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RESUMO

A tecnologia odontoldgica cresceu rapidamente nos ultimos 30 anos, resultando em uma
profunda transformagao dos fluxos de trabalho nos consultérios de medicina dentaria e

laboratorios.

Esse crescimento ocorreu gragas a introducao de equipamentos como scanner de
bancada, fresadora, impressora 3D e dispositivos para aquisicao de imagens e software
para processamento, que alterou significativamente a abordagem do paciente (ndo

apenas fisico, mas virtual) e com planeamento do tratamento.

O “scanner intraoral” ocupa um lugar especial entre os dispositivos de aquisicao de
imagens, sobretudo o scanner 3D que coleta informagdes sobre a forma e o tamanho dos

arcos dentarios através da emissao de um Unico feixe de luz.

Essa analise mostrou que, apesar da detecgao precisa das impressoes convencionais, elas
apresentam algumas desvantagens: para o paciente, o desconforto devido ao fato de o
material geralmente nao ser bem tolerado; para o operador, um desperdicio de material e
suscetibilidade de impressoes digitais a imperfeicoes que exijam mais experiéncia

profissional.

A técnica de impressao digital minimiza essas desvantagens e, além de muito mais
precisa, € mais tolerada pelos pacientes, € mais facil de usar, nao ha desperdicio de
material e elimina muitas fases clinicas e laboratoriais que podem causar erros na
realizagao do trabalho protético, com evidentes reducoes de tempo; por esse motivo,

tornou-se uma opgao valida, moderna e confidvel para consultérios odontoldgicos.

Palavras-chave: protese dental fixa, tecnologia CAD-CAM, scanner intraoral, impressao

dentaria, impressao dentaria digital, reabilitagao oral.

Vi



INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

D
? CESPU

Vi



= CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

ABSTRACT

Dental technology has grown rapidly over the past 30 years, resulting in a profound

transformation of workflows in dental practices and laboratories.

This growth occurred thanks to the introduction of equipment such as a bench scanner,
milling machine, 3D printer and devices for image acquisition and processing software,
which significantly changed the patient's approach (not only physical, but virtual) and

treatment planning.

The “intraoral scanner” occupies a special place among image acquisition devices,
especially the 3D scanner that collects information about the shape and size of dental

arches through the emission of a single beam of light.

This analysis showed that, despite the accurate detection of conventional impressions,
they have some disadvantages: for the patient, the discomfort due to the fact that the
material is generally not well tolerated; for the operator, a waste of material and

susceptibility of fingerprints to imperfections that require more professional experience.

The digital printing technique minimizes these disadvantages and, in addition to being
much more precise, it is more tolerated by patients, is easier to use, there is no waste of
material and eliminates many clinical and laboratory phases that can cause errors in the
performance of prosthetic work, with evident time reductions, for this reason, it has

become a valid, modern and reliable option for dental offices.

Keywords: fixed dental prosthesis, CAD-CAM technology, intraoral scanner, dental

impression, digital dental impression, oral rehabilitation
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1 INTRODUCAOQ

Por protese dentaria entendemos um dispositivo feito por um técnico qualificado, sob a
direcao de um dentista que tem o objetivo de substituir os dentes originais perdidos ou
comprometidos por razdes funcionais e/ou estéticas. O projeto e a construgao de uma
protese dentaria devem cumprir os requisitos de Funcionalidade, Resisténcia, Inocuidade e
Estética, mas, acima de tudo, devem cumprir as disposicoes da Diretiva CEE 93/42
segundo a qual os dispositivos médicos, incluindo proteses dentarias devem ser
fabricados com o objetivo de criar um produto que atenda aos requisitos essenciais de

salde e seguranga para os pacientes.

Por esse motivo, a produgao de dispositivos dentarios protéticos foi sempre artesanal e
requer um conhecimento profundo e uma alta habilidade para torna-lo funcional,
resistente e seguro para o paciente. Portanto, também em conformidade com a Diretiva
CEE 93/42, no contexto da fabricagao de um produto protético, todas as agoes
necessarias para a eliminagdo ou redugao em um nivel aceitavel de riscos devem ser

implementadas para obter, de fato, uma protese "sequra”(.

O fornecimento de um produto que seja satisfatorio para o paciente requer o
gerenciamento do processo de produgao através do conhecimento profundo dos materiais
utilizados para fabrica-los e processos controlados que atendem aos requisitos pré-

estabelecidos@

A fase fundamental no planeamento e construgao de uma protese é o controle, ou seja,
aquele momento de verificagdo que garante de n3do ter produzido defeitos ou
imperfeicoes durante as varias etapas de construgao da protese dentaria, o que a tornaria

nao conforme com os requisitos essenciais exigidos?-

A difusao dos processos produtivos com a ajuda da tecnologia para substituir as técnicas
tradicionais levou os pesquisadores do setor médico-odontoldgico e do setor de
engenharia a concentrarem seus objetivos na busca de novos materiais e tecnologias,
com o objetivo de avaliar e melhorar os processos de fabricagao para obter produtos

dentarios protéticos que cumpram totalmente os requisitos da Diretiva 93/42 da CEE.?
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A técnica CAD/CAM, que significa "Desenho Assistido por Computador”/"Fabricagao
Assistida por Computador” foi desenvolvida com o objetivo de automatizar o processo de

producao e levar a3 uma otimizagao da qualidade das restauragoes e a eficiéncia do fluxo

de trabalho.@

A revolugao digital, que se espalhou nos laboratdrios e nos consultérios de medicina
dentaria nos Ultimos anos, permitiu-nos abrir o caminho para o paciente virtual e a
possibilidade de representar todos os tecidos da cavidade oral do paciente em um Unico
modelo 3D; criar uma impressao digital, projetar a restauragcao no computador e produzir
da restauracao em si, com o auxilio de uma fresadora ou impressora 3D, levando assim 3
digitalizagao total do fluxo de trabalho; nesse contexto, s3o inseridos scanners intraorais,

dispositivos poderosos para a detegao de impressoes digitais.?

2 OBJETIVOS
Objetivo principal

e Analisar e comparar as caracteristicas dos principais scanners intraorais atualmente

no mercado
Objetivos secundarios

e (Comparagao das duas técnicas de detecdo da impressao dentaria, tradicionais e

digitais
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3 METODOLOGIA DE PESQUISA BIBLIOGRAFICA

A pesquisa bibliografica foi realizada no PUBMED (via National Library of Medicine)
usando a seguinte combinagao de palavras de pesquisa: “protese dentaria fixa, tecnologia
CAD/CAM, scanner intraoral, impressao dental, impressao dental digital, reabilitagao oral,
historico de scanners intraorais, propriedades de scanners intraorais”. Os critérios de
inclusdo envolveram artigos publicados nos idiomas Inglés, Italiano e Portugues até 2019,
relatando os scanners intraorais, @ comparagao dos tipos de impressoes e a tecnologia
CAD/CAM. Os critérios de inclusao de elegibilidade usados nas pesquisas de artigos
também envolviam: artigos escritos noutros idiomas; meta-analises; ensaios clinicos
randomizados; revisoes sistematicas. O total de artigos foi compilado para cada
combinacgo de palavras-chave e, portanto, os artigos duplicados foram removidos usando
0 gerenciador de citacoes de Mendeley. Uma avaliacdo preliminar dos resumos foi
realizada para determinar se os artigos atendiam 30 objetivo do estudo. Os artigos

selecionados foram lidos e avaliados individualmente quanto ao objetivo deste estudo.

4 RESULTADOS

Na base de dados PubMed (via National Library of Medicine), como mostra o fluxograma
(Figura 1), um total de 22674 artigos foram encontrados utilizando as combinacdes de
palavras-chave e leitura dos titulos, sendo que 706 cumpriam os critérios de selecgdo.
Apos eliminar os duplicados, acabaram por serem utilizados 432 artigos. Depois da leitura
dos titulos e dos resumos, foram utilizados 69 artigos, dos quais foram eliminados 42,
ficando assim com 27 artigos depois de uma leitura completa. Dos 27 estudos
selecionados, 8 avaliam as propriedades dos scanner intraorais e 0s seus usos (29,62%), 7
avaliam os cad-cam (25,92%), 5 avaliam as impressoes digitais (18,52%), 4 avaliam as

protese de riabilitacao (14,82%) e 3 avaliam a préteses dentais fixas (11,12%).(TABELA 1)
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Figura 1 — Fluxograma
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5 ANEXO
Artigo Tipo de Objectivo Conclusoes
estudo
(1)REGOLAMENTO IMQ | Directiva N3o aplicavel N3o aplicavel
PER LA europeia
CERTIFICAZIONE DI
DISPOSITIVI MEDICI
Marcatura CE —
Direttiva 93 / 42 / CEE
(2)Digital dentistry: An | Revisao Como em outros setores, as Uma nova era na odontologia
overview of recent sistematica | fases de produgao estao se comegou com a tecnologia CAD /
developments for tornando cada vez mais CAM. A qualidade das proteses
CAD/CAM generated automatizadas também na dentarias melhorou
restorations tecnologia odontoldgica. Os significativamente gragas a
dentistas, que enfrentarao padronizacao dos processos. A
essas técnicas no futuro, tecnologia CAD / CAM j3 mudou a
pedem para conhecer 0 odontologia e substituira cada vez
basico decidir se deve se mais as técnicas tradicionais na
beneficiar desses novos realizagao de restauragoes
procedimentos. Este artigo dentarias.
fornece uma visao geral das
tecnologias e sistemas CAD /
CAM atualmente disponiveis
para odontologia.
(3) Final Impressions: A | Revisao 0O objetivo deste artigo é A qualidade das impressoes finais
Review of Material sistematica | apresentar uma revisao das desempenha um papel importante
Properties and propriedades fisico-quimicas | no sucesso da reabilitagao
Description of a mais importantes dos protética. Diferentes materiais de
Current Technique materiais de impressao e impressao estao disponiveis no
uma descrigao detalhada de mercado. Sua selecao deve ser
uma técnica de impressao. baseada no conhecimento de suas
propriedades fisicas e possiveis
interagdes com outros produtos
normalmente utilizados durante
procedimentos clinicos.
(4)Fidelidade Oclusal Revisao Para entendermos melhor a Pela analise dos resultados
do Modelo sistematica | importancia do modelo obtidos e nas condigdes da nossa

Antagonista-Estudo da
influéncia das técnicas
e materiais de
impressao

antagonista no sucesso de
uma reabilitacao oral,
propomo-nos analisar a
influéncia da manipulagao
dos materiais de impressao e
dos gessos na fidelidade
oclusal dos modelos.

experimentagao, podemos retirar
as seguintes conclusaes:

1 - Quando utilizamos o alginato
como material de impressao, a
fidelidade oclusal dos modelos
antagonistas foi maior do que
quando utilizamos o silicone de
adicao de média viscosidade. As
diferencas nos resultados dos dois
materiais de impressao estudados
sdo estatisticamente
significativas.

2 - A utilizagao de gesso tipo Il ou
tipo IV, nao teve influéncia na
fidelidade oclusal dos modelos
antagonistas.

3 - As impressoes de alginato
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vazadas com o gesso tipo IV, sdo a
combinagao material de
impressao/gesso que garante a
obtencao de modelos
antagonistas com melhor
fidelidade oclusal.

4 - Quando utilizamos o silicone
de adicao de média
viscosidade/gesso tipo Ill, sdo de
esperar alteragdes dimensionais
dos modelos antagonistas
clinicamente relevantes na
coordenada Z e distancia
euclidiana.

(5) The state of fixed Revisao Porque ainda existem As impressoes das coroas e
prosthodontic sistematica | problemas com proteses fixas podem ser
impressions. impressoes protéticas fixas melhoradas. Sugeri varias
em 20057 Como é possivel maneiras de melhorar sua
alcanga-los com maior qualidade. Nenhuma dessas dicas
previsibilidade e adequagao? | é dificil ou demorada para
Vou listar varios problemas praticar. O resultado sera melhorar
cujas impressoes geralmente | as impressoes para dar maior
ocorrem com as impressoes e | longevidade para restauragoes e
como elimina-las, na tornar os pacientes mais felizes,
esperancga de que as além de dentistas em
impressdes protéticas fixas técnicos de laboratorio.
possam ser melhoradas.
(6)Impressions are Revisao Os dispositivos digitais de Alguns dentistas enfrentam o
changing sistematica | impressao dentaria sao dilema de querer acompanhar os

foi introduzido no a
profissao, potencialmente
eliminando o precisa tomar
convencional impressoes
para coroas e proteses fixas.
No entanto, as mudancas no
conceito sdo emergindo,
criando confusao entre
dentistas e para isso eles se
perguntam se existe uma
necessidade de mudar sua
técnica de impressao, muitas
questdes. Eu ouvi sobre esse
assunto atendendo dentistas
0s cursos de educagao que
podem ser distinto nos
quatro seguintes. "Eu deveria
continuar fazendo
impressoes com técnica
convencional usando material
convencional? "" Devo
comprar um dispositivo que
produz impressoes digitais?
"" Eu preciso comprar um
dispositivo que faz
impressoes digitais

0 que tambémda a
possibilidade de moer alguns

avangos tecnoldgicos em profissao
sem se sentirem confiantes

na uniao da técnica de impressao
digital e da fresagem relativa
durante restauragoes. Este artigo
fornece, com base em evidéncias
cientificas e observagao clinica, a
avaliagdo dos varios opgoes de
impressao disponiveis para
dentistas: impressoes
convencionais, impressoes digitais
e impressoes digitais
acompanhadas pela capacidade de
fresar restauragoes. No escritorio,
depois de considerar todas as
opcoes, os dentistas precisam
tomar uma decisao sobre eles e se
esses conceitos se encaixam bem
no seu caso. Todos os dispositivos
e técnicas descritos incluem
impressdes convencionais, se 3
produgao é clinicamente aceitavel.
A opcao oferece beneficios
significativos para os dois
dentistas e pacientes.
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tipos de restauragdes no
consultério clinico? "Eu
tenho que comprar um
dispositivo que me permita
fazer impressoes digitais
agora e posteriormente uma
maquina para 0 moagem, se
eu estiver interessado?”

(7) Impression; Digital Revisao 0 desconforto que se Comparamos as vantagens e
vs. Conventional: A sistematica | apresenta ao paciente com o | desvantagens da técnica
Review. uso de bandejas de convencional e a criagao de
impressao e o material de impressoes digitais no consultoério
impressao sao eliminados odontoldgico. As impressoes
com impressades digitais. A digitais surgem como praticas e
mordaca e a abertura precisas, mas precisam de mais
limitada da boca complica pesquisas. Com as impressoes
ainda mais o procedimento digitais, elas sao eliminadas alguns
com técnica de impressao. dos problemas comuns que
Técnica de impressao digital | ocorrem com a técnica
envolve colocar uma pequena | convencional como no caso dos
camera intraoral na boca do elastdmeros, mas o manejo correto
paciente, que geralmente é dos tecidos moles segue
bem aceita pelo paciente. A fundamental na preparagao dos
impressao digital nao inclui dentes e um bom laboratério
as bandejas e a mistura dos é necessario suporte para o
materiais de impressdo como | sucesso. A tecnologia digital é
na técnica convencional; precisa e oferece varias vantagens
portanto, n3o causa nenhum | sobre a técnica de impressao
desconforto. tradicional. No futuro da
odontologig, a tecnologia digital
continuara a se desenvolver e
prosperar.
(8)Accuracy of stone Revisao O objetivo deste estudo foi Os resultados do presente estudo
casts obtained by sistematica | comparar a precisao dos levaram a conclusao que os
different impression diferentes materiais de diferentes materiais de impressao
materials impressao utilizados para e as técnicas influenciaram a
préteses parciais fixas, precisdo do modelo, em especial
seguindo as instrugdes do poliéter, polissulfeto e adigao de
fabricante. Foi utilizado um silicone (sequindo a técnica
modelo primario que monofasica) foram mais precisos
representa um segmento do | em comparagao com outros
hemi-arco mandibular direito | materiais.
parcialmente desdentado
cujos dentes foram
preparados para receber
coroas completas
(9) Polyvinyl siloxane Revisao Nesta revisao, as Os resultados em polivinil silosano
impression materials: sistematic | propriedades quimicas e e as tabelas de pegada indicam
An update on clinical 3 fisicas dos polivinil siloxanos | que produzem

use.

s3o analisadas, e os pedidos
de melhoria da
hidrofilicidade, adesivos nas
bandejas, desinfeccao e
inibicdo da polimerizagao
induzida por luva sao
abordados.

impressoes extremamente
precisas porque reproduzem

os detalhes da superficie fina, a
recuperagao elastica é excelente,
assim como a resisténcia ao rasgo
e as dimensdes s3o0 excepcionais.
Eles sdo compativeis com todos os
dados comuns podem ser
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desinfetados ou esterilizados e
podem ser também repetiu mais
tarde. Eles sdo vendidos em
cartuchos automix duplos ou
Unicos confortaveis e estao
disponiveis em diferentes
viscosidades. Auto
adequadamente gerenciados, 0s
polivinil siloxanos podem ser
aplicado em quase todos os
procedimentos indiretos.

(10) The evolution of Revisao No inicio dos anos 80, Foi demonstrado que o método
the CEREC system sistematic | o autor realizou uma CEREC internacionalmente e a
a restauracao do dentes contraparte de laboratério, o
posteriores com material cor | CEREC inLab. A caracteristica da
de dente. Ele dirigiu tecnologia dental CAD/CAM é o
estudou e desenvolveu o que permite ao dentista capturar
conceito clinico de o dente e prepara-lo diretamente
revestimentos ceramicos na boca do paciente
colados, elevando a permitindo ao dentista criar e
problema de fabricagao colocar uma ceramica
rapida de restauragoes restauragdo em um compromisso.
cerdmicas. O autor Parece que o conceito CAD/CAM
desenvolveu o projeto do CEREC esta se tornando uma

CAD/CAM para a fabricacao parte significativa Odontologia.
especifica de restauracdes
ceramicas permitir que o
dentista complete uma ou
mais restauracdes ceramicas
em uma consulta. O conceito
inicial incluia um pequena
unidade madvel de CAD/CAM
que integrava um
computador, um teclado, um
trackball, um pedal e uma
camera intraoral
optoeletrénica como
dispositivos de entrada, um
monitor e um compartimento
de processamento. CEREC 3
(Sirona Dental Systems)
dividiu o sistema em um
unidade de aquisigao /
projeto e uma unidade de
processamento separada.
Tridimensional o software faz
um gerenciamento ilustrativo
e simples, tanto no estudio
quanto no Iaboratorio.

(11) Scanning accuracy | Revisao 0O objetivo do estudo foi Existem diferengas significativas
and precision in 4 sistematic | avaliar a exatidao e precisao | entre o revestimento e a falta de
intraoral scanners: An 3 da varredura de 4 scanners revestimento entre os diferentes
in vitro comparison intraorais e avaliar a scanners. Existem erros de
based on 3- influéncia de diferentes varredura especificos para o
dimensional analysis. materiais de teste e sistema usando microscopia

espessuras de revestimento. | confocal paralela para alguns
materiais do corpo de teste. Areas
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especificas de desvios
consideraveis para o sistema que
utilizam a tecnologia de
triangulagao a laser podem ser
explicadas pelo design do scanner
e pela tecnologia sem
revestimento. O revestimento ndo
mostra efeitos negativos.

(12) Dental CAD/CAM
systems
A 20-year success story

Revisao
sistematic
a

Este artigo destaca como os
sucessos do Cerec
catalisaram o
desenvolvimento

outros sistemas.

Sem duvida, os sonhos
automacao tém tido uma
irreversivel impacto na
medicina dentaria.

Com sistemas internos,
restauragoes estéticas
duradouras podem ser
produzido numa Unica
NOMeacao.

Sistemas Iaboratoriais
expandir as possibilidades de
tipo de restauracao e
material. Mas os médicos
devem ser

preocupado mais do que
apenas o produto inicial, quer
seja produtos provenientes
de sistemas CAD/CAM ou
usando abordagens
tradicionais.

Nao aplicavel

(13)In-office CAD/CAM:
the future of your
practice?

Intervista

Na entrevista conduzida pelo
Dr. Damon Adams, editor-
chefe do Dentistry Today,
com os Drs. Frank Spear,
fundador e diretor do Spear
Institute for Advanced Dental
Education, discute a
tecnologia CAD/CAM atual e
futura e o impacto que eles
podem ter na pratica de
estdio.

N3o aplicavel

(14) Tecnologia Cad-
Cam

Extrair

Indicacdo do equipamento na
técnica CAD/CAM necessaria
e nos procedimentos de uso;
maneiras diferentes de
aquisicao de imagens por
digitalizagao, como
modelagem CAD e fresagem
CAM

Principais equipamentos utilizados
nos sistemas de fabricacao de
proteses digitais: scanner,
software de design, fresadorg,
sintetizador. Tipos de varredura
que podem ser usadas para
adquirir imagens virtuais usadas
para técnicas de CAD: varredura
de: cavidade oral, impressao,
modelo. Principios operacionais
dos varios tipos de scanners: laser
3D, luz estruturada. Como a
imagem virtual 3D é obtida a
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partir da digitalizagao. Sistemas
de prototipagem que podem ser
usados para criar um objeto
tridimensional a partir de um
arquivo virtual: impressao 3D,
litografia estéreo, sinterizagao a
laser.

(15) CAD-CAM: a Revisao Essa tecnologia tem trazido A Odontologia atual exige padroes
informatica a servico da | sistematic | uma evolugdo muito grande de qualidade muito superiores aos
protese fixa 3 na Odontologia nos Gltimos verificados no século passado, sob
20 anos com o objetivo dois niveis fundamentais:
principal de otimizar a funcionalidade e estética. A
producao de estruturas implementacao da tecnologia
protéticas. A evolugdo dos CAD/CAM, com seus diversos
sistemas CAD/CAM tem sido | sistemas, ajudara a surtir esse
acompanhada também pela efeito, n3o no sentido de uma
evolugao dos materiais, “producdo em série” (antes pelo
sobretudo da zirconia, a contrario), mas sim num
ceramica mais resistente aperfeicoamento na produgao das
disponivel nessa area. Entre restauracoes, pela utilizagao do
os sistemas CAD/CAM para a | desenho e da confecgao,
Odontologia, este trabalho assistidas por computador. O fato
realga o Cerec, o Procera, 0 de serem tecnologias
Lava e especialmente o essencialmente informatizadas
Everest, sistema da Kavo exige do clinico e do laboratério
uma adaptagao das dindmicas de
trabalho de forma a rentabilizar o
investimento efetuado.Esses
sistemas permitirao ainda
trabalhar com materiais muito
resistentes, como a zircdnia, pois
os estudos apresentados ao longo
deste trabalho fornecem boas
indicacoes, cientificas e clinicas,
no sentido da zircdnia poder
substituir completamente o metal
nas infra-estruturas protéticas.
Contudo, deve haver alguma
prudéncia no caso de proteses
posteriores, uma vez que, embora
haja estudos favoraveis, estes sao
muito recentes.
(16) Intraoral scanners | Revisdo 0O objetivo desta revisao Impressoes opticas reduzem o
in dentistry: A review of | sistematic | narrativa sobre o uso de I0S | desconforto do paciente; Os 10S
the current literature 3 era: (1) identificar as economizam tempo e simplificam

vantagens/desvantagens do
uso de impressoes Opticas
em comparagao com
impressdes convencionais; (2)
investigar se as impressoes
opticas sao tao precisas
quanto as impressoes
convencionais; (3) avaliar as
diferengas entre 0 i0S
atualmente disponivel
comercialmente; (4)
determinar as atuais

os procedimentos clinicos

para o dentista, eliminando os
modelos de gesso e permitindo
uma melhor comunicagao com o
técnico dentario e com

o0s pacientes; no entanto, com o
I0S, pode ser dificil detectar linhas
de margem profundas em dentes
preparados e / ou em caso de
sangramento,

existe uma curva de aprendizado e
ha custos de compra e
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aplicacbes/limitagoes
clinicas no uso de I0S.

gerenciamento. O 10S atual é
preciso o suficiente para

capturar impressoes para fabricar
toda uma série de restauragoes
protéticas (inlays / onlays,
copings e pinturas,

coroas simples e proteses fixas
parciais) tanto em dentes naturais
quanto em implantes; além disso,
eles podem ser usados para
Sorrisos

projeto e fabricagao de colunas e
nucleos, proteses parciais
removiveis e persianas. A
literatura até o momento nao
apoiar o uso de I0S em
restauracoes duradouras com
dentes ou implantes naturais
Finalmente, o 10S pode ser
integrado ao sistema

odontologia para cirurgia guiada e
em ortodontia para fabricar
alinhadores e dispositivos sob
medida

(17) Intraoral Digital Revisao Esta revisdo discute técnicas | A técnica de impressao digital
Impression Technique: sistematic | de impressao digital intraoral | intraoral tem sido utilizada em
A Review. E] nos sequintes aspectos: (1) prétese para facilitar o processo
categorias e principios dos CAD/CAM. Como técnica
dispositivos de impressao relativamente novo, o déficit de
digital intraoral atualmente repetibilidade da impressao digital
disponiveis; (2) intraoral precisa ser resolvido,
caracteristicas de operagao mesmo que os produtos dentarios
dos dispositivos; e (3) fabricados com impressdes
comparagao entre digitais intraorais tenham
manipulagao, precisao e mostrado precisao igual a
repetibilidade entre impressdes convencionais. Embora
impressao digital intraoral e os materiais para impressoes
impressao convencional convencionais (como
polivinilsiloxano e poliéter) sdo
bem desenvolvido e com grande
precisao em muitas proteses,
a técnica de impressao digital
intraoral tem uma clara
superioridade em termos de
eficiéncia no trabalho e economia
de material. Mais longe melhorias
na técnica de impressao digital
intraoral levara ao uso
generalizado em odontologia.
(18) Scanners intraorali | Monografi | Nos Gltimos anos, as Como encontrar o seu caminho
3 tecnologias digitais estao a em torno da possivel compra

tornar-se cada vez mais
difundidas nas praticas
dentarias, transformacao
radical dos fluxos de
trabalho. A introdugao de um
todo série de dispositivos de

um scanner intraoral? O que sao,
as caracteristicas que cada
scanner deve possuir, a fim de ser
capaz de satisfazer plenamente as
necessidades profissional?

Os aspetos mais relevantes que o

1
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imagem (scanners intraorais,
ambientes de trabalho,
dispositivos faciais,
tomografia computorizada de
feixe- CBCT) e software para
processamento e
processamento

(software de concecao
assistida por computador -
modificagao protética,
cirlrgica e ortoddntica CAD)
abordagem do paciente e
planeamento de tratamento.

profissional deve considerar antes
de comprar um scanner intra-
utilizador sdo representados por:
1. Precisdo matematica dos
modelos 3D derivados de
Digitalizagao intraoral: verdade,
precisao e resolugdo scanner;

2. Operagao clinica: necessidade
ou nao de opacidade,

velocidade de aquisicao, a
capacidade de adquirir

cor, tamanhos de pontg;

3. Tipo de sistema: liberdade ou
nao exportagao STL;

4, Custos de compra e gestao

(19)(20)(21) Intraoral Apresentag | Evolugdo dos recursos e Do scanner Element para o
scanner iTero 3o do métodos operacionais do scanner Element 5
Intraoral scanner intraoral ltero
Scanner
iTero
(22) O sistema Cerec Apresentag | Evolugao das caracteristicas Do sistema Cerec 1 para a versao
3o do e métodos operacionais do 4: scanner Omnicam e Primescan
sistema sistema Cerec
Cerec
(23) Intraoral scanner Apresentag | Evolugcdo dos recursos e Do scanner Emerald ao scanner
Planmeca 3o do modos de operacao do Emerald S e Planmeca
Intraoral scanner intraoral Planmeca
Scanner
Planmeca
(24) Intraoral scanner Apresentag | Evolugao dos recursos e Do scanner Trios 1 para o scanner
3Shape 3o do métodos operacionais do Trios 4
Intraoral scanner intraoral Trios
Scanner
Trios
(25) Recent advances Revisdo A tecnologia de digitalizagdo | Esta visdo geral sintética deve
in dental optics — Part | sistematic | intraoral € um campo de permitir ser um suporte para o
I: 3D intraoral a crescimento muito rapido na | dentista, a fim de realizar uma

scanners
for restorative
dentistry

odontologia, uma vez que
responde a necessidade de
um mapeamento
tridimensional preciso da
boca, conforme exigido num
grande nimero de
procedimentos como a
odontologia restaurativa e a
ortodontia. Todos os
scanners intraorais
existentes tentam resolver
problemas e desvantagens do
processo tradicional de
fabrico de impressoes e
dependem de diferentes
tecnologias e principios
Gticos sem contacto. O
objetivo desta publicagao é
fornecer uma revisao
extensiva dos scanners

escolha mais consciente, com
base em um melhor conhecimento
dos principios subjacentes.
Nenhuma técnica de digitalizagao
pode ser considerada
definitivamente superada

os outros; cada tecnologia tem
alguns prés e contras; portanto,
cabe ao dentista pesar estes
aspetos em relagao a sua
atividade especifica, os seus
requisitos, a sua expectativas
clientes, e as suas proprias
convicgoes.

12
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intraorais existentes para a
medicina dentaria
reconstrutiva, avaliando os
seus principios de trabalho,
caracteristicas e
desempenho.

(26) Review of the Revisdo Evolugao dos recursos e N3o aplicavel
Intraoral Scanners at sistematic | modos de operacao dos
ISD 2019 a 3Shape Trios 4, Dentsply

Sirona Cerec Primescan,

Planmeca Emerald S, Alinhar

0s scanners intraorais iTero

Element 5D
(27) Impression with Revisao Uma tomada de impressao A luz dos dados obtidos e de
Cadent iTero digital sistematic | precisa e previsivel e um nossa experiéncia clinica,
intraoral scanner E] registro oclusal sempre podemos confirmar que as

foram os procedimentos mais
dificeis de realizar. O sucesso
de nossas restauragoes de
proteses fixas, coroas e
pontes depende da precisao
das diferentes fases do
processo de impressao, que
incluem a detecgao, fundicao
dos modelos, corte e
esquadria das matrizes. Uma
nova tecnologia de scanner
digital intraoral Cadent iTero
(Align Technology,) oferece
uma alternativa a impressao
tradicional, usando
digitalizagoes a laser e
opticas para capturar
digitalmente a superficie e os
contornos do dente
estruturas gengivais. Este
trabalho tem como objetivo
discutir esta nova tecnologia
e explicar seu uso através de
um caso clinico de coroa de
metal cerdmico em um dnico
elemento, comparando uma
impressao digital com uma
convencional.

impressdes digitais com

0 Cadent iTero era de excelente
qualidade e restauragoes
protéticas muito precisas. Uma
das vantagens desta técnica é a
grande precisdo marginal de
nossos produtos protéticos, além
da qualidade do metal obtido
para fresamento.

A técnica digital permite avaliar
em tempo real a qualidade da
impressao, a redugao e registro
oclusal: reduz o nimero de
sessoes para corregdes e tempos 3
cadeira porque o médico pode
repetir imediatamente a
impressao digital em caso de
imperfeicoes.

No futuro, ndo sabemos se a
técnica digital substituira o
tradicional, o que é certo é que
devemos preceder os tempos e
NOS aproximar 3 essa nova
tecnologia, embora ainda tenha
algumas desvantagens, como uma
peca de mao muito grande e
volumoso e pesado.

13
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6 DESENVOLVIMENTO

6.1 Técnica Convencional de Impressao

Para a correta construcao de uma de protese o passo fundamental € a impressao;
momento decisivo na 3rea de reabilitagdo oral, que permite transferir os detalhes

intraorais num modelo extraoral.®

A impressao tem que reproduzir de forma fiavel os dentes e as gengivas de forma a
realizar dispositivos protéticos que se encaixem perfeitamente na arcada dentaria do

paciente.®

A impressao dental é feita por um dentista, sequindo um procedimento especifico:

e Preparagao dos tecidos da cavidade oral
e Selecao da moldeira

e Manipulagdo e mistura do material

e Presa da impressao

e Remogao da impressao

e Desinfecao da impressao

e Realizacao do modelo de gesso

A moldeira &€ um suporte de metal ou plastico, onde o material de impressao é colocado.
Existe uma variedade de tamanhos para se adaptar perfeitamente a arcada dentaria do
paciente. Entre os materiais, os comuns sao alginato, poliéter e silicones. A preparagao da
pasta consiste em misturar o material escolhido com agua e/ou catalisador até obter uma
consisténcia cremosa e maleavel que ira ser inserida na moldeira que sera logo aplicada
na boca do paciente e sera removida apos alguns minutos e apds o endurecimento do
material. Uma impressao precisa permite obter um alivio da margem gengival e o formato
ideal dos dentes para construir uma protese fixa e movel ou um Unico elemento, que

adere perfeitamente.

14
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Depois da presa da impressao, o dentista enviara ao técnico de protese, que vazard a
gesso, obtendo o positivo da arcada dentaria, para planear o tratamento necessario,

seguindo as indicagdes do dentista.

Apesar da alta qualidade das impressoes tiradas com a técnica convencional, elas ainda
podem ser inadequadas para muitos laboratorios. Entre os limites das impressoes
convencionais, apesar dos materiais de nova geragao, podemos encontrar a possibilidade
de apresentarem bolhas, estrias e rasgos que podem afetar a precisao do procedimento.
Além disso, entre os problemas mais frequentemente encontrados estao a baixa
reprodutibilidade das margens de preparacao, a quebra do material de impressao, a
presenca de detritos impregnados, os vazios em setores importantes e as margens
indistinguiveis nos modelos de gesso. Existem também varias razoes subjacentes aos
problemas que podem ocorrer durante a preparagdo de uma impressao convencional,

incluindo o conhecimento, o nivel de experiéncia e a pratica do operador.®

As variaveis independentes do operador, incluem a potencial distor¢do do material usado
durante a pesquisa, as alteragdes relacionadas ao processo de desinfeccao, a separagao
parcial ou total do material de impressao do suporte, as alteracoes relacionadas as

variagoes de temperatura ou impactos durante o transporte para o laboratério.®

Enquanto, entre os problemas que envolvem o paciente, hd o risco de lesdes nos tecidos
gengivais durante a retracao da bandeja de impressao, o desconforto causado pela
estimulagao do vomito, a queixa do mau gosto e/ou odor do material utilizado, o risco de

infeccao cruzada.®

Para superar essas desvantagens, nas praticas odontoldgicas, foi adotada a tecnologia do
scanner intraoral, com a qual modelos protéticos podem ser feitos sem o uso de
impressoes fisicas. Hoje, gracas 3 tecnologia CAD/CAM, é possivel criar produtos
protéticos a partir de impressoes dentarias digitais feitas com uma videocamera inserida
na boca do paciente, que transfere as informagdes para um software que as processa

para permitir a criagao de um modelo perfeitamente fidvel ao arco dentario.®

Dessa forma, o procedimento da presa de impressdes € mais simples e rapido, mas, acima

de tudo, ndo envolve nenhum desconforto para o paciente.®

15
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6.2 Notas sobre a histéria e os diferentes tipos de materiais de impressao

Ao longo dos anos, varios tipos de materiais de impressao foram introduzidos no mercado,
cada vez mais desenvolvidos. Na década de 1930, foram introduzidos hidrocoldides
irreversiveis, acima da tudo o alginato, que se tornou um dos materiais de impressao mais

utilizados na medicina dentaria até hoje.”

Na década de 1950, foram introduzidos os primeiros materiais elastoméricos, ou seja,
polissulfetos e silicones de condensacao. Com sua introdugao, houve um progresso
consideravel nos materiais de impressao, apesar de apresentarem algumas desvantagens,

como o alto encolhimento na fase de polimerizagao.®

Em 1965 foi introduzido o primeiro material elastomérico desenvolvido para uso em
odontologia: o poliéter. As propriedades mecanicas do poliéter, como recuperacao elastica
e baixo encolhimento na fase de polimerizagao, mostraram maior superioridade em

relagao aos hidrocoloides, polissulfetos e silicones de condensagao.®

Dez anos depois, foram introduzidos silicones de adicdo (mais conhecidos como

polivinilsiloxanos "PVS").819)

Para as reprodugoes precisas dos tecidos intraorais, os materiais de impressao devem ter

caracteristicas precisas seja para as clinicas dentaria que para os laboratérios:*

e estabilidade dimensional em condigcOes de temperatura e umidade

e precisao na reproducao detalhada das estruturas orais

e hidrofilicidade (durante a polimerizacdo e contato com estruturas orais)
e elasticidade e resisténcia

e resisténcia adequada ao rasgo durante a remogao da boca

e configuragao de tempo compativel com os requisitos clinicos

e biocompatibilidade (natureza hipoalergénica e baixa toxicidade)

e possibilidade de desinfecgao sem perda de estabilidade dimensional

e cheiro agradavel, sabor e cor

o facilidade de uso

e custo razoavel.

16
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Como n3ao é facil encontrar um material de impressao que atenda a todas as
caracteristicas listadas acima, a selecao do material geralmente deriva de escolhas
subjetivas, baseadas em preferéncias pessoais, na facilidade de manuseio e na técnica de

impressao utilizada.®)
Os materiais de impressao sao divididos em dois grandes grupos: o flexivel e o rigido.(®

Materiais rigidos de impressao, como gesso, massas termoplasticas e pastas de oxido de
zinco-eugenol, tém uma aplicabilidade especifica: como impressoes de posicao dos
elementos a serem soldados, transferéncias para exageros, etc; impressoes em anel de
cobre, bordas periféricas das bandejas de impressao individuais para proteses removiveis;

recolocagao de proteses moveis.®
Os materiais de impressao flexiveis sao divididos em duas categorias:

e materiais de impressao hidrocoldide

e materiais de impressao elastoméricos.(®

Hidrocoldides irreversiveis sao os materiais de impressao mais utilizados na pratica
clinica. Agar-agar e alginato fazem parte deste grupo. O alginato é um pé, cujos principais
componentes sao o alginato de sddio e o sulfato de calcio, nos quais € misturada a agus,

nas proporgoes certas, para formar uma pasta cremosa.l

O alginato € o mais utilizado em odontologia, por sua capacidade de gerenciamento,
fluidez, eficacia e prego econdmico, apesar da presenca de problemas relacionados a
estabilidade dimensional e reproducao de detalhes, instabilidade ao longo do tempo e

rugosidade da superficie devido a perda de acqua.“®®)

A categoria elastomérica inclui quatro tipos de materiais, atualmente disponiveis e

utilizados em odontologia, com caracteristicas diferentes:“®1®)

e silicones de condensacao
e polissulfetos
e 0s poliéteres

e 0s silicones de adicao ou PVS

17



> CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

Os silicones de condensagao consistem em uma pasta base e um catalisador liquido de
baixa viscosidade. Apds o endurecimento do material, @ subsequente evaporagao do alcool
(produto da reacdo entre a base e o catalisador) causa mudangas dimensionais no
material, por contragdo.Outro problema com esse material é a dificuldade de obter as
proporgoes corretas quando misturadas a mao; variando os tempos de endurecimento do

material, o que indiretamente afeta a qualidade da impressao.“®©)

Os polissulfetos s3o constituidos por uma pasta base, contendo um polimero polissulfeto
e um catalisador. Algun spolissulfetos sao classificados como uma substancia toxica,

principalmente devido aos 6xidos de metais pesados contidos no catalisador.“(®)°)

Os polissulfetos sao geralmente considerados moderadamente hidrofilicos, portanto, é
possivel obter impressoes precisas mesmo na presenga de saliva ou sangue. Eles
reproduzem detalhes com excelentes resultados e tém boa estabilidade dimensional. Os
polissulfetos nao sao materiais rigidos, sao mais faceis de remover do que os poliéteres e
0 PVS, apresentam baixa capacidade de recuperagao elastica, sao caracterizados por um
longo tempo de endurecimento (cerca de 12 minutos) e tém um sabor e cheiro

desagradaveis.4(6)

O poliéter € composto por uma pasta de base e um catalisador, possui caracteristicas
hidrofilicas, por isso mantém suas propriedades mesmo na presenca de saliva e sangue,
possui excelente precisao, € dimensionalmente estavel e permite uma fusao precisa.Como
é um material duro, sua remogao € mais dificil do que no PVS. Possui alta resisténcia ao
rasgo, permitindo obter bons detalhes subgengivais mesmo quando vocé o remove da

boca.l®

A umidade causa mudancas dimensionais no poliéter portanto é necessario secar bem a
impressao apds a presa e a desinfecgado. Entre as desvantagens do poliéter, ha também o
sabor e o cheiro. O tempo de ajuste é curto, entre 4 e 5 minutos e n3o pode ser alterado

usando luvas de |atex.®

0 silicone de adigado foi introduzido na década de 1970 e inclui polivinilsiloxanos (PVS),

constituido por um material de base e um catalisador, em varias formas, dependendo da
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viscosidade: muito baixa, média ou alta, para uso com seringas ou pistolas automaticas,

que s3o 0s mais comuns usado manualmente.?

Os PVS s3o os melhores entre os materiais de impressao, possuem detalhes 6timos e

recuperagao elastica.®

Eles tém inUmeras vantagens, mas também tém desvantagens como a suscetibilidade 3
contaminacgao, resultado de enxofre ou compostos de enxofre, como luvas de latex e
barragem de borracha. O contato do PVS nao curado com o latex causa a inibicao direta

da polimerizagao do material.®

Outra limitagao do PVS e a sua natureza hidrofélica, devido a estrutura quimica,

desvantagem resolvita pela incorporagao de surfactantes n3o idnicos.®

0 PVS possui uma excelente recuperagdo elastica (acima de 99%), uma excelente
capacidade de reproduzir detalhes, é dimensionalmente estavel, de rigidez moderada
(menor que a dos poliéteres de qualquer maneira), boa resisténcia ao rasgo e facil
remocao da cavidade oral, um tempo de processamento de 2 minutos e um tempo de
ajuste de 6 minutos (com pequenas variacdes). Sd0 mais sensiveis a temperatura do que
os polissulfetos e seu tempo de endurecimento é diretamente proporcional ao aumento

da temperatura.”®)

6.3 Histéria dos Sistemas CAD/CAM

O pai fundador da tecnologia CAD/CAM da era moderna certamente pode ser considerado
prof. Frangois Duret, que fez uma coroa dentaria projetada com software CAD nos anos

80 do século passado.?0)

Dr. Mormann e Eng. Brandestini apresentou o primeiro scanner intraoral capaz de realizar
uma escannerizagao dos arcos dentarios, langando as bases para o desenvolvimento que
em 1987 a Sirona Dental System langou no mercado um aparelho com o nome CEREC®

(sigla em inglés para Charside Restoration of Esthetic Ceramics), o primeiro sistema de

19



= CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

deteccao de impressao digital intraoral para a criagao de restauragoes protéticas em

cerdmica usando CAD/CAM. @00
0 sistema CEREC® é considerado parte do conceito de "consulta Gnica”.

O CAD/CAM odontolégico foi inicialmente severamente limitado pelos materiais e
tecnologias disponiveis no mercado, por isso teve pouco desenvolvimento, porque tinha

uma grande falta de confiabilidade e custo elevado.®

Com o progresso da tecnologia, o advento de novos e cada vez mais sofisticados sistemas
de hardware e software, a evolucao dos materiais do sistema CAD/CAM passou por ser
uma importante evolugao nos laboratdrios primeiro e depois nos consultorios

odontolégicos.?!

A tecnologia CAD/CAM foi desenvolvida com o objetivo de projetar e fabricar estruturas
protéticas com caracteristicas de qualidade constantes. Isso ocorre porque a tecnologia
CAD/CAM permite o uso de procedimentos codificados, registrados, controlaveis e, acima

de tudo, repetiveis.?

O progresso alcangado nas modernas técnicas de escaneamento nos Ultimos vinte anos
levou a tecnologia CAD/CAM a importantes niveis de aplicabilidade: decidir o sucesso
dessa tecnologia dental e varios métodos de coleta de dados tridimensionais do dente,

preparados por cameras opticas e escannerizagaoa laser.2M

6.3.1 Operagao e Composigao da Tecnologia CAD/CAM
As etapas basicas da tecnologia CAD/CAM s3ao: @

e A aquisicao dos dados é feita através do scanner e da tomografia axial
computadorizada "CT".

e 0 planejamento é realizado com o software CAD.

e A prototipagem é feita com CAM, conhecida como técnica de subtragao usando a

fresadora.
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Portanto, a composigao tipica do sistema CAD/CAM fornece: @

e 0 scanner para aquisicao de imagens

e 0 software de design para a modelagem 3D dos dispositivos a serem fresados (o CAD
real)

e 3 Fresadora para a realizagao de objetos 3D com a tecnologia CAM

e e para alguns materiais, que devem ser sintetizados, para garantir que o dispositivo
final tenha as propriedades tecnoldgicas necessarias para seu uso definitivo, como o

Oxido de zircdnio e liga pré-sintetizada

Considerando as diferentes fases que caracterizam um processo de produgao organizado

com a tecnologia CAD/CAM, existem trés solugdoes de gerenciamento propostas hoje:

(2)(12)(13)

e gerenciamento completo - Charside (sistema CEREC® de exemplo)
e terceirizacdo parcial do processo de producao (Labside)

e 0 processo total de produgao (por exemplo, Milling Service Center LavaTM)

A solugao "Chairside”, usada nas praticas médicas, consiste em trés componentes: um

scanner Optico intraoral, uma unidade CAD e uma fresadora. @11

Dessa forma, € possivel realizar uma restauracao protética sem a necessidade de tirar a
impressao convencional e fazer uso do procedimento subsequente dos laboratérios
dentarios, economizando tempo e com a possibilidade de realizar a restauracao protética

em uma Unica sessao.0405)

A solugao "Labside” é tipica dos laboratdrios de protese dentaria, sequndo a qual a
deteccao da impressao em estidio pode ser feita tanto com a técnica tradicional quanto
digital, o que muda é a fase laboratorial subsequente, j3 que apos a realizagao do modelo

de gesso, as outras fases de realizagao do produto ocorrem com a tecnologia CAD/CAM.

(2)(15)

Enfim, a terceira solugdo envolve s6 o laboratdrio protético, que delegara a digitalizagao e

o fresagem nos Centros de Fresagem autorizados e certificados, sem a necessidade de
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compra de qualquer equipamento. S6 a cobertura estética final do produto permanece de

competéncia ao laboratério. 2014

6.3.2 Procedimento de um Sistema CAD/CAM

O ponto de partida para a criagdo de um produto protético pelo técnico em medicina
dentaria é o modelo obtido a partir da impressao da cavidade oral.Com a introducao da
tecnologia CAD/CAM, passamos do modelo fisico, obtido de acordo com a técnica
convencional de impressao digital, para o modelo virtual, reproducao digital da anatomia

da arcada dentaria. (4019)

O modelo virtual pode ser obtido com varias solugoes, incluindo varredura e aquisi¢ao de
dados DICOM.A digitalizacao é o principal método para criar um modelo mestre virtual

usando a tecnologia CAD. (4(1)
E feito com uma maquina, o scanner, e é possivel obté-lo através de trés técnicas: (1405

e digitalizagao do modelo
e digitalizacao de impressoes

e exame da cavidade oral

A digitalizagao do modelo é a técnica de aquisicao de imagem mais tradicional, realizada
com a introdugao do modelo de gesso mestre obtido a partir da impressao tradicional no
scanner de bancada. A digitalizagao da impressao é obtida através da leitura da impressao
e da criacao do modelo 3D virtual, reproduzindo positivamente o que a impressao

detectou no negativo na cavidade oral. (419

A escanerizacao da cavidade oral é obtida com o uso de scanners intraorais, a nova
fronteira das tecnologias digitais disponibilizadas ao mundo dental. Uma vez obtida,
independentemente da técnica utilizada, o resultado &€ um modelo 3D virtual, que

reproduz o que foi varrido. 14019
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A operagao dos scanners inclui o bombardeio com feixes de luz e o disparo com
microcameras, da peca a ser digitalizada, que registra o angulo, a direcao e a distancia de

cada deteccao individual a partir do ponto de transmissao. (145

Existem dois tipos de scanners em uso hoje: (405

e scanners a laser 3D

e scanners de luz estruturados

Os scanners 3 laser 3D exploram a emissao de impulsos eletromagnéticos dos quais eles
recebem sinais refletidos. Medindo o intervalo de tempo entre a transmissao e a recepgao
do sinal, eles criam uma nuvem de pontos que, interpretados pelo software CAD, sao
processados como a forma virtual do modelo digitalizado. Os scanners a laser usam um
raio laser que projeta uma linha (mais raramente um ponto) no objeto a ser digitalizado. A
projecao da linha é lida por uma camera e o processamento dos dados adquiridos permite

reconstruir sua geometria. 1411)

Os scanners de luz estruturados projetam um padrao de luz no objeto a ser digitalizado e
interpretam a deformagao que o objeto determina no padrao através das cameras. O
calculo subsequente das coordenadas tridimensionais permite reconstruir a forma virtual
que sera usada pelo software CAD. Esse tipo de scanner digitaliza centenas de milhares

de pontos por vez. 14019

Uma vez digitalizada, a nuvem de pontos deve ser transformada em uma superficie,
obtida com o software que os conecta de acordo com uma férmula matematica,
reconstruindo uma trelica composta por pequenos poligonos (estrutura de arame);
calculando a area dos triangulos Unicos e definindo o preenchimento, obtemos a figura
sdlida que constitui o modelo virtual (sombra).Uma vez obtido o modelo virtual, o produto

protético pode ser projetado no computador usando o software de desenho CAD. (1401

Quando o design do CAD é concluido, o computador produz um arquivo .STL, um acrénimo

para Standard TriangulationLanguage, que pode ser usado: (14119)
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e Para fresamento CAM
e Paraimpressao 3D
e Para estereolitografia

e Para sinterizacao a laser

Com a técnica de fresagem CAM, o arquivo € enviado para um software de fresagem que o
traduz em uma série de movimentos comunicados a uma fresadora equipada com um
suporte no qual estda alojado o pedago do material escolhido para a realizagdao do
dispositivo protético.0s movimentos combinados do suporte e da fresadora retiram o

material da pega, de facto, essa técnica € chamada de prototipagem por subtragao.>

O processo de impressao 3D permite fazer um dispositivo com a técnica de adi¢ao. Nesse
caso, o software de impressao transforma o objeto 3D do arquivo STL em uma série de
camadas Unicas, que serao impressas colocando camadas muito finas de material em um

plano que constituird o dispositivo protético definitivo. (4019

A técnica de estereolitografia também € um processo de adigao semelhante 3 impressao
3D, com a diferenga de que, com essa técnica, o material nao é depositado em camadas,
mas polimerizado em camadas.0 material utilizado estd no estado liquido (como resina)

que, quando atingido por um feixe de luz, solidifica. (%1%

Finalmente, a técnica de sinterizagcao a laser é semelhante a estereolitografia, com a
diferenca de que pode ser realizada com materiais metalicos. Nesse caso, o laser nao
atingira o material liquido, mas uma fina camada de pd de metal, sinterizando somente

onde for atingido pela luz. 14019

6.4 Scanners Intraorais

O scanner intraoral € um scanner 3D capaz de medir tridimensionalmente a forma e o
tamanho dos arcos ou a posigao dos implantes dentarios, através da emissao de um feixe
de luz projetado na superficie dos dentes ou dos corpos do implante e captura as

distorcdes sofridas pelo feixe ao atingir as estruturas. As distorgdes sao coletadas através
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de cameras de alta definigdo e processadas por software que reconstri com precisao o

modelo 3D das estruturas necessarias.®

O scanner intraoral € o componente mais critico de qualquer sistema CAD/CAM
odontoldgico, uma vez que a precisao do desenho é devida 3 precisao dos dados obtidos e
importados. As vantagens mais importantes de um scanner intraoral sao a velocidade, a
eficiéncia, a capacidade de armazenar as informagoes adquiridas ao longo do tempo e a
facilidade de transmissao de imagens entre o consultério odontoldgico e o laboratério.
Além dessas vantagens, ha a melhor aceitagao da impressao por parte do paciente, a
reducao das distorcdes que os materiais de impressao convencionais apresentam, a
possibilidade de visualizar em trés dimensdes os preparativos odontolégicos e, finalmente,

a melhoria dos tempos e a conveniéncia econémica.(®®

Existem varios scanners intraorais no mercado, sendo pioneiro o sistema CEREC® da
Sirona, posteriormente outros sistemas foram introduzidos, incluindo o TRIOS® da 3Shape,
0 iTero® da AlignTechnology e o Esmerald® da Planmeca, objeto de analise deste trabalho.
Esses scanners diferem entre si em propriedades, principio operacional, fonte de luz, uso

de pd opacificante ou nao, sistema operacional, formato dos arquivos exportados (Tabela
2)'(19)(20)(21)(22)(23)(24)
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Casa de Tipo Principio de Fonte de Aguisicao de .| Formato de
Scanner = : . Eu uso po .
produgdo | Escanear funcionamento | luz imagens arquivo
iTero®(19) | Align Microscopia llumina a Laser Imagens Nao Propriedade
(20) (21) Technolog | confocalparale | superficie do multiplas e STL
y la objeto
com trés feixes
de luz
de cores
diferentes
(vermelho,
verde ou azul)
combinavel
para
fornecer luz
branca, 5
explorages da
area
preparada.
Tirando uma
Unica imagem
Cerec®(22) | SironaDen | Omnicam: Omnicam: Omnicam: Omnicam: Omnican: Possuido
tal System | Triangulagdo Videos, Luz branca | Imagem de Nao
ativa imagens video
continuas para | Blucam: continua Blucam:
Blucam: criar um Luz azul Um
Triangulagao modelo 3D Blucam:
ativa e Imagens
microscopia Blucam: maltiplas
confocal Linhas
paralelas que
distorcem os
angulos que
fornecem
pontos de
medigao.
Comprimento
de onda curto
que produz
imagem Unica.
Emerald/ Planmeca | Tomografia Capture Laser Imagens Ocasional | Propriedade
Plan oOptica imagens de multiplas -mente
Scan(23) coerente maltiplos
e angulos com
Microscopia um
confocal minimo de 9
scans
Trios®(24) | 3 Shape UltrafastOptica | A fonte de luz Luz LED Video, a N3o Propriedade
ISelectioning fornece um azul imagem e STL
e esquema de continua
Microscopia iluminagao
confocal para
causar um
ligeiro balango
no objeto de
imagem
continua a
formar o
modelo 3D

Tabella 2: comparagao entre os scanner intraorais!oNNE2)23)(24)
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6.41 Principios e dispositivos de digitalizagao
Os scanners intraorais sao de dois tipos, dependendo da operagao:(®

e Scanners de tecnologia fotografica, aqueles que capturam imagens Unicas das areas a
serem digitalizadas, que o sistema funde para formar o modelo digital 3D

e Scanners de tecnologia de video, aqueles que funcionam como uma camera de video,
registrando as areas digitalizadas a serem digitalizadas, que s3o convertidas em um

modelo 3D

Existem varias tecnologias opticas sem contato com as quais é possivel adquirir imagens

e que caracterizam os varios scanners intraorais no mercado:®

e  Microscopia confocal
e Triangulagao ativa e passiva, também chamada de estereovisao

e Tomografia de coeréncia dptica

A Microscopia Confocal de varredura a laser (CLSM), patenteada em 1961 pelo cientista
Marvin Lee Minsky, € uma técnica para obter imagens focadas de profundidades
selecionadas, um processo conhecido como corte Optico - imagens Opticas de alta

resolugao com seletividade de profundidade.(®

As imagens s3o adquiridas ponto a ponto e reconstruidas no computador, o que gera
fotos tridimensionais de uma amostra, montando uma série de imagens bidimensionais a

partir de planos focais sucessivos.®

Na tecnologia de escanerizagao a laser confocal, um feixe de laser passa através de uma
abertura e é focado por um alvo, em um pequeno volume focal, dentro ou na superficie de

uma amostra.s

A Triangulaggo & uma técnica sem contato para a coleta digital de dados relacionados a
forma de um objeto 3D e a construcao digital de modelos em 3D, pode ser ativa ou
passiva. No método de triangulagao ativa, uma radiacao de luz é projetada no alvo e sua
reflexao € adquirida para calcular a posi¢ao do alvo. Uma camera, composta por uma lente

e um fotodetector sensivel a3 posi¢do, mede a posi¢ao da imagem do ponto iluminado no
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objeto. No método de triangulagao passiva, ndao ha tipo de radiagdo emitida pelo
dispositivo de varredura, é chamada de estereovisao passiva e usa algoritmos
fotogramétricos, é baseada no processamento de duas imagens estéreo, obtidas de duas
cameras, cuja posicdo e angulo sao conhecidos. Essa técnica é chamada triangulagao

porque o ponto do laser, a cdmera e o emissor do laser formam um tridngulo.

A Tomografia Optica Coerente "OCT” é uma técnica de imagem interforométrica que
fornece vistas em corte transversal da microestrutura da subsuperficie de objetos, como

tecidos biolégicos.

6.4.2 Aplicabilidade

0 scanner intraoral pode ser utilizado em diferentes areas da medicina dentaria para fazer
diagnosticos, fabricar restauracoes ou dispositivos personalizaveis em préteses, como:
inlays, onlays, overlays, endocrowns, folheados, facetas, copings, facetas, coroas Unicas,
pontes, pinos temporarios, pilares, proteses parciais fixas, tanto em dentes naturais
quanto em implantes, também é possivel usa-lo para projetar mascaras para
realinhamento de dentes, proteses parciais removiveis; em implantes dentarios para
cirurgia guiada e ortodontia para a construcao de alinhadores e dispositivos

personalizados. )25

6.43 Materiais utilizados com a tecnologia CAD-CAM

Com o advento da tecnologia CAD/CAM, os materiais de restauragao também melhoraram
em desempenho, resisténcia, estética e custos, substituindo os de metal ceramico. A
evolugao dos materiais protéticos foi na diregao de materiais livres de metais, como
zircnia, uma ceramica policristalina e vitroceramica reforgada de alta resisténcia, como
silicatos e dissilicatos de litio, que apresentam mecanica, desempenho e alto resultado

estético.®
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A zirconia é resistente, estavel, biocompativel, maleavel e atende a todos os critérios,
tanto do ponto de vista estético quanto funcional. Além da zircdnia, outros materiais
podem ser usados na tecnologia CAD/CAM, como ceramica leucitica, dissilicato de litio e
compasito hibrido namo, que possibilitam a criagao de produtos protéticos cada vez mais

naturais, tanto em termos de cor quanto de transparéncia.™

6.5 Evolugao de 4 scanners intraorais de marcas primarias comercializados

6.5.1  Scanner Intraoral CEREC® da Sirona Dental System

O sistema CEREC®, sigla para CEramicREConstruction, desenvolvido pelo dr. Mormann e
Eng. Brandistini, na Universidade de Zurique, em 1980, foi comercializado pela Sirona
Dental System em duas versoes: o "CEREC inLab®" para laboratdrios e o "CEREC

Charside®" para estudos.?

0 sistema CEREC® 1 foi o primeiro a ser introduzido no mercado em 1987, utilizando o
conceito de "triangulacao de luz", em que a interseccao de trés feixes de luz lineares se

concentrava em um ponto especifico no espago 3D.%

0 sistema CEREC 1 apresentava algumas limitagoes, incluindo, por exemplo, o fato de que
o preparo dos contornos das superficies oclusais, apos cimentacao da restauracao, tinha

que ser realizado manualmente pelo dentista.

Para corrigir problemas existentes no sistema CEREC 1, o sistema CEREC 2 foi
desenvolvidono 1994. Este novo modelo foi baseado com os mesmos principios do modelo
anterior, mas foram feitas melhorias no equipamento e um novo programa de
computador foi projetado, o que permitiuv uma melhor adaptagdo das restauragoes e
superficies oclusais. O sistema de fresagem do sistema CEREC 1 foi substituido por um
sistema com duas pontas cilindricas de diamante, permitindo assim o desgaste perfeito

das superficies oclusais.(
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Em 2000, foi introduzido no mercado o modelo CEREC 3, que apresentou melhorias na
reproducao da anatomia oclusal, uma adaptagao das restauracoes aos limites do preparo
dentario (restauracdo parcial ou completa da faceta), além de melhorar a velocidade e um

tempo menor na moagem do bloco ceramico.™®

Apos a introducao no mercado do modelo CEREC 3, no 2003, foi introduzido um novo

recurso excepcional, o "software 3D", que permitiu melhorar a exibig3o dos artefactos.®)

Além disso, pequenas alteragoes funcionais foram feitas em todo o sistema, como a
introdugao do ajuste virtual automatico da oclusao, anatomia e contatos proximais da

restauragao.0

Atualmente, o sistema CEREC mais difundido é a quarta geragao "CEREC AC Bluecam”,
langada em 2009, que captura imagens usando um LED azul, polarizado em 470nm, como
fonte de luz. A aquisicao de imagens pode ser aplicada a um Unico dente ou quadrante.
Esse tipo de camera digitaliza o mostrador do relégio em 1 minuto e o antagonista em
segundos. Para evitar distorgcoes, requer a aplicagao de uma fina camada de po fosco 3
base de didxido de titanio antes da digitalizagao para tornd-lo mais preciso. A imagem
digitalizada pode ser modificada pelo software CEREC e subsequentemente enviada a uma
fresadora CEREC diretamente ou enviada a um laboratdrio odontoldgico externo para as

etapas subsequentes.?®

A camera BlueCam captura imagens muito nitidas com excepcional profundidade de
campo. A captura da impressao Optica é orientada pelo procedimento "modo de
pesquisa”, que é ativado com um interruptor de pedal, a3 imagem é capturada em cerca de

500 milissegundos e sua validade pode ser avaliada antes de ser armazenada.®

Posteriormente a camera BluCam, a Sirona langou a mais recente evolugao em relagao ao

modo de disparo em 2012: 0 Omnicam.®)

A Omnicam é uma camera de video de alta resolugao que permite uma gravagao direta e
continua em video, sem a necessidade de usar o opacificador, agilizando os processos de

trabalho, reduzindo a curva de aprendizagem e facilitando a aquisicao das impressoes; €
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facil de manusear, pois cabe perfeitamente na mao do usuario e, gragas 3 cabega

compacta da camera, é possivel alcangar facilmente os dentes traseiros.(10/25)26)

As imagens 3D, de maxima precisao, permitem uma clara diferenciagao entre a margem
de preparagao e a gengiva; O Omnicam apresenta a fungao “"analise de cores”, que
permite analisar a cor de cada dente com base na digitalizacao, a fim de ter um suporte

objetivo e seguro para a escolha do tom certo da restauragao.1®)25)26)

Por fim, a funcao "varredura guiada” facilita a criagao de impressoes digitais de todos os
arcos superiores e inferiores rapidamente e com precisao; o software associado é facil de

entender.(16125)26)

Em 2019, a Dentsply Sirona langcou um novo sistema de digitalizagao "Primescan” no
mercado, é a versao atualizada do CerecOmnicam, possui alta e uniforme velocidade de

varredura, processa mais de um milhdo de pontos 3D por sequndo.)

Seu escaneamento é fluido e nao sofre atrasos, permite controlar a profundidade de até
20 mm, obtendo-se escaneamentos precisos das margens profundas, dos implantes e dos
espacos. Com o scanner Primescan, é possivel realizar qualquer tipo de tratamento

envolvendo o dente Gnico ou o arco inteiro. 2

A conectividade avancada destes anos permite uma conexao mais facil com laboratorios
dentarios ou terceiros, portanto, é possivel transferir dados sem interrupgaopara fornecer

modelos de alta resolugdo em poucos secundos.?°)

0 scanner Primescan permite a digitalizagao simples de todos os materiais dentarios e
areas de dificil acesso, além disso, o campo de visao expandido permite visualizar areas
maiores com menos passagens e com precisao imediata, permite controlar infecgoes, pois
é possivel escolher entre trés dicas diferentes: aquelas em aco inoxidavel que podem ser
esterilizadas em uma autoclave, aquelas em ago inoxidavel com vidro de safira que nao

podem ser esterilizadas em uma autoclave e aquelas em plastico descartavel.(?)

0 uso do scanner Primescan é intuitivo, possui uma tela sensivel ao toque maével na qual é

possivel visualizar imediatamente o resultado da digitalizagdo, um touchpad para uma
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ergonomia perfeita, é auto-aquecido, sua autonomia chega a 60 minutos e o software foi

revisado.(2
0 scanner Primescan vem em duas versoes:(2

e Primescan AC com software Connect: equipado com um sistema aberto para a
transferéncia gratuita de dados; a transferéncia segura e criptografada ocorre pela
Caixa de entrada do Connect Case Center

e O CEREC Primescan AC com software CEREC®: que suporta fluxos de trabalho Charside
completos, equipados com a opcao de exportacao de dados flexivel e um fluxo de

trabalho automatizado

Defeitos do scanner Primescan sao o tamanho e o peso, em comparagao com o Omnican,
considerado o menor e mais leve do mercado, € muito maior e mais pesado, assim como a
cabega, que no entanto possui uma janela de digitalizagdo mais ampla, também a versao

atual n3o permite a detecg3do de carie e o scanner n3o é sem fio.°)

Outra desvantagem ds scanners intraorais CEREC® é o sistema fechado, pois os dados
digitais funcionam apenas com unidades de fresagem e fresagem compativeis com o

sistema operacional Sirona. ()29

6.5.2 Scanner Intraoral iTero® da AlignTechonogy Inc

A Align Techology Inc, uma empresa americana, langou o scanner intraoral iTero®
Element no mercado em 2007, o que permite criar uma impressao digital de alta precisao
usando uma fotografia a laser, que reconstrodi as caracteristicas morfoldgicas da superficie
e contornos em tempo real e em 3D de elementos dentarios individuais e estruturas

gengivais.?

Esse tipo de scanner combina a tecnologia de fibra optica e laser para impressao digital
em tempo real, sem a necessidade de usar pd opacificante e opera de acordo com o

principio da imagem confocal paralela.?”)

32



> CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

A digitalizagao confocal do sistema iTero é capaz de capturar todos os materiais
presentes na boca, como amalgama, ceramica, ouro, resinas e tecidos moles com a

mesma precisao.?

A digitalizagao em cores facilita a distingao entre os tecidos gengival e dentario,

permitindo uma melhor avaliagao clinica.l?>

A camera possui um laser vermelho como fonte de luz, a luz refletida pelas estruturas é

capturada pelo scanner e convertida em informagao digital. (©)2)

O sistema iTero consiste em uma Unica unidade, da qual o monitor, mouse, teclado, tela,
pedal e scanner intraoral sao parte integrante, além de incluir um pequeno compressor de

ar para evitar superaquecimento e embagamento do alvo. 10/@)27)

O exame é guiado por instrugoes vocais, geralmente dura no maximo 5 minutos e inclui
cinco exploragoes da area a ser examinada: oclusal, lingual, vestibular e contatos com

dentes interproximais adjacentes. )

O sistema iTero utiliza bainhas descartaveis higiénicas para reduzir a possibilidade de

contaminacao cruzada.\?®)

A impressao comega com o pedal pressionado e a imagem € transmitida imediatamente

ao monitor.(2®

Apds adquirir a digitalizagao, o sistema iTero permite avaliar a qualidade da digitalizagao,

permitindo modificar a impressao ou preparacao, antes de finaliza-1a.®

E possivel enviar os dados digitalizados, com conex3o a Internet sem fio, indiferentemente
para um laboratério protético ou Cadent; sendo o sistema do tipo aberto, exportando
arquivos digitais no formato STL, que também podem ser compartilhados e recebidos por

outros sistemas CAD/CAM compativeis com este formato. ()2

O sistema iTero também inclui o sistema ortho CAD para uso em ortodontia e tratamentos

Invisalign. (10)(25)(26)
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A pecga de mao possui controles integrados, incluindo os botdes laterais e o touchpad para

controlar a interface do usuario.(

A tecnologia giroscdpica integrada permite que se girem os padroes na tela. O cabo do

plugue e da haste de conexao se conecta e desconecta rapidamente 3 unidade
base.(19)20)21)

Uma particularidade da peca de mao é que ela € um pouco maior do que as atualmente
disponiveis no mercado, portanto, requer uma maior abertura da boca do

paciente.®)20121(27)

Em 2019, foi apresentada a versao iTero Element 5D, que oferece todos os recursos e
funcionalidades nas quais os scanners iTero Element 2 se baseiam, mas & o primeiro
sistema de imagem dental integrado que grava simultaneamente imagens 3D, cores
intraorais e NIRI (sigla para Near Imagem infravermelha), permitindo comparagées ao
longo do tempo usando o iTero TimeLapse. A tecnologia 3D, a cor intraoral e a tecnologia
NIRI deste sistema ajudam a detectar e monitorar lesdes interproximais cariosas acima

das gengivas sem usar radiagao prejudicial.(19(20(226)27)

A desvantagem deste scanner intraoral é que ele é relativamente grande e pesado (cerca

de 500 gr).(2R0Knee)7)

Uma particularidade do sistema iTero € que, para a impressao Optica da posigao do
implante, colabora com a Straumann, que contribuiu significativamente para a melhoria
clinica dos componentes do implante nos ultimos anos. Nestes casos, a Straumann aplica
os componentes do implante de acordo com o software CAD DWOS, que funciona com os
dados de impressao digital do iTero. Uma transferéncia especifica é anexada a superficie
acima dos implantes com 3 esferas, permitindo o correto posicionamento do implante.

Posteriormente, o scanner iTero é posicionado no implante, obtendo uma impressao
dlgltal (17)(19)(20)(21)(26)(27)

34



> CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

6.5.3 Scanner Intraoral Trios® da 3Shape

Em 2011, a 3Shape, uma empresa dinamarquesa, langou o scanner intraoral Trios® no
mercado. Esse sistema funciona de acordo com o principio da microscopia confocal, com

tempos de varredura 6ptica rapidos. 4123

O sistema reconhece alteragoes no plano de foco do modelo em varias posigoes mantendo
uma relagao espacial entre o scanner e o objeto a ser digitalizado. A captura de mais de
3000 imagens por segundo reduz a influéncia do movimento relativo entre o scanner e o

dente.@

Ao analisar todas as imagens obtidas, é criado o modelo 3D digital final, que refletira a
configuragao real da cor dos dentes e gengivas. O sistema Trios n3o usa pé No processo

de digitalizagao.®NM(24)129)

O scanner intraoral Trios é capaz de fazer leituras mesmo a uma distancia de 2 ou 3 mm

da superficie do dente, sem afetar o foco e a aquisicao da imagem.

0 scanner 3Shape Trios esta disponivel em trés versoes: Trios Cart, Trios Pod e Trios Chair

Integration. @24

A versao Trios Pod é mais movel e flexivel, gracas a construgao simples o scanner portatil

e sua compatibilidade com outros computadores e iPads.?

A versao do carrinho de trios inclui, como todas as unidades de digitalizacao, o scanner e

uma unidade mével composta pelo monitor.

A versao Trios Chair Integration € o scanner instalado diretamente na unidade
odontoldgica, uma inovagao que engloba simultaneamente o conceito de estética e uso

do espago.©

Nas trés versoes, & possivel escolher o programa Trios Standard ou a solugao Trios Color.
A (ltima solugao permite adquirir imagens de dentes e tecidos moles com cores

naturais.@4
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O sistema Trios € um sistema aberto para o qual os dados 3D podem ser exportados como
arquivos .STL ou arquivos proprios da 3Shape, e os arquivos podem ser transferidos para
outros sistemas CAD/CAM ou, para arquivos criptografados, use o software CAD 3Shape

especifico.®

Uma caracteristica especial do sistema Trios & que ele nao inclui um dispositivo de
fresagem CAM.@

Em 2019, a 3Shape apresentou o Trios 4, a quarta geragao do scanner intraoral Trios.®)

Scanner muito rapido, digitaliza uma arcada dentaria completa em 25 segundos, com um

design moderno e elegante, com atualizagdes de software, hardware e funcionalidade. 2!

A versao Trios 4 também inclui a detecgdo de carie na superficie, através da adicao, no
scanner, da tecnologia de fluorescéncia, que, no entanto, exige que uma digitalizacao

adicional seja sobreposta no modelo digital.®®

Um mapa de cores mostrando as areas de fluorescéncia é fornecido para permitir a
deteccao de locais com carie. Embora haja uma melhora nesse sentido, com o lancamento
de uma nova versao que permitird a triagem interproximal através da transiluminagao em

um futuro préximo.\®)

A ponta do scanner também foi aprimorada com dicas inteligentes, que permitem a
digitalizagao imediata sem a necessidade de aguardar o aquecimento, além de

acompanhar o ndmero de vezes que foram autoclavadas.®

0 scanner Trios 4 é totalmente sem fio e n3o oferece nenhum problema de conectividade

ou verificagao.2®

Na versao Trios Move, o tamanho da tela foi ampliado, com melhorias na interface e no
software, mesmo apresentando problemas de estabilidade, ocasionando o desligamento

ocasional ou a corrupgao de arquivos.?®)
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6.5.4 Scanner Intraoral Ermerald/PlanScan da Planmeca

A Planmeca é uma empresa finlandesa que fabrica equipamentos odontoldgicos de alta
tecnologia. Em 2010, langou uma combinagao composta por um scanner intraoral digital,
um raio-X 3D (CBVT) e uma foto facial 3D que, juntos, forneciam informagdes completas

sobre a anatomia do paciente.®

Os produtos Planmeca s3o os scanners intraorais EmeraldTM e o scanner intraoral

integrados a unidade PlanScan®.(3)

O scanner intraoral Emerald € pequeno, leve e preciso, com o qual é possivel escanear

quadrantes Unicos ou toda a arcada dentaria. )2

A velocidade de digitalizagao permite digitalizar os arcos inteiros em alguns minutos,
enquanto o sistema anti-embagamento prepara o scanner para uso em segundos apos a

conexao.z3)(e)

A peca de mao Planmeca Emerald é compacta e fluida, adapta-se perfeitamente @ mao do

usuario, sem sujeitar o pulso a esforgos desnecessarios gragas a sua leveza. 36
As cores sdo realistas, com excelente destaque dos detalhes.(23)@)

E equipado com uma ponta ergondmica padrdo e uma ponta mais fina, o SlimLine, que se
adapta perfeitamente a boca de pacientes menores e permite alcancar os dentes
posteriores e a aquisicao de areas interproximais. Ambas as pontas podem ser

esterilizadas com vapor.(2326)

Os arquivos .STL do scanner intraoral PlanmecaEmerald facilitam o compartilhamento das
impressoes digitais adquiridas, tanto com parceiros internos quanto com laboratorios

externos.#3)6)

O scanner intraoral Emerald é confortavel para pacientes e usudrios, fazendo sessoes
curtas de escaneamento. Sua flexibilidade permite adquirir os quadrantes ou todos os
arcos dentarios, completando todo o fluxo de trabalho reconstrutivo no estidio ou

exportando qualquer parte do trabalho para laboratérios externos.\2®)
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Com a velocidade de digitalizagao USB 3.0 do scanner intraoral Emerald, os dados podem
ser transferidos rapidamente. O scanner plug-and-play permite o compartilhamento com
outros instrumentos e pode ser integrado perfeitamente a qualquer unidade dental

Planmeca.23)2¢)

0 scanner Emerald é do tipo sem fio, portanto pode ser controlado pelo pedal da unidade
odontoldgica para ter as maos livres para prosseguir com a digitalizagdgo com mais

conforto.(23)26)

Em 2019, foi apresentado o scanner intraoral hiper-rapido Emerald S, uma versao
aprimorada do Emerald, que combina a aquisicao de imagens hiper-rapidas com novos

recursos de diagndstico.®)2®)

A versao S do scanner Emerald manteve todas as caracteristicas do predecessor, como
compacidade, dicas anti-embagamento o autoclavaveis, funcao plug-and-play, embora
tenha sido aprimorada em funcionalidade, para atender as necessidades de diagnostico

mais pretensiosas e em velocidade digitalizagao, que é dupla.®)?)

Na versao Emerald S, foi inserida uma nova ponta a “Cariosity TIP” que utiliza a tecnologia
de transiluminagdo, com a qual é possivel diagnosticar gestantes e criangas, sem o perigo
de radiacao prejudicial, possibilitando, nesses casos, identificar carie interdental ou carie
sob os recheios antigos, que poderiam escapar da visita odontoldgica tradicional com

instrumentos manuais.(23)26)

O scanner intraoral Emerald S também é equipado com um assistente para a tonalidade
da cor dos dentes, a fim de simplificar o processo de correspondéncia das cores e torna-lo
0 mais uniforme possivel. A presenca de um novo algoritmo de verificagao permite excluir
automaticamente dados indesejados no final da verificagao. Esta versao também se
integra completamente a todos os dispositivos e softwares Planmeca, tornando o trabalho
nos estudios mais fluido. O software foi revisado e aprimorado, assim como a interface do

usuario. E" muito leve devido ao seu tamanho, na verdade, pesa apenas 235 gr.230)
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Deve necessariamente ser utilizado de acordo com o protocolo de escaneamento
fornecido, caso contrario, o escaneamento de toda a arcada dentaria apresenta problemas

na sequéncia de imagens, resultando em dupla e enganosa, comparada a realidade.??

Planmeca PlanScan® é a primeira unidade odontolégica com um scanner intraoral
integrado. Essa integracao garante um fluxo de trabalho homogéneo, enquanto os dados
da digitalizagao estao disponiveis em tempo real no tablet da unidade odontoldgica. O
exame pode ser controlado pelo pedal sem fio da unidade odontoldgica para trabalhar
com as maos livres, permitindo navegar confortavelmente entre as vistas da preparacao,
vestibular, lingual e palatal, de modo a prosseguir sem interrupcao com o exame,
controlando também infecgdes e permitindo para alternar facilmente entre as fungoes de

digitalizacao. E' muito rapido e preciso.)26)

O tablet Full HD da unidade odontoldgica permite que a equipe odontoldgica acesse 0s
dados da varredura constantemente e de maneira ideal, a fim de se concentrar na area a
ser tratada. Ele também fornece indicagdes acusticas praticas para garantir a aquisicao

ideal de dados.®!

0 scanner intraoral PlanScan é intercambiavel entre diferentes usuarios e, como ele, pode
ser instalado em varias unidades odontoldgicas e em salas diferentes. Possui um sistema
de licenciamento que permite o uso simultaneo por varios usuarios das diferentes fases

do trabalho CAD/CAM (digitalizagdo, design e produgdo).?3(e)

Utiliza a plataforma de software PlanmecaRomexis®, ou seja, o primeiro software do
mundo que combina CAD/CAM e imagens radiograficas, para ter uma Unica interface de

usuario para imagens e digitalizagoes.®)2®)

0 scanner intraoral PlanScan é particularmente adequado para a digitalizagao precisa do

sextante, tornando-o uma escolha ideal para odontologia reconstrutiva.(232)

Estd equipado com pontas de trés tamanhos diferentes, facilmente intercambiaveis,
autoclavaveis e esterilizaveis, para o controle de infecgoes cruzadas, também equipadas

com o sistema anti-embagamento, para estar sempre pronto para uso.?32)
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Até a versao PlanScan permite executar todo o trabalho de reconstrugdo no estidio ou

exportar uma parte para o exterior, gragas a produgao de arquivos STL ou PLY.®)
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7 CONCLUSAO

A partir da analise dos varios estudos realizados sobre o uso de fluxos de trabalho
totalmente digitalizados, podemos dizer que a digitalizagao da arcada dentaria por meio
de um scanner intraoral fornece uma impressao comparavel a obtida com a detecgao
tradicional em termos de precisao clinica, enquanto elimina uma série de desvantagens,
como dependéncia da capacidade do operador, redugdao do tempo comparada as
impressoes convencionais, @ analise imediata das imagens pelo operador que pode ser
facilmente repetida, se necessario, no todo ou em parte, o tamanho da ponta do scanner

intraoral que a torna muito mais confortavel do que usar uma moldeira.

A partir da analise da evolugao das caracteristicas dos quatro scanners intraorais, objeto
deste trabalho, € possivel afirmar que progressos significativos foram feitos,
principalmente, na deteccdo de caries, evitando o uso de poeira, na analise e comparagao
de cores, na possibilidade de escanear e detectar todos os materiais e areas
odontoldgicas ainda dificeis de acessar, nos arquivos STLs abertas que permitem uma
interagao mais facil e rapida com os colaboradores do estudo e/ou laboratérios,
reduzindo cada vez mais o tamanho das pegas de mao, o que diminui ainda mais o0
desconforto dos pacientes diante de exames cada vez mais precisos e rapidos, em

software e hardware cada vez mais avancados, modernos e cativantes

4



= CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

8

10.

1.

12.

BIBLIOGRAFIA

Imq REG, Mdd ON. REGOLAMENTO IMQ PER LA CERTIFICAZIONE DI DISPOSITIVI
MEDIC| Marcatura CE — Direttiva93 / 42 / CEEes.m.i.2020.

Beuer F, Schweiger J, Edelhoff D. Digital dentistry: An overview of recent
developments for CAD/CAM generated restorations. Br Dent J. 2008;204(9):505 -
M.

Perakis N, Dent M, Belser UC, Magne P. Final Impressions: A Review of Material
Properties and Description of a Current Technique. Vol. 24, Int J Periodontics

Restorative Dent. 2004.

Rocha Castro JM. Fidelidade Oclusal do Modelo Antagonista- Estudo da influéncia

das técnicas e materiais de impressao. 2005;

CHRISTENSEN GJ. The state of fixed prosthodontic impressions. J Am Dent Assoc.
2005;136(3):343-6.

Christensen GJ. Impressions Are Changing. J Am Dent Assoc. 2009;140(10):1301- 4.

Sharma S, Agarwal S, Sharma D, Kumar S, Glodha N. Impression; Digital vs.

Conventional: A Review. Ann Dent Spec. 2014;2(1):9-10.

Faria ACL, Rodrigues RCS, Macedo AP, de Mattos M da GC, Ribeiro RF. Accuracy of
stone casts obtained by different impression materials. Braz Oral Res.
2008;22(4):293-8.

Mandikos MN. Polyvinyl siloxane impression materials: An update on clinical use.
Aust Dent J [Internet]. 1998 Dec [cited 2020 Feb 2];43(5):428 —34. Available from:
http:/ /doi.wiley.com/10.1111/}.1834-7819.1998.tb00204.x

Mérmann WH. The evolution of the CEREC system. J Am Dent Assoc. 2006;137(9
SUPPL.):7-13.

Nedelcu RG, Persson ASK. Scanning accuracy and precision in 4 intraoral scanners:
An in vitro comparison based on 3-dimensional analysis. J Prosthet Dent.

2014;112(6):1461-71.

Rekow ED. Dental CAD/CAM systems. 2006;137(September):5-6.

42



= CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

13.

14.

15.

16.

17.

18.
19.

20.

21.

22.
23.
24,

25.

26.

27.

Spear F, Puri S, Manji I. In-office CAD/CAM: the future of your practice? Vol. 28,
Dentistry today. United States; 2009. p. 68,70-71.

ladarola P. tecnologia Cad-Cam. Vol. 125, Journal of the American Dental
Association (1939). 1994. 1-15 p.

Correia ARM, Sampaio Fernandes JCA, Cardoso JAP, Leal da Silva CFC. CAD-CAM: a
informatica a servigo da prétese fixa. Rev odontol UNESP. 2006;35(2):183-9.

Mangano F, Gandolfi A, Luongo G, Logozzo S. Intraoral scanners in dentistry: A
review of the current literature. BMC Oral Health. 2017;17(1).

Ting-shu S, Jian S. Intraoral Digital Impression Technique: A Review. J Prosthodont.

2015;24(4):313-21.

Mangano F. Gli Scanner. ddu infodent. 2017,1-12.

Aling technology inc. iTero element. 1-11 p.

Aling technology inc. iTero element 2 e Flex. Vol. 28. 2018. 1-6 p.

Aling technology inc. iTero element 5D [Internet]. 1-32 p. Available from: NS -
Dentsply Sirona. Mille possibilita con CEREC. 1-16 p.

Planmeca. Planmeca FIT CAD / CAM system. Vol. 1, Planmeca brochure. 1-200 p.
3shape. 3Shape TRIOS. Vol. 41, 3shape. 2018. 407-410 p.

Logozzo S, Zanetti EM, Franceschini G, Kilpela A, Makynen A. Recent advances in
dental optics - Part I: 3D intraoral scanners for restorative dentistry. Opt Lasers Eng
[Internet]. 2014;54(March):203-21. Available from:
http://dx.doi.org/10.1016/j.0ptlaseng.2013.07.017

Dr Hamid Al-Hassiny DHA-H and DAA-H. Review of the Intraoral Scanners at IDS
2019 Topics Discussed. Inst Digit Dent. 2019;

Bottino, A.; Sola, R.; Castiglioni M. Impronta con scanner intraorale digitale Cadent
iTero. Dent Mod. 2013;1-5.

43



