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INTERNO E MARGINAL DE PROTESES FIXAS: UMA REVISAO DA LITERATURA

CONVENTIONAL VERSUS DIGITAL PRINTING IN THE ANALYSIS OF INTERNAL
AND MARGINAL ADJUSTMENT OF FIXED PROSTHESES: A LITERATURE
REVIEW

Thaynah Simdes Pereira?
Brenna Louise Cavalcanti Gondim Castellano?

RESUMO

A impressdo dentaria € um procedimento exigido em diversas areas da
odontologia com o objetivo de reproduzir as estruturas bucais fielmente. A técnica
convencional é considerada o método mais comum, apesar de muito susceptivel a
erros. Em vista disso, o escaneamento digital surge visando a otimizag&o do fluxo de
trabalho. O objetivo do presente estudo foi avaliar evidéncias cietificas de possiveis
beneficios e precisdo dos métodos de impressao convencional e digital em prétese
fixa, por meio de uma revisdo de literatura fundamentada nas seguintes bases de
dados: PubMed e SciELO. Os descritores utilizados na busca foram: Digital
Impression, Cad Cam, Conventional Impression, Fixed Prosthodontics e Comparative;
em uma janela temporal entre 2015 e 2020, totalizando 18 artigos selecionados. A
técnica convencional, apesar da susceptibilidade a erros, utilizando poliéter e
polivinilsiloxano (PVS) na proétese fixa, apresentam uma alta precisédo e estabilidade.
Quando comparada ao método digital, alguns estudos apresentaram resultados
clinicamente aceitaveis em ambas as técnicas, porém, na analise microscépica do
ajuste interno e marginal, conforto do paciente, fluxo de trabalho e custo-beneficio, a
técnica digital comprova sua eficacia. Diante disso, conclui-se que o método
convencional de impressdo cumpre sua funcdo, apesar da vulnerabilidade a erros;
porém, vem perdendo espaco para o método digital de impressao que otimiza todo o
fluxo de trabalho - com resultados clinicamente mais satisfatorios - e proporciona uma
melhor experiéncia para o paciente.

Palavras-chave: Protese Dentaria. Protese Parcial Fixa. Impressdo Digital.
Impresséo Convencional. CAD/CAM.
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ABSTRACT

Dental impression is a procedure required in several areas of dentistry in order
to reproduce oral structures faithfully. The conventional technique is considered the
most common method, although it is very susceptible to errors. In view of this, digital
scanning comes with workflow optimization. The aim of the present study was to
evaluated scientific evidence of possible benefits and accuracy of conventional and
digital impression methods in fixed prosthodontics, through a literature review based
on the following databases: PubMed and SciELO. The descriptors used in the search
were: Digital Impression, Cad Cam, Conventional Impression, Fixed Prosthodontics
and Comparative; in a time window between 2015 and 2020, totaling 18 selected
articles. The conventional technique, despite the susceptibility to errors, using
polyether and polyvinylsiloxane (PVS) in the fixed prosthodontics, presenting a high
precision and stability. When compared to the digital method, some studies have
clinically acceptable results in both techniques, however, in the microscopic analysis
of internal and marginal adjustment, patient comfort, workflow and cost-benefit, a
digital technique proves its effectiveness. Therefore, it is concluded that the
conventional impression method fulfills its function, despite the vulnerability to errors;
however, it has been losing ground to the digital impression method that optimizes the
entire workflow - with clinically more satisfactory results - and offers a better experience
for the patient.

Keywords: Dental Prosthesis. Denture Partial Fixed. Conventional Printing. Digital
Printing. CAD/CAM.

1 INTRODUCAO

A impressdo dentaria € um procedimento exigido em varias areas da
odontologia como na ortodontia, prétese e dentistica, tendo como finalidade a
reproducao das estruturas bucais. A moldagem convencional € a técnica mais comum
para obter moldes de gesso para diversos fins, desde moldes para planejamento de
tratamento ou comunicacdo com o paciente, até moldes finais para producdo de
restauracdes indiretas definitivas (BERRENDERO et al.,, 2019). A impressao
convencional utilizando materiais elastoméricos (poliéter e polivinilsiloxano) é
normalmente usada em protese fixa desde muitas décadas devido a sua alta preciséo
e excelente estabilidade (AL HAMAD et al., 2019).

Apesar de ser ainda muito utilizada, é bastante susceptivel a erros associados
a fase intraoral, como: presenca de sangue, preparos subgengivais, saliva, entre
outros; ou durante o processamento laboratorial no decorrer da desinfeccdo, no
vazamento da impresséo, transporte (AL HAMAAD et al., 2018; BERRENDERO et al.,
2016). Devido a essas alteracdes, as impressdes convencionais sdo consideradas por
alguns laboratérios como inadequadas, pois, impressées de baixa qualidade séo
empecilhos significativos para um resultado satisfatério, diminuindo, portanto, a
longevidade da peca (BERRENDERO et al., 2019).

Em vista disso, nos ultimos anos, surgiu no mercado sistemas de
escaneamento digital com o objetivo de otimizar o fluxo dos trabalhos (AHRBERG et
al., 2016). Com o uso crescente desses sistemas desenvolvidos na década de 1980,
a eliminacdo de moldes fisicos resultantes de impressées convencionais, tornou-se
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possivel (GJELVOLD et al., 2016). A técnica de impressao digital apresenta muitas
vantagens como: a reducao na distorcdo dos materiais de moldagem, possibilidade
de fornecer uma melhor pré-visualizacdo 3D das preparacdes dentarias, maior
aceitacdo do paciente, além do potencial custo-beneficio (GJELVOLD et al., 2016).
Comparando com a impressao convencional, o método digital dispensa o uso de
materiais de moldagem e instrumentais, manipulacdo, desinfeccdo e vazamento do
molde, entre outras etapas laboratoriais (AHRBERG et al.,, 2016). Apesar das
inUmeras vantagens, varios fatores podem afetar o resultado da digitalizac&o, tais
como: ligeira curva de aprendizado com todos os scanners, aplicacdo de po
matificante, certas limitac6es nas indica¢cdes e preparacao (por exemplo, o término do
preparo ndo deve estar abaixo de 1 mm subgengival), incapaz de registrar areas que
ndo sao totalmente acessiveis, custos adicionais relacionados a aquisicdo de um
scanner intraoral, a necessidade de participacdo em cursos e workshops relacionados
e a atualizacbes constantes para acompanhar o crescimento da tecnologia
(BERRENDERO et al., 2016; KOULIVAND et al., 2020; BOSNIAC; REHMANN;
WOSTMANN, 2019).

Uma ma adaptacdo marginal resulta em um prognéstico desfavoravel da
protese fixa pois leva a retencdo de placa, cérie secundéria, doenca periodontal e
pulpar, além da perda da retencdo da restauracdo; e como consequéncias de
desajustes internos tem a perda da retencéo axial e da estabilidade de retencéo, e
reducdo da tenacidade a fratura (BERRENDERO et al., 2016; RODIGER et al., 2017).
Desse modo, a precisdo do encaixe marginal e interno de pecas protéticas fixas € de
fundamental importancia para o sucesso clinico e longevidade do tratamento
(RODIGER et al., 2017).

Os cirurgifes dentistas estdo cada vez mais implementando métodos digitais
em suas praticas diarias, no entanto, pouco se sabe ainda sobre a precisdo desses
sistemas (HADDADI; BAHRAMI; ISIDOR, 2019). Alguns estudos recentes
apresentaram uma maior precisao de ajuste in vivo com fluxo de trabalho totalmente
digital, como o Lava COS (3M, St. Paul, EUA, CEREC (Sirona, Bensheim, Alemanha),
Cara TRIOS (Heraeus, Hanau, Alemanha) e iTero (Align Technology, Amsterdam,
Holanda) (BOSNIAC; REHMANN; WOSTMANN, 2019); contudo, ainda faltam estudos
clinicos comparando essas 2 técnicas diferentes in vivo, embora existam estudos in
vitro medindo o ajuste marginal e interno de restauracdes dentarias fabricadas com
técnicas convencionais e digitais. Neste sentido, o objetivo dessa reviséo de literatura
foi avaliar evidéncias cietificas de possiveis beneficios e precisdo dos métodos de
impressao convencional e digital quanto a analise do ajuste interno e marginal em
proétese fixa.
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2 MATERIAIS E METODOS

A presente revisdo de literatura foi construida através de uma pesquisa
realizada nas seguintes bases de dados: SciELO e PubMed. Os descritores utilizados
para a busca foram: Digital Impression, Cad Cam, Conventional Impression, Fixed
Prosthodontics e Comparative, determinados a partir do MeSH (Medical Subject
Heading) e como operador booleano utilizou-se o “AND”.

Em ambas as bases de dados, foram utilizadas uma janela temporal entre 2015
e 2020 incluindo artigos nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os artigos foram
selecionados para leitura completa apds andlise de titulos e resumos de acordo com
0s seguintes critérios de inclusdo: 1) estudos protese fixa; 2) estudos clinicos; 3)
estudos com comparagdo entre técnica convencional e digital de impressdo. Os
artigos foram excluidos de acordo com os seguintes critérios: 1) estudos com implante
dentario; 2) revisdo sistematica, descricdo de técnica, intervencgdes, protocolos,
estudos in vitro e relato de casos; 3) estudos com técnica convencional ou digital de
impresséo estudas separadamente.

Inicialmente foram encontrados 139 artigos, sendo 138 do PubMed e 1 do
SciELO e ap0s a leitura do titulo, foram selecionados 47. Em seguida, realizou-se a
leitura do resumo excluindo aqueles que nao fossem estudo clinico, resultando em 19.
Na leitura completa dos artigos, 1 foi excluido por ndo esta adequado ao tema
proposto, sendo 18 artigos incluidos na presente revisao da literatura.

Figura 1 — Fluxograma do processo seletivo de artigos.
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Fonte: Elaborado pela autora, 2021.



3 RESULTADOS E DISCUSSOES
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O estudo dos artigos analisados foi organizado em um quadro que apresenta 0s
autores, titulo, metodologia e conclusédo (Quadro 1).

Quadro 1 — Apresentacao de artigos selecionados para a revisao.

RODIGER et
al., 2017

Fitting accuracy
of zirconia
single crowns
produced via
digital and
conventional
impressions - a
clinical
comparative
study

SCHLENZ et
al., 2020

New Intraoral
Scanner-Based
Chairside
Measurement
Method to
Investigate the
Internal Fit of
Crowns: A
Clinical Trial

AHRBERG et
al., 2016

Evaluation of fit
and efficiency of
CAD/CAM

Estudo clinico sobre

ajuste interno e
marginal de coroas
simples de zirconia
fabricadas em

CAD/CAM, produzidas
por meio de técnicas
convencionais e de
moldagem digital em
20 dentes molares.

Ensaio clinico
avaliando trés métodos
de avaliacao
diferentes: abordagem
digital baseada em
I0OS, um método de
réplica digital com
software de laborat6rio
e a técnica
convencional de réplica
de

Silicone, levando em
consideracao
diferentes materiais
CAD/CAM, resina
composta, dioxido de
zirconio e liga néao
preciosa foram usados

como copings de
medic&o realizando 30
preparacdes em 20
pacientes.

Ensaio clinico
avaliando em 25
pacientes o0 ajuste

As coroas de
zircbnia fabricadas
em CAD/CAM,
produzidas com
técnicas impressao
convencional e
digital, oferecem
precisdo interna e
marginal adequada.
No entanto, a
técnica digital
fornece lacunas
internas  menores
em algumas areas
especificas.

O novo método de
medicdo  baseado
em scanner intraoral
€ aplicavel para a
analise do ajuste
interno de coroas
Unicas em diferentes
ambientes clinicos e
nao mostrou
diferencas
significativas em
comparacao com o
método de réplica de
silicone
convencional e o
método de réplica
digital com software
de laboratério.

Embora a
digitalizacéo direta e
indireta facilite a



fabricated all-
ceramic
restorations
based on direct
and indirect
digitalization: a
double-blinded,
randomized
clinical trial

AL HAMAD et
al., 2019

Comparison of
the Fit of
Lithium
Disilicate
Crowns made
from
Conventional,
Digital, or
Conventional/Di
gital
Techniques

Randomized
controlled
within-subject
evaluation of
digital
and
conventional
workflows for
the fabrication
of lithium
disilicate single
crowns. Part I:
digital versus
conventional
unilateral
impressions

BENIC et al.,
2016

interno e marginal de
coroas de zirconia
fabricadas em
CAD/CAM, 17 coroas
Unicas e 8 proteses
fixas de 3 unidades

resultantes da
digitalizacao direta
versus indireta. A

eficiéncia de ambos os
métodos foi analisada.

Estudo clinico que
avalia o ajuste de
coroas individuais
fabricadas usando
métodos de
digitalizagao

convencionais, digitais
ou fundidos, em um
incisivo lateral superior
em formato de pino.

Ensaio clinico
randomizado

controlado em 10
participantes que

determina se as

impressodes Opticas
produzem resultados
diferentes das
impressoes

convencionais em
relacdo ao tempo
eficiéncia e percepcdes
do paciente e do
operador sobre o
trabalho clinico,
realizando 3
impressoes digitais e 1
impressao

convencional em cada
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fabricacéo de
coroas Unicas e
proteses fixas de
trés unidades com
ajuste marginal
clinicamente
aceitavel, um ajuste
marginal
significativamente
melhor foi
observado com a
digitalizacdo direta.
As impressoes
digitais também
consomem menos
tempo para 0
dentista e 0
paciente.

As coroas de
ceramica, que foram
feitas usando
abordagem
totalmente digital ou
digitalizagdo fundida
por um laboratorio
ou scanner intraoral,

tinham ajuste
comparavel aguelas
produzidas pela
abordagem

convencional.

A impresséo
convencional foi
mais eficaz em

termos de tempo do
gue as impressoes
digitais. Em relacéo

ao conforto do
paciente, ndo foram
encontradas

diferencas entre as
técnicas

convencionais e
digitais. Com
relacdo a percepcao
do clinico de
dificuldade, a
impresséo

convencional e a
impressao digital



BENIC et al.,
2019

Randomized
controlled
clinical trial of
digital and
conventional
workflows for
the fabrication
of zirconia-
ceramic fixed
partial
dentures. Part
[ll: Marginal and
internal fit

BERRENDERO
et al., 2016

Influence of
conventional
and digital
intraoral
impressions
on the fit of
CAD/CAM-
fabricated all-
ceramic crowns

BERRENDERO
et al., 2019

Comparative
study of all-
ceramic crowns
obtained from
conventional

participante de forma
aleatoria.

Estudo clinico testa em
10 participantes se o
ajuste de estruturas de
3 unidades de zirconia
para proteses parciais
fixas fabricadas com

trabalho totalmente
digital, diferiam
daquelas de estruturas
metalicas fabricadas
com o] trabalho

convencional.

Estudo clinico que
compara 0 ajuste de
coroas de ceramica
pura fabricadas a partir
de impressoes
convencionais de
silicone, com o ajuste
de coroas de ceramica
pura fabricadas a partir
de impressoes digitais

intraorais. Estudo
realizado em 30
pacientes com 30

dentes posteriores com
demanda protética.

Estudo clinico que
compara 0s aspectos
clinicos de coroas
totais de ceramica
fabricadas a partir de
moldagens

14

com iTero revelaram
resultados mais
favoraveis do que a

Impressao digital
com Lava.

Em termos de
estrutura na regido
do término,
estruturas de 3
unidades de zirconia
fabricadas
digitalmente

apresentaram-se

semelhantes ou
melhores do que as
estruturas de metal
convencionalmente
fabricadas. Nas
regides oclusais, as
estruturas de metal

fabricadas
convencionalmente
alcancaram um
desempenho mais

favoravel do que as

estruturas de
zircbnia
CAD/CAM.

As coroas de
ceramica fabricadas
com um scanner
intraoral sao
comparaveis as
Impressoes
convencionais de
elastbmero em
termos de seus
ajustes marginais e
internos. O ajuste

marginal em ambos
0S grupos estava
dentro dos limites de
aceitabilidade
clinica.

As coroas digitais
apresentaram
melhores condi¢des
clinicas segundo os
dois avaliadores. As
coroas digitais foram



BOSNIAC;
REHMANN;
WOSTMANN,
2019

GJELVOLD et
al., 2016

HADDADI;
BAHRAMI,
ISIDOR, 2019

and digital
impressions:
clinical findings

Comparison of
an indirect
impression

scanning
system and two
direct
intraoral
scanning
systems in vivo

Intraoral Digital
Impression
Technique
Compared

to Conventional
Impression

Technique. A
Randomized
Clinical Trial

Accuracy of
crowns based
on digital

convencionais e
digitais. Foram
selecionados 30
pacientes com 30
dentes posteriores com
necessidade de

restau ra(;éo em coroa.

Estudo in vivo teve com
0 objetivo de comparar
as discrepancias
marginais de copings
de zircbnia fabricados
com base em dois
sistemas de
digitalizacdo intraoral
direta e a digitalizacéo
indireta de uma
impressao
convencional,
realizado em 63 dentes
de 23 pacientes que
foram preparados para

receber coroas de
cobertura total.
Estudo clinico

randomizado compara
as técnicas de

impressao digital e
convencional;
especificamente,
tempos de
procedimento,
resultados centrados

no paciente e avaliacéo

clinica das
restauracoes.

Realizado em 42
pacientes com
necessidade de coroas
unitarias  suportadas
por dente elou

préteses parciais fixas
de até seis unidades.

Estudo prospectivo in
vivo que avalia a
precisdo do ajuste
marginal e interno de

15

estatisticamente

superiores nos
pontos de contato
interproximal e
ajuste marginal.
Para o0s contatos
oclusais e retencéo
primaria, ndo foi
observada diferenca
entre os dois grupos.

Os scanners
intraorais testados
permitem a
producao de

restauracbes de um
Unico dente com um
encaixe marginal
adequado, ao passo
gue a producédo de

restauracoes com
base na
digitalizacdo de uma
impressao

convencional levou

a grandes lacunas
marginais.

Os resultados deste
estudo
demonstraram que a
técnica digital foi
mais eficiente e
conveniente do que
a técnica de
moldagem
convencional.

As coroas baseadas
em métodos digitais
apresentam uma
adaptacdo marginal



KOULIVAND et
al., 2020

MOSTAFA et
al., 2018

MURIC et al.,
2019

intraoral
scanning
compared to
conventional
impression—a
split-mouth
randomised
clinical study

A clinical
comparison of
digital and
conventional
impression
techniques
regarding finish
line locations
and impression
time

Marginal Fit of
Lithium
Disilicate
Crowns
Fabricated
Using
Conventional
and Digital
Methodology: A
Three-
Dimensional
Analysis

Comparing the
precision of
reproducibility of
computer-aided
occlusal design

coroas com base na
impressao
convencional ou digital
em uma configuracao
de boca dividida
aleatoria. Realizado
em 19 pacientes que
precisavam de coroas
de cobertura total.

Estudo clinico
experimental compara
as técnicas de
impressédo digital e
convencional em
relacdo ao tempo de
impressao, frequéncia
de ajustes e adaptacéo
de copings de cobalto-
cromo no término do
preparo supragengival

e subgengival.
Realizado em 30 pré-
molares  preparados

para restauracbes de
metal-ceramica.

O estudo compara o
ajuste marginal de
coroas de dissilicato de
litio fabricadas com
impressao e
manufatura digital,
impressédo digital e
manufatura de
prensagem tradicional
e impressao e
manufatura
tradicionais. O dente
15 foi preparado para
coroas totais de
ceramica.

Estudo clinico compara
a morfologia oclusal de
reconstrucoes
projetadas por técnicos
de prétese dentéaria
com reconstrucdes de

16

e interna
estatisticamente
significativamente
melhor antes da
cimentacao em
comparagcdo com a
impressao
convencional. No
entanto, a avaliacao
clinica mostrou
adaptacdo marginal
semelhante.

A técnica digital foi
superior em termos
de ajuste, tempo de

Impresséo e
frequéncia de
ajustes. As posicoes
do término do
preparo nao tiveram
efeito  significativo
no ajuste dos
copings.

Os resultados

sugeriram que a
impresséo digital e a
tecnologia
CAD/CAM sao uma
alternativa
adequada e melhor
a impressdao e
fabricacéo
tradicionais.

O desenho oclusal

produzido por
técnicas

convencionais e
sistema CAM
DWOS em



to conventional

methods
SAILER et al., Randomized
2019 controlled
clinical trial of
digital and

conventional
workflows for
the fabrication
of zirconia-
ceramic fixed
partial
dentures. Part I:
Time efficiency
of complete-
arch digital
scans
versus
conventional
impressions
SAKORNWIMO Clinical marginal
N; LEEVAILOJ, fit of zirconia
2017 crowns and
patients’
preferences for
impression
techniques
using intraoral
digital
scanner versus
polyvinyl
siloxane
material

trés kits anatdbmicos
diferentes do banco de

dados do sistema
CAD/CAM e compara
essas reconstrucdes
com a morfologia de
dentes naturais.
Realizado em 10
mandibulas livres de

carie onde os moldes
de gesso resultantes
foram digitalizados
com um scanner de
laboratério e feito
preparos para coroas
totais de ceramica pura
nos segundos pré
molares e segundos
molares.

Estudo clinico testa se
as varreduras digitais
de arco completo eram
semelhantes

ou melhores do que as
impressodes
convencionais de arco
completo em relacéo
ao tempo eficiéncia e
percepcdes do
participante e do
clinico. Realizado em
10 participantes que
precisam de uma
protese fixa parcial de
3 unidades suportada
por dente posterior.

Estudo clinico avalia o
ajuste de coroas de
zirconia monolitica e
preferéncias dos
pacientes para
impressoes digitais
versus impressoes de
polivinilsiloxano (PVS).
Realizado em 16
participantes com
indicacao de coroas de
molar unico.
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comparagdo com a
morfologia dentéria
natural nao
apresentou
diferenca
significativa.

Para impressodes de

arco completo, os
procedimentos de
moldagem
convencionais eram
objetivamente
menos demorados e
subjetivamente
preferidos por
médicos e pacientes
em relagdo aos
procedimentos de

digitalizacao digital.

Nenhuma diferenca
foi encontrada no
ajuste marginal
clinico de coroas de
zircdnia fabricadas a
partir de impressdes

digitais em
comparagcdo  com
impressdes  PVS.
Além disso, a
satisfacéo dos

pacientes com as
impressdes digitais



ZARAUZ et al.,
2016

ZELTNER et al.,
2017

Clinical
evaluation
comparing the
fit of all-ceramic
crowns
obtained from
silicone and
digital intraoral
impressions

Randomized
controlled
within-subject
evaluation of
digital and
conventional
workflows for
the fabrication
of lithium
disilicate
single crowns.
Part Ill: marginal
and internal fit

Fonte: Elaborado pela autora, 2021.

Compara o ajuste de
coroas de ceramica
pura fabricadas a partir
de moldagens de
silicone convencionais
com o ajuste de coroas
de ceramica pura
fabricadas a partir de
moldagens digitais
intraorais. Estudo
clinico realizado com
20 pacientes com 26
dentes posteriores com
demanda protética.

Testa se o0 ajuste
marginal e o interno de
coroas monoliticas
fabricadas com
trabalho totalmente
digital, diferem das
coroas fabricadas com
0 trabalho
convencional. Estudo
realizado em 10
participantes, onde 5
coroas monoliticas de
dissilicato de litio foram
confeccionadas para o
mesmo dente pilar.
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foi
significativamente
maior do que com as
Impressoes
convencionais.

As coroas de
ceramica pura
fabricadas a partir
de impressoes
digitais intraorais
com tecnologia
confocal paralela
demonstraram um
ajuste interno e
marginal
clinicamente
aceitavel, assim
como a impressao
convencional.

Em termos de ajuste
marginal da coroa,
sem diferencas
significativas
encontradas entre o
trabalho

convencional e
digital para a
fabricacéo de

coroas monoliticas
de dissilicato de litio.

Nas regides
oclusais, as coroas
de confeccéo

convencional
revelaram-se
melhores do que as
coroas fabricadas
digitalmente.

3.1Impressdo Convencional em Protese Fixa

Técnica de impressdo convencional com materiais de impressao elasticos
reversiveis ou irreversiveis ainda é considerado o método mais comum para gerar
uma réplica exata das estruturas intraorais e transferir essas informacdes para o
laboratorio de protese dentaria como base para a fabricagdo de restauracoes
dentarias indiretas (RODIGER et al., 2017). As técnicas de moldagem convencionais
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utilizando poliéter e polivinilsiloxano (PVS) tém sido comumente usadas em proteses
fixas devido a sua alta precisdo e excelente estabilidade (AL HAMAD et al., 2019).

Em meio a avancos na tecnologia do material de moldagem, fatores como a
técnica e material de impressdo, transporte, moldeiras e técnicas de mistura,
influenciam significativamente a precisao do resultado. Além disso, o desconforto para
0 paciente causado por engasgo ou um sabor desagradavel permanece associado a
esse método. A imprecisdo durante a moldagem €& de dificil correcdo nos
procedimentos laboratoriais subsequentes, influenciando o ajuste interno e marginal
das proteses. Para otimizar o processo de fabricacdo, deve-se minimizar o nimero de
etapas envolvidas, resultando numa maior precisdo da impressao e,
consequentemente, o resultado da restauracédo (AHRBERG et al., 2016).

Conforme Gjelvold et al (2016), embora os materiais de moldagem
convencionais, como o poliéter, sejam bem desenvolvidos e apresentem grande
precisdo, a técnica de moldagem digital intraoral tem uma superioridade distinta na
eficiéncia de trabalho e economia de materiais. Segundo seu estudo comparativo, a
técnica de moldagem digital consumia menos tempo, além de ser mais conveniente
para o dentista e pacientes.

Diante da popularizacdo da tecnologia digital como método de escaneamento
intraoral, estudos ainda comprovam a alta precisdo e estabilidade de impressdes
convencionais, como Zaraus et al, (2016) em seu estudo comparativo de ajuste de
coroas de ceramica pura fabricadas a partir de moldagens de silicone convencionais
entre fabricadas a partir de moldagens digitais intraorais. Concluiu que as coroas feitas
por meio da impressao digital produziram resultados globais de adaptacédo de ajuste
interno e marginal comparaveis as fabricadas a partir da impressdo convencional,
onde ambas as técnicas produziram resultados clinicamente aceitaveis.

Rodiger et al (2017), também, relatam que as restaura¢des dentarias unitarias
fabricadas em CAD/CAM na regido posterior, produzidas por um sistema de varredura
digital intraoral, ofereceu uma precisdo comparavel, ou até melhor, de adaptacéo
interna e marginal comparada as restauragbes produzidas por impressdes
convencionais em combinacdo com a técnica de digitalizacdo de laboratério. Em
termos de precisdo na regido de término do preparo, estudos afirmam que as
estruturas de zircbnia fabricadas digitalmente apresentaram-se semelhantes ou
melhores do que as estruturas de metal convencionalmente fabricadas, no entanto,
em regides oclusais, as estruturas de metal fabricadas convencionalmente
alcancaram um desempenho mais favoravel do que as estruturas de zircbnia
CAD/CAM (BENIC et al., 2019).

No entanto, com o objetivo de automatizar a producéo e padronizar a qualidade
das pecas protéticas, varios estudos comprovam a eficacia do método de impresséao
digital, como Berrendero et al., (2019), em seu estudo comparativo de aspectos
clinicos de coroas totais de ceramica fabricadas a partir de moldagens convencionais
e digitais. Concluiu que, clinicamente, as coroas digitais foram estatisticamente
superiores nos pontos de contato interproximal e no ajuste marginal, sendo
consideradas por ambos os avaliadores as de melhores condigdes clinicas.

No estudo comparativo das técnicas de impressao digital e convencional em
relacdo ao tempo de impressao, frequéncia de ajustes e adaptacdo de copings de
cromo-cobalto (CoCr) no término do preparo supragengival e subgengival. Concluiram
que os valores de gap interno e marginal nas restauragdes confeccionadas pela
técnica digital foram menores comparados ao método convencional, além do tempo
de impressédo digital que foi significativamente menor e o numero de ajustes nos
copings (KOULIVAND et al., 2020).
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3.2 Impresséo Digital em Protese Fixa

Tratamentos odontologicos estdo caminhando para a tecnologia digital e vem
ganhando popularidade entre os dentistas nos ultimos 25 anos. Métodos digitais foram
introduzidos com o objetivo de automatizar a producéo e padronizar a qualidade das
restauracOes dentérias, além de permitir o uso de novos materiais restauradores,
como as ceramicas de oxido, zirconia estabilizada com itria, ceramica hibrida,
nanoceramica de resina, silicato de litio reforcado com zircénia e ligas de cromo-
cobalto pré-sinterizadas. Um sistema digital completo € composto por um scanner
intraoral, um computador com software CAD e uma fresadora (AHRBERG et al., 2016;
SAKORNWIMON; LEEVAILQOJ, 2017). O primeiro scanner odontolégico intraoral foi o
CEREC (Dentsply Sirona), que tem melhorado continuamente desde 1987 até a atual
quinta geracdo (CEREC OmniCam). Alguns dos principais exemplos sdo: o Lava
C.0.S/True Definition (3M ESPE), iTero (Cadent), Apollo (Dentsply Sirona), entre
outros (BERRENDERO et al., 2019).

Existem dois tipos de fluxos de trabalho digitais diretos: o primeiro realiza
varreduras da cavidade oral para gerar modelos de trabalho virtuais que permitem
restauracdes projetadas pelo préprio cirurgido-dentista em uma unidade de fresagem
associada; o outro tipo consiste na varredura intraoral sem a utilizacdo de uma
fresadora, onde posteriormente envia-se as imagens (digitalmente) para um
laboratorio, no qual o técnico ira projetar e produzir as restauracées (BERRENDERO
et al., 2016). Quanto ao fluxo de trabalho digital indireto, o procedimento padréo para
conseguir a implementacdo do método CAD/CAM é digitalizar o modelo de gesso
resultante da impressdo convencional utilizando um scanner de laboratorio.
Entretanto, devido a expansédo do gesso, essa técnica esta altamente sujeita a erros.
(BOSNIAC; REHMANN; WOSTMANN, 2019).

O fluxo de trabalho digital indireto permanece, atualmente, como a técnica
preferida de muitos laboratérios de protese dentaria para a obtencao de dados digitais
do preparo da coroa, apesar de estudos comprovarem a eficiéncia do fluxo de trabalho
digital direto na eliminacédo de erros associados a impressado convencional, como as
alteracOes dimensionais (expansao/contracdo) dos materiais utilizados (ZARAUZ et
al., 2016). No entanto, a precisao da técnica de impresséao digital intraoral pode ser
prejudicada por varios fatores, incluindo a localizacao do término do preparo, saude
periodontal, presenca de sangramento durante a impresséo, fluxo salivar, adesédo do
paciente, uso do p6 matificante, custos adicionais relacionados a aquisicdo de um
scanner intraoral, necessidade de participacdo em cursos e workshops relacionados
e atualizacBes constantes para acompanhar o crescimento da tecnologia; além da
técnica aplicada, experiéncia do operador, temperatura ambiente e iluminacdo da
cadeira (BERRENDERO et al., 2016; KOULIVAND et al., 2020).

Contudo, a técnica de moldagem digital apresenta muitas vantagens, incluindo
o conforto para o paciente, resultante de um método rapido e sem nauseas, € um
processo limpo, reduzindo a distorcdo dos materiais de impressao e
consequentemente, eliminando 0s erros inerentes as técnicas convencionais, a
possibilidade de fornecer uma melhor pré-visualizacdo 3D dos preparos dentarios,
facilidade de comunicacdo com o laboratério, além da eliminacdo da selecdo da
bandeja, configuracdo e desinfeccdo do material, embalagem e transporte e outros
procedimentos laboratoriais, como 0 vazamento, montagem, corte e fabricacdo da
restauracado, resultando num método com potencial custo-beneficio (GJELVOLD et
al., 2016; BERRENDERO et al., 2019; AL HAMAD et al., 2019).
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No estudo realizado por Gjelvold et al, (2016), os resultados mostraram que o
nivel de dificuldade para o cirurgido-dentista e o nivel de desconforto para os
pacientes foram consideravelmente menores para o método de moldagem digital
comparado ao método convencional, comprovando que o uso de moldes digitais
proporciona um maior conforto ao paciente e aceitacdo do tratamento. Possiveis
justificativas para isso incluem a redugéo de tempo para o procedimento, a prevencao
de um possivel reflexo de engasgo, a diminuicdo do desconforto em pacientes com
limitacdo de abertura bucal e nenhuma possibilidade de sensibilidade dente/gengiva
devido ao material de impresséao.

Entretanto, Sailer et al, (2019) em seu estudo comparativo, avaliaram se as
varreduras digitais de arco completo (com pulverizacdo) eram semelhantes ou
melhores comparadas as impressdes convencionais em relacdo ao tempo e
percepcdes do paciente e cirurgido-dentista. Observou-se que o tempo total para as
impressfes foi menor para a técnica convencional do que para o fluxo digital,
constatando um maior desconforto para a técnica digital. A necessidade de pulverizar
o ambiente intraoral foi um fator que contribuiu para a reducao do conforto do paciente.

3.3Acurécia do Ajuste Interno e Marginal de Proteses Fixas

Requisitos bésicos considerados para o0 sucesso de qualquer trabalho
restaurador sdo: biocompatibilidade, estética, resisténcia a fratura, além da adaptacéo
marginal e interna da pecga (BENIC et al., 2019; BERRENDERO et al., 2016). Destes,
0 ajuste marginal e a resisténcia a fratura sdo os critérios mais importantes no
estabelecimento do sucesso funcional a longo prazo das restauracdes, tendo em vista
gue a longevidade é considerada um fator fundamental quando se trata da satisfacao
do paciente (ZARAUZ et al., 2016; ZELTNER et al., 2017). O ajuste interno também é
uma condicdo que contribui para a durabilidade e sucesso clinico, influenciando a
estabilidade mecénica da restauracdo (KOULIVAND et al., 2020; ZELTNER et al.,
2017).

A adaptacdo marginal esta diretamente ligada a precisdo da impressao
(SAKORNWIMON; LEEVAILOJ, 2017). Um ajuste marginal inadequado resulta em
uma restauracdo com o0 material de cimentacdo exposto ao ambiente oral,
ocasionando uma intensa dissolucdo do cimento decorrente dos fluidos orais e forgcas
guimico-mecanicas. (SCHELENZ et al., 2020). Por consequéncia, ajustes marginais
deficientes contribuem para o acimulo de placa, alterando a distribuicdo da microflora,
resultando numa inflamacdo dos tecidos periodontais, aumento do risco de cérie
secundaria, microinfiltracdo e inflamagcdo endoddntica, resultando na falha da
restauracdo (AHRBERG et al., 2016; ZARAUZ et al., 2016; BOSNIAC; REHMANN;
WOSTMANN, 2019).

Para avaliar o ajuste marginal inadequado na restauragdo, mensura-se a
lacuna da margem ou a discrepancia marginal absoluta existente, efetuando a
medicdo perpendicular da superficie interna da coroa até o término do preparo. Para
estudo in vivo, utiliza-se a técnica da réplica do silicone empregando o de consisténcia
leve; produz uma réplica da discrepancia marginal, secciona € mensura em um
estereomicroscopio (SAKORNWIMON; LEEVAILOJ, 2017). Para um valor de
referéncia aceitdvel em um ajuste marginal adequado, foram realizados alguns
estudos com valores na faixa de 50 - 200 um sugerindo a auséncia de um limite
consideravel. No entanto, McLean e von Fraunhofer (1971) realizaram um estudo
durante 5 anos em 1000 coroas e concluiram que 120 pm € um valor maximo toleravel
para lacuna marginal, o qual, apesar da falta de consenso e uma base cientifica
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especifica, é considerado o critério de sucesso para a maioria dos estudiosos
(ZARAUZ et al., 2016; BERRENDERO et al., 2016).

Neste sentido, um estudo in vivo comparando as discrepancias marginais de
copings de zirconia fabricados com base em dois sistemas de digitalizacao intraoral
direta e a digitalizacao indireta de uma impressdo convencional, demonstraram
discrepancias marginais de 86,09 um para CEREC AC Omnicam, 88,95 um para Cara
TRIOS, e 143,29 um para 0 escaneamento da impressao convencional. Os sistemas
de digitalizacé&o intraoral direta testados permitiram a producéo de restauragdes com
um encaixe marginal adequado (valores menores que 120 um), ao passo que a
producdo de restauragbes com digitalizacdo da impressdo convencional levou a
grandes gaps marginais (BOSNIAC; REHMANN; WOSTMANN, 2019). Quando
compararam 0 ajuste de coroas de ceramica pura fabricadas a partir de moldes
convencionais de silicone com o ajuste de coroas de ceramica pura fabricadas a partir
de moldes digitais intraorais. A discrepancia marginal meédia foi de 106,6 um para a
varredura intraoral e 119,9 um para a varredura do molde de gesso. O ajuste marginal
médio em ambas as técnicas estava dentro dos limites de aceitabilidade clinica
(BERRENDERO et al., 2016).

Raodiger et al, (2017), em um estudo clinico investigativo sobre ajuste interno e
marginal de coroas simples de zirconia fabricadas em CAD/CAM produzidas por meio
de técnicas convencionais e de moldagem digital, ao compararem os valores da
precisdo marginal da impressao convencional e escaneamento intraoral, obteve 82,17
+ 75,17 ym e 87,4 £ 91,2 um, respectivamente. NUumeros estes considerados
clinicamente aceitaveis.

Para mensurar e comparar lacunas marginais existentes em restauracoes
realizadas pelo método de impressdo convencional e digital, varios estudos
consideraram como parametro o valor maximo toleravel, declarado por McLean e von
Fraunhofer, de 120 um. Ahrberg et al, (2016), em seu ensaio clinico que avalia o ajuste
interno e marginal de coroas de zirconia fabricadas em CAD/CAM e proéteses dentarias
fixas de trés unidades resultantes do fluxo digital direto e indireto analisando a
eficiéncia de ambos os métodos, apresentaram uma média para a lacuna marginal de
61,08 um (D.P % 24,77 um) para impresséao digital e 70,40 um (D.P + 28,87 um) para
impressao convencional. Como valores de lacuna marginal maximo, obteve-se para
impresséo digital 104,65 um e convencional 115,76 pm. Al Hamad et al, (2019)
também avaliaram a preciséo de ajuste de coroas Unicas de ceramica pura fabricadas
usando os métodos convencionais, digitais e hibridos (digitalizagdo fundida) obtendo
valores médios para as lacunas marginais variando entre 125,46 um + 25,39 a 135,59
pum £ 24.07. Ambos os estudos, baseados no limite descrito de 120 um por McLean e
von Fraunhofer, exibiram ajustes clinicos aceitaveis. Apesar do Ultimo apresentar
valores maiores, a diferenca é considerada muito pequena (5 a 15 pm).

Bosniac, Rehmann e Wadstmann (2019) compararam as discrepancias
marginais de copings de zirconia fabricados com base em dois sistemas de
digitalizacao intraoral direta nos scanners CEREC AC Omnicam e Cara TRIOS e a
digitalizacao indireta no scanner de laboratorio D700 de uma impressao convencional.
Ahrberg et al, (2016), em seu estudo clinico, avaliaram o ajuste interno e marginal de
coroas de zirconia fabricadas em CAD/CAM e préteses dentarias fixas de trés
unidades resultantes da digitalizacdo direta e indireta, analisando a eficiéncia de
ambas as técnicas. Concluiram que o método de impresséao digital auxiliado por
computador demonstra um ajuste marginal significativamente melhor, dentro dos
limites de aceitabilidade clinica, apesar do ultimo estudo apresentar um ajuste
clinicamente aceitavel.
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Zeltner et al, (2017), testaram se coroas monoliticas fabricadas com fluxo de
trabalho digital diferiam das coroas fabricadas com o fluxo de trabalho convencional
por meio da analise do ajuste marginal e interno. A discrepancia foi 83,6 £ 51,1 um
para o Cerec Infinident, 90,4 + 66,1 um para o método convencional, 94,3 + 58,3 um
para o Lava, 127,8 + 58,3 um para o iTero e 141,5 + 106,2 um para o Cerec inLab.
Em termos de ajuste marginal de coroa, ndo foram encontradas diferencas
significativas entre o fluxo de trabalho convencional e digital para a fabricacdo de
coroas monoliticas de dissilicato de litio, apesar de alguns scanners apresentarem
valores acima do considerado toleravel para lacunas marginais por McLean e von
Fraunhofer.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Tendo em vista os resultados dessa revisao, conclui-se que apesar do método
convencional de impressao cumprir sua fungdo em reproduzir estruturas bucais, esta
bastante vulneravel a erros resultantes das varias etapas que envolve essa técnica.
Com isso, vem perdendo espaco para o método digital de impressao que otimiza todo
o fluxo de trabalho, com resultados clinicamente mais satisfatorios — além de
proporcionar uma melhor experiéncia para o paciente.

Em relacdo a acuracia do ajuste interno e marginal de proteses fixas analisados
em alguns estudos, constatou-se valores de precisdo maiores para o método digital,
apesar da maioria apresentarem resultados clinicamente aceitaveis em ambas as
técnicas, segundo McLean e von Fraunhofer. Apesar dos resultados promissores,
estudos clinicos comparativos entre o método convencional e digital ainda séo raros
devido ao alto custo e inacessibilidade do método digital.
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