequada, o posicionamento tridimensional preciso dos implantes e o controle
biomecanico das cargas oclusais constituem fatores determinantes para a
previsibilidade clinica e para a manutencdo da osseointegracao em longo prazo.

Observou-se ainda que os avangos tecnoldgicos, especialmente a tomografia
computadorizada de feixe cbnico, os softwares de planejamento virtual, os guias

cirurgicos e os sistemas CAD/CAM para confecgdo das proteses protocolo, contribuiram
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significativamente para aumentar a precisao do tratamento, minimizar intercorréncias
cirdrgicas e melhorar a adaptacao protética. Além disso, a evolugdao dos biomateriais
empregados nas infraestruturas protéticas favoreceu maior resisténcia mecanica,
estabilidade dimensional e melhores resultados estéticos.

Embora a literatura relate baixas taxas de complicacdes bioldgicas e mecanicas,
ressalta-se que o acompanhamento periédico e a manutencao preventiva sdo
indispensaveis para preservar a saude peri-implantar e a longevidade da reabilitacdo. O
controle da higiene bucal, a realizagdo de ajustes oclusais quando necessarios e o
monitoramento clinico e radiografico continuo reduzem a ocorréncia de peri-implantite,
afrouxamento de componentes e falhas protéticas, assegurando melhores resultados
em longo prazo.

Dessa forma, conclui-se que o protocolo All-on-Four representa uma modalidade
terapéutica segura, previsivel e cientificamente fundamentada para a reabilitacdo total
da maxila edéntula. Quando corretamente indicado e executado, o tratamento
proporciona elevados indices de sucesso clinico, recuperagao da fungao mastigatoria,
melhora da estética facial e significativa elevacdo da qualidade de vida dos pacientes,
consolidando-se como uma das técnicas mais importantes da implantodontia

contemporanea.
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