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RESUMO

A reabilitacdo oral através da prétese parcial removivel possui uma grande
aplicabilidade nos pacientes que sdo parcialmente desdentados. Com isso, 0
cirurgido-dentista deve buscar meétodos inovadores para satisfazer os
pacientes. Dentro desse contexto esta o sistema CAD/CAM que é um recurso
que possibilita ao dentista a possibilidade de produzir suas proprias proteses
de forma padronizada, com resultados mais precisos. Este trabalho possui o
objetivo de abordar os aspectos que envolvem a protese parcial removivel
através do sistema CAD/ CAM. A metodologia foi uma revisdo de literatura de
artigos dos anos 2012 a 2022 expostos no banco de dados do Scielo, Pubmed
e Google académico. Sendo possivel concluir que se torna- se importante a
insercdo do cirurgido-dentista neste workflow digital, averiguando a éarea de
atuacdo e o mercado ao qual estamos inseridos, buscando melhorias nos

resultados esperados.

Palavras- chave: Protese parcial removivel. Reabilitacao oral. Sistema CAD/
CAM.



ABSTRACT

Oral rehabilitation through partial dentures has great applicability in patients
who are partially edentulous. Therefore, the dentist must seek innovative
methods to satisfy the patients. Within this context is the CAD/CAM system,
which is a resource that enables dentists to produce their own prostheses in a
standardized manner, with more accurate results. This paper aims to address
the aspects involving removable partial dentures using the CAD/CAM system.
The methodology was a literature review of articles from the years 2012 to 2022
exposed in the Scielo, Pubmed and Google academic databases. It is possible
to conclude that it becomes important the insertion of the dental surgeon in this
digital workflow, checking the area of expertise and the market to which we are

inserted, seeking improvements in the expected results.

Key words: Partial removable prosthesis. Oral rehabilitation. CAD/ CAM

System.
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1. INTRODUCAO

A reabilitacdo oral € uma area da Odontologia que envolve todas as
especialidades odontoldgicas, pois trabalham em harmonia a fim de devolver a
funcdo, estética e a saude bucal do paciente (SB ODONTOLOGIA, 2019).
Como primazia, a Odontologia tem a funcdo primaria de preservar 0s
elementos dentais, restabelecer a funcdo mastigatéria, proporcionando assim a
devolucdo das fungdes fisiologicas retirando as limitacbes e possibilitando a

qualidade de vida do paciente (VOLPATO et al., 2012).

Na atualidade, as préteses parciais removiveis possuem uma grande
aplicabilidade para o0s pacientes que s&o parcialmente desdentados,
possibilitando construcdo da estética facial, devolvendo a auto estima. O
dentista deve buscar sempre técnicas inovadoras para satisfazer os seus
pacientes, com isso, na confeccdo de uma protese parcial removivel é muito
importante a moldagem correta da area basal e de suas estruturas adjacentes,
para que haja a uma boa adaptacdo e eficiéncia das proteses (TARIF,

2016;CAMARGO et al., 2018).

Dentro do contexto das técnicas inovadoras, esta o sistema CAD/CAM
(Computer aided design / Computer aided manufacturing) que é uma técnica
mais inovadora do processo, e possibilita ao dentista producdo de suas
proprias proteses de forma padronizada, proporcionando celeridade nos

resultados (PEGORARO, 2013; JANEVA et al., 2017).

O método aditivo do sistema CAD/CAM se baseia no escaneamento do

caso ou na réplica em gesso por meios de um digitalizador que processa as
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imagens para um computador, criando um arquivo em trés dimensdes (3D).
Uma vez obtida essa imagem virtual, por meio do software, € possivel
desenhar a estrutura protética de acordo com o0s requisitos odontoldgicos

esperados (SAMRA et al., 2016; LIMA et al., 2019).

Contudo, apesar das amplas vantagens da aplicacdo do CAD/CAM na
Odontologia, este sistema exige ao dentista um bom conhecimento da técnica,
constantes atualiza¢cBes e prética a fim de se aperfeicoar e obter um resultado
satisfatorio, pois isso ndo incidird apenas na diminuicdo do tempo de cadeira,
mas o conforto para o paciente e a verificacdo imediata da qualidade da

impresséo (TARIQ et al., 2016; VIANA et al., 2018).

Nesse contexto, este trabalho consiste em uma revisdo de literatura
abordando os aspectos que envolvem a protese parcial removivel e as técnicas
inovadoras como o sistema CAD/CAM ao ser inserida na producdo desse

excelente meio reabilitador.
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2.REFERENCIAL TEORICO

2.1 PROTESE PARCIAL REMOVIVEL

A odontologia reabilitadora envolve técnicas como a prétese parcial
removivel (PPR),um excelente método que apresenta resultados aceitaveis
mesmo durante longo periodo de uso (PEGORARO et al., 2013). Todavia, para
a obtencdo desses resultados, o empenho do cirurgido-dentista e da equipe
técnica se torna necessarios, visto que estes profissionais devem estar atentos
as falhas que podem ocorrer durante a confeccao, logo, devem ser capacitados

para executar as fases do procedimento reabilitador (SILVEIRA et al., 2017).

As préteses parciais removiveis se conceituam em sistemas
reabilitadores estéticos e funcionais, pois possibilitam o restabelecimento da
funcdo fonética, mastigatoria e estética (SANNINO, 2014). Esta opcdo de
tratamento se caracteriza por ser menos invasiva e de menor custo,
possibilitando assim, a acessibilidade dos pacientes. Contudo, os dentistas tém
buscado aprimorar métodos eficazes, rapidos e com melhor custo-beneficio,
resultando na satisfacdo do paciente (TRENTIN et al.,, 2016; VIANA et al.,

2018)

Apesar de ser considerado um procedimento complexo, principalmente
ao se referir no planejamento e ao estudo biomecanico do arco e a relagcédo da
carga mastigatéria na PPR para que haja um equilibrio dental frente a absorgéo
das forcas, durante o comportamento do suporte mucoso (BERNARDES et al.,
2012), é necessario levar em consideracdo o controle das forcas que atuam

sobre a PPR, possibilitando uma ideal oclusédo dentro do limite fisiolégico da
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estrutura oral, resultando em um bom funcionamento do sistema

estomatognatico (BORGES & LIMA & CARVALHO, 2020).

As Figuras abaixo sdo exemplos de uma das fases do preparo da PPR,
apos a acrilizacdo das PPR (FIGURA 1). Estas foram instaladas e ajustadas
(FIGURA 2), devolvendo ao paciente as vantagens oclusal, fonética e estética

(FIGURA 3).

Figura 1. PPR apés acrilizacao

Fonte: Goyata, 2010

Figura 2. PPR ap6s intalagéo

Fonte: Goyata, 2010
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Figura 3. PPR apds serem ajustadas

Fonte: Goyata, 2010

A auséncia de um planejamento adequado na confeccdo da PPR
ocasiona mudancas no periodonto, gerando alteracdo como inflamacéo e
ulceracdo na gengiva, maior mobilidade dental, formacdo de bolsas
periodontais, até mesmo a perda de elementos dentarios ou fratura dental. Isso
pode ocorrer em consequéncia da rigidez do metal que transfere o estresse
para o tecido periodontal e mucoso (VOLPATO et al.,, 2012; PRADO et al.,

2013).

A PPR possui vantagens em relacédo a outros recursos reabilitadores, e
mesmo existindo outros métodos ainda esta bastante consolidada dentro do
contexto social. Dentre essas vantagens estdo: relacdo de custo e beneficio,
pouco desgaste da estrutura dentaria, menor tempo para a sua realizacao,
versatilidade e manutengcédo facil, quando comparada com outros tipos de

proteses (CORREIA& MIRANDA & MARQUES, 2018).
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O protocolo de producgéo tradicional da PPR envolve procedimentos
clinicos e laboratoriais, onde o paciente deve realizar varias visitas, incluindo
anamnese, moldagem, impressdes preliminares, registro de relacdo maxilar,
prova de ceras e finalmente a instalagdo da PPR (MACEDO et al., 2015).
Geralmente esses procedimentos sao feitos manualmente, porém hoje em dia
os profissionais tém buscado meios e recursos facilitadores que garantam um
resultado mais rapido, seguro e eficaz(PATROCIONIO & ANTENOR &

HADADD, 2017; PANDOIN & SOLDA, 2018).

2.2 A TECNOLOGIA CAD/CAM

Dentro do contexto de tecnologia moderna que est4 sendo usada no
processo de confecgdo da PPR, esta o sistema CAD/CAM. Este é a técnica
mais inovadora do processo, que possibilita ao dentista a producdo de suas
proprias proteses de forma padronizada, proporcionando celeridade nos

resultados (PEGORARO, 2013; JANEVA et al., 2017).

Um dos primeiros locais a utilizar o sistema CAD/CAM foi o CEREC
(Ceramic Reconstruction) que foi desenvolvido por Morman e Brandestini em
1980 em uma Universidade na Suica, e hoje esta a cada dia se desenvolvendo
nos laboratérios e nos consultérios odontolégicos. Diante da evolucdo destes
sistemas, diversos estudos tém investigado suas vantagens, buscando sempre
aprimorar novas técnicas que auxiliam no desempenho do avanco dos

sistemas (TARIQ et al., 2016; VIANA et al., 2018).

Conforme os autores Moreira & Silva (2013), o funcionamento da
moldagem digital na Odontologia, além de ser um O6timo recurso para

planejamentos de proteses, também tem relevancia em outras especialidades.
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Esse sistema inovador pode ser utilizado tanto na clinica, quanto em

laboratério (FUZO et al., 2013).

Filgueiras et al (2018) ao se reportarem sobre os éxitos desse tipo de
sistema digital que esta em constante desenvolvimento, cita que existe o
mundo digital e o mundo fisico e que ambos se complementam para a
obtencdo de resultados cada vez mais precisos desde o planejamento até a

execucgao:

(...) No futuro as atua¢cbes sem boca serdo cada vez menores e
os modelos digitais dos pacientes fornecerdo informacdes
suficientes para o planejamento e a execucdo do tratamento. E
possivel, até mesmo, pensar que no futuro a médo de obra
direta do Cirurgido-Dentista possa ser substituida por um robd,
visando obter uma maior precisdo. o Cirurgido-Dentista ira se
especializar e se qualificar para o manuseio de equipamentos e
diagnosticar problemas orais “deixando de lado” a atividade
pratica odontolégica (FILGUEIRAS et al., 2018).

O sistema CAD/CAM consiste em trés ferramentas: scanner, que faz a
digitalizacdo das estruturas que serdo copiadas e transmitidas ao computador.
Software que €é capaz de analisar as informacdes e gerar uma imagem
tridimensional das estruturas escaneadas, criando uma imagem virtual para a

reabilitacdo (WANDERELEY et al., 2018).

A terceira ferramenta é o dispositivo de fresagem, que corresponde a
Gltima etapa do sistema CAD/CAM, que reproduz a peca de acordo com as
imagens obtidas com as mesmas caracteristicas e medidas. Esse processo
leva em torno de 7 a 40 minutos, dependo da medida em questdo (CAMARGO

et al., 2018; NOKAR et al., 2018).
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A titulo de informacéo, pode-se observar na TABELA 1, os tipos de empresa
gue tem desenvolvido o sistema CAD/CAM com uma alta tecnologia (SANTOS

et al., 2022).

Tabela 1. Alguns Sistemas CAD-CAM disponiveis em Odontologia, fabricantes e Website

Sistema

Empresa

Website

CEREC 3D"

CEREC InLab”

Sirona Dental Systems GmbH, Alemanha

WWW.sirona.com

Procera® Nobelbiocare AB, Suécia www.nobelbiocare.com
Everest” KaVo Dental GmbH, Alemanha www.kavo-everest.com
Lava® 3MESPE, Alemanha www.3m.com
DigiDent® Hint-Els GmbH. Alemanha www.hintel.com
Cercon® Degudent GmbH, Alemanha www.degudent.com
Evolution 4D* D4D Technologie, EUA www.d4dtech.com
Etkon® Etkon, Alemanha www.etkon.com
Precident DCS” DCS, Suica www.dcs-dental.com
Pro 50° Cynovad, Canada www.cynovad.com
Wol-Ceram Wol-Dent, Alemanha www.wolzdental.com

Fonte: CORREIA, 2006

2.3 A TECNOLOGIA CAD/CAM NA CONFECCAO DA PROTESE PARCIAL

REMOVIVEL

JANEVA et al (2017), demonstraram a eficacia na aquisi¢cdo do sistema
CAD/CAM nos consultérios odontoldgicos, através de um relato de caso de um
paciente a qual precisava de proteses parciais removiveis. Apdés todas as
etapas desenvolvidas para a fabricacdo até o resultado, foram
satisfatorios,demonstrando dessa forma que houve eliminacdo de falhas que
existiam nos meétodos convencionais, sendo, portanto, um trabalho mais
simplificado, porém com resultados capazes de superar as expectativas

(MOURA, 2015).
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O protocolo de producéo tradicional da PPR requer extrema experiéncia
e habilidade do dentista, assim como do técnico em protese, pois consiste em
um numero de passos que podem resultar em medidas erradas, contudo, as
vantagens atuais dos protocolos de protese CAD/CAM sobre os métodos
convencionais séo varias. Uma delas é que a prétese pode ser fabricada em
apenas duas visitas clinicas e fica bem mais ajustada, tendo em vista que a
base da protese € fresada a partir de um bloco pré- polimerizado de resina

acrilica (CARVALHO, 2018; CARVALHO et al., 2018).

Tratando da primeira visita clinica, serdo possiveis todas as impressoes,
determinacao da dimensao vertical oclusal (DVO), registro da relacdo Céntrica
(RC), medidas da estética facial, a selecao de cor e a morfologia dos dentes do
paciente. Nesta primeira consulta, 0 escaneamento pode ser tanto intraoral ou

de bancada (ALGHAZZAWI, 2016).

No escaneamento intraoral, seré possivel eliminar a etapa de moldagem
utilizada na forma tradicional, eliminando distor¢des dos materiais e garantindo
ganho de confiabilidade na execucdo das proximas etapas (BROWN et al.,
2018). No escaneamento de bancada, serd possivel a obtencdo da imagem
tridimensional a partir do modelo de gesso, o que inclusive é considerado bem
mais vantajoso no quesito de fidelidade no resultado, quando comparado com

0os métodos convencionais (HACK & PATZ et al., 2015).

Nas demais etapas de consulta clinica, a entrega da prétese ao paciente
ja pode ser realizada, sendo possivel adaptar os ajustes, e caso seja
necessaria, uma terceira visita apenas para alguma correcdo necessaria. Em

todas as etapas dos ajustes, € fundamental a adequacéo da PPR levando em
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consideracdo a estética, fonética, antes da confeccdo da etapa final

(BERNARDES et al., 2012; MELLO et al., 2014).

As pecgas podem ser personalizadas de acordo com cada caso, podendo
alterar a sua forma e tamanho, através do software que é utilizado. Estes
possuem bibliotecas digitais, que disponibilizam coroas anatdmicas completas,
facetas, pilares, onlays, table tops, guia cirdrgicos, dentre outras(AHLHOLM,

2018).

Na Figura 4, pode-se observar um exemplo de modelo de uma PPR,
demonstrando a unido da tecnologia digital a partir da fresagem da estrutura

em cera de resina para em seguida ser realizada a fundicédo da cera perdida.

Figura 4. Escaneamento CAD/CAM para producéo de PPR

Fonte: SILVA et al (2021)

Na producdo laboratorial, predominam as fresagens (projecdo) das
pecas protéticas, ocorrendo inicialmente a digitalizacdo do preparo de forma

virtual, que pode ser de duas formas: impresséao éptica com escaner intraoral,
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ou a impresséo de forma convencional, que se caracteriza da modelagem em

gesso e a digitalizacdo do com escaner extraoral (SPEZZIA, 2019).

Nas duas formas descritas, o cirurgido-dentista ira dispor os dados para
o laboratério de protese para a pretendida PPR. No escaneamento digital, o
modelo utilizado para a PPR, s&o pecas volumosas e confeccionadas em
gesso. E possivel observar nas Figuras 5 e 6 modelos com o desenho da PPR,
tanto em cera, quanto em metal, que podem ser vistos em todos os planos
espaciais, com uma excelente precisédo, pois 0 escaner e o software possuem
interface que permite a livre manipulacdo dos modelos (CAVALCANTI et al.,

2018)

Figura 5. Modelo com o desenho da prétese parcial removivel, em cera e em metal

e |

Fonte: Martins et al (2011)

Figura 6. Modelo com o desenho da prétese parcial removivel, em cera e em metal

Fonte: Martins et al (2011)
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Segundo Bésio & Santo & Jacob (2017), essas novas técnicas no
escaneamento intraoral, a presenca da saliva e os movimentos da cabeca do
paciente, assim como a limitacdo do espaco intrabucal, podem diminuir a
precisao, se for comparada com o processo manual de moldagem e confeccéo
do modelo em gesso. Este pode ser considerado um dos desafios do cirurgido-
dentista ao utilizar essa tecnologia. Contudo, o conhecimento prévio do
profissional acerca da tecnologia de escaneamento, permite a simulacdo da
PPR e a apresentacdo dela para o paciente, para que haja consentimento

deste antes da intervencgéo.
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3. DISCUSSAO

A Proétese parcial removivel se conceitua como um meio reabilitador
estético e funcional. Apesar da existéncia de outros meios reabilitadores, este
ainda possui a predominancia na sociedade, devido a vantagens como o baixo
custo e facilidade de acesso (TRENTIN et al., 2016). Bernardes et al (2012),
citam que ainda é um meio reabilitador considerado complexo pelo cirurgido-
dentista, tendo em vista que deve ser levado em consideracdo todos os

aspectos que possibilitam um resultado dentro do padrao de funcionamento.

O presente trabalho abordou imagens que demonstram o0 bom
planejamento na confeccao da PPR, sendo possivel alcancar um dos principais
objetivos deste tipo de reabilitacdo, que é a vantagem oclusal, fonética e
estética, conforme Borges & Lima & Carvalho (2020) abordou em seus

estudos.

O padrao manual de moldagem tem sido substituido por tecnologias que
visam facilitar as etapas de producdo da PPR, e um desses sistemas que tem
ganhado espagco na Odontologia é o CAD/CAM. Com a utlizagdo desse
sistema € possivel eliminar etapas que sdo comuns na producdo manual, como
as citadas por Macedo et al (2015). A busca por recursos inovadores ajuda na
obtencdo de um resultado mais preciso no ambito protético, simplificando,

automatizando e garantindo niveis de qualidade elevados (PANDOIN &

SOLDA, 2018).

Os autores levantados sdo unanimes ao falar sobre a importancia do
conhecimento acerca do sistema CAD/CAM, inclusive um dos sistemas mais

utilizado é o CEREC. Cada sistema possui a sua peculiaridade, em relacdo as
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etapas realizadas para a finalizagao das restauracdes, ao tipo de material e ao
grau de dificuldade para o manuseio. Com a habilitacdo do profissional para
aplicar no seu tratamento reabilitador, percebe-se que existem vantagens
significativas no resultado, como a precisdo, menor tempo de confec¢ao, maior
comodidade tanto para o profissional, quanto para o paciente (VIANNA et al.,
2018).Ao citarem sobre a aplicacdo deste método inovador na PPR, pode-se
perceber que prevalecem relatos de excelentes resultados nos estudos

realizados (PEGORARO, 2013).

Na utilizacdo desta tecnologia aplicada na reabilitacéo protética, pode-se
obter PPR cada vez mais bem adaptadas e com um tempo menor de
tratamento, se comparado com o método tradicional, apresentando uma
excelente adaptacdo, conforto ao paciente, uma boa adaptacdo marginal e

longevidade(CAMARGO et al., 2018; CAVALCANTI et al., 2018).

Os artigos citados ao longo deste trabalho fornecem boas indicagoes,
baseados em estudos cientificos e clinicos, destacando as vantagens, porém,
Bésio & Santo & Jacob (2017), citam algumas desvantagens, tais como possuir
um custo elevado, o que inviabiliza a aquisicdo do equipamento com facilidade,
logo os procedimentos ndo se tornam acessiveis por todos. Estudos revelam
que os valores estdo diminuindo e em um futuro préximo sera mais facilitado o

acesso ao cirurgiao- dentista, € o que relata Filgueiras et al (2018)
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4. CONCLUSAO
Com base nesta revisao de literatura, pode- se perceber que:

e As reabilitacbes orais através da PPR sdo vantajosas para o
reestabelecimento estético e funcional do individuo, apesar de outros
meios reabilitadores, esta ainda se torna mais acessivel em meio a
sociedade;

e Técnicas inovadoras como o sistema CAD-CAM possibiltam a
confeccdo de proteses parciais removiveis de forma mais padronizada,
precisa e com celeridade nos resultados;

e Apesar das amplas vantagens da aplicacdo do CAD-CAM na
Odontologia, este sistema exige ao dentista um bom conhecimento da
técnica, constantes atualiza¢fes e pratica a fim de se aperfeicoar e obter
um resultado satisfatorio;

e Uma das desvantagens se da pelo elevado valor de equipamentos,
contudo, aos poucos se tornard mais acessivel, pois € evidente os
excelentes resultados;

e O uso do sistema CAD-CAM na Odontologia para a confeccdo de PPR,
tem se mostrado eficaz tanto por questdes de praticidade e agilidade no
tratamento, quanto pela precisdo em menor tempo;

e Conclui-se que é importante a insercdo do cirurgido-dentista neste
workflow digital, averiguando a area de atuacdo e ao mercado ao qual

estamos inseridos, buscando melhorias nos resultados.
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