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RESUMO

O uso de scanners intraorais na graduacao em odontologia estd ganhando reconhecimento, mas ainda
ha uma lacuna em sua utilizacdo nesse nivel. O objetivo deste estudo foi avaliar a viabilidade da
incorporagdo do escaneamento intraoral no ensino de graduagdo em odontologia de uma universidade
publica. Os questionarios foram distribuidos ao corpo docente de odontologia, alunos e pacientes, com
um total de 25 pacientes entrevistados, 27 alunos entrevistados e 11 professores entrevistados. A
andlise estatistica revelou uma preferéncia pelo escaneamento entre os pacientes em varias variaveis,
como procedimento geral, tamanho do molde bucal, registro oclusal, tempo clinico, paladar e nausea.
A maioria dos alunos (85%) teve que repetir a impressao, € apenas 19 alunos se sentiram parcialmente
a vontade para realizé-la. Os membros do corpo docente, por outro lado, acreditavam que os alunos
completavam o procedimento adequadamente, embora tivessem que intervir no processo de impressao.
Em termos de custos universitarios, a digitalizacdo foi considerada menos dispendiosa devido ao
numero reduzido de procedimentos repetidos. A inovagdo do projeto reside na sua capacidade de
comparar custos, niveis de conforto e tempo clinico associados ao escaneamento versus métodos
tradicionais, o que pode ter um impacto positivo em ambientes multidisciplinares. No geral, os
resultados indicaram que a varredura foi preferida aos métodos convencionais por pacientes, alunos e
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membros do corpo docente. O estudo destaca a importancia de incorporar novas tecnologias na
graduacao em odontologia e enfatiza os beneficios do uso de scanners intraorais. Ao integrar essas
tecnologias ao curriculo, os alunos podem ganhar uma experiéncia valiosa com ferramentas de ponta,
preparando-os para o campo em evolucao da odontologia.

Palavras-chave: Odontologia Digital. Avaliagao de Tecnologias em Saude. Materiais de Moldagem
Dentaria. Scanners intraorais.
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1 INTRODUCAO

Devido a pandemia, tornou-se necessario modificar e padronizar a forma como o atendimento
é prestado, buscando maior seguranca clinica e minimizando possiveis riscos no atendimento.! A
odontologia digital € mais segura e reduz o risco de infeccdo, limitando o contato do profissional no
momento do escaneamento e permitindo uma desinfecgéo eficaz do equipamento.?

Um dos beneficios da odontologia digital € a melhoria da previsibilidade com os resultados do
tratamento devido a precisdo do escaneamento e reducdo do tempo de trabalho com processos
produtivos simplificados como CAD/CAM para confeccao de diferentes tipos de préteses, que é mais
agil e tem maior adaptabilidade da pega na boca.>*

As tecnologias digitais iniciaram sua implementacdo global na educacdo odontoldgica e
atingiram niveis variados de insercio, dependendo dos recursos e demandas locais.>® Os pacientes
também relatam melhor comodidade na forma como se sentam na cadeira, pois evitam engasgos, risco
de asfixia e irritagéo pelo sabor percebido durante as moldagens convencionais, 0 que ndo ocorre com
0 escaneamento intraoral.’

Dentro da educacéo odontoldgica, hd uma discusséo latente sobre as novas tecnologias e como
isso pode impactar a profissdo, tanto que entre 2004 e 2013, foram lancados estudos de analise
demografica discutindo os cirurgiGes-dentistas e a mudanca de técnicos em prétese dentéria para
técnicos em protese dentaria. Com o avango das industrias de tecnologia, as empresas terdo como
objetivo fazer parcerias com dentistas para promover equipamentos em futuros laboratorios de préteses
dentéarias. 8°

Além da importancia do ensino, outro ponto importante para a adog¢ao de novas tecnologias e
da odontologia digital € o custo, no qual € possivel analisar que o fluxo digital reduz custos a longo
prazo, uma vez que a principal revolucdo da tecnologia CAD/CAM ¢ a redugado dos custos de sessoes
de acabamento, tempo de cadeira e tempo de fabricacdo, conciliado com o aumento da realizagdo das
restauragdes10,11 e reduz erros12, consequentemente maior satisfacdo do paciente.

Os temas de ensino e percep¢do de moldagem e escaneamento foram abordados em uma
avaliagdo da percep¢ao de estudantes de odontologia e cirurgides sobre a moldagem convencional em
relag@o ao escaneamento intraoral, que mostrou que os alunos aprenderam melhor com o fluxo digital,
porém com alto custo.'’ Recentemente, também foi realizada uma avaliagdo dos resultados clinicos e
de custo da confecc¢do de protese total em fluxo convencional e digital em uma universidade, pois ainda
h4 davidas sobre o ensino e o uso dessa tecnologia para estudantes de graduacio.'*

Portanto, o presente estudo tem como objetivo avaliar a moldagem convencional versus a

varredura intraoral no ensino de uma universidade publica, por meio de trés perspectivas diferentes: o
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professor de odontologia, o aluno de graduacao com acesso ao tratamento de fluxo digital e o paciente,

nas variaveis de custo, tempo clinico, ndusea, paladar e procedimento geral.

2 MATERIAIS E METODOS
Esta pesquisa prospectiva foi realizada para avaliar a viabilidade da tomada de impressdes
versus digitalizagdo no ensino de graduagao, por meio de trés perspectivas diferentes:
1. Grupo de Pacientes (GP): considerando as variaveis conforto, tempo de tratamento,
procedimento geral e custo das visitas a universidade.
2. Grupo de Estudantes (GA): considerando o tempo de tratamento, a biosseguranca, o
aprendizado e o custo dos materiais.
3. Grupo de Professores (RPG): considerando o aprendizado do aluno, o tempo de tratamento e a

assertividade no procedimento clinico.

O estudo foi realizado de acordo com os principios descritos pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos e aprovado sob o numero 5.704.956. Todos os envolvidos na amostra aceitaram
o termo de consentimento livre e esclarecido (Anexo A) e, no caso das criancas, 0 termo de
consentimento livre e esclarecido (Anexo B). A amostra total para cada grupo foi definida por
conveniéncia, devido a heterogeneidade e nimero de pacientes, alunos e professores presentes por
disciplina e periodo, e também porque a avaliacdo foi baseada na percepcao da prépria pessoa sobre
ambos os procedimentos, o que ndo implicaria em comparagao entre os grupos estudados. A definicédo
da amostra foi calculada usando o aplicativo online SurveyMonkey. Considerou-se o nimero total de
docentes atuantes em disciplinas clinicas envolvendo moldagem no ensino de graduagdo. No momento
do estudo, havia 14 professores e 10 respondentes eram necessarios, com nivel de confianca de 95% e
erro de 20%. Quanto aos alunos, no momento do estudo havia 140 alunos nas disciplinas clinicas
mencionadas, ou seja, aquelas envolvendo tomada de impressdo, que concordaram em participar do
estudo, exigindo 21 respondentes. Quanto aos pacientes, utilizando os mesmos parametros de teste, o
namero representativo foi de 20.

Os beneficios da pesquisa para os pacientes se refletem no conforto gerado pelo uso de nova
tecnologia que visa reduzir as etapas clinicas do tratamento odontoldgico, para os alunos no
aprendizado de uma nova tecnologia e para os professores na perspectiva de ensinar inovacoes e
reduzir etapas e custos para a instituicdo. Os riscos deste estudo sdo 0S mesmos inerentes ao
procedimento de moldagem ou escaneamento ja planejado no planejamento do tratamento

odontoldgico, como nauseas, desconforto bucal, dor labial e gengival. Para minimizar os riscos
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existentes do procedimento, apenas um profissional treinado realizou os exames para minimizar 0s
erros de leitura e, no fluxo convencional de tomada de moldagem, o aluno de graduacdo e os
professores continuaram a realizar o procedimento conforme preconizado por cada sujeito na clinica
de graduacéo.

Para 0 escaneamento intraoral, o operador do scanner foi o aluno de mestrado responsavel pelo
estudo. Para o fluxo convencional, a impressdo foi tomada pelos alunos de graduacdo e, quando
necessario, interveio o professor responsavel pela disciplina. Com relacdo aos materiais, utilizou-se
alginato nas disciplinas de Prétese Plena e Ortodontia e silicone de condensacdo com pasta base e
massa leve nas disciplinas de Prétese Parcial Removivel e Implante. Devido a heterogeneidade de cada
clinica e procedimento realizado durante a graduacéo, o objetivo ndo foi comparar a acuidade, mas
sim o fluxo digital, 0 nimero de sessdes e o conforto do paciente. Portanto, este estudo ndo avaliou a
exatidao, precisdo ou comparagao entre materiais, mas sim o procedimento em si.

Os pacientes receberam um questionario impresso (Anexo C) adaptado do estudo de Wismeijer
et al.* com 18 questdes imediatamente apds o procedimento de moldagem e digitalizagdo, para que as
respostas pudessem ser obtidas no mesmo dia da consulta. O questionario inclui perguntas sobre dados
do paciente, como idade e sexo, e perguntas sobre conforto percebido e dados de custo. Para pacientes
com idade entre 6 e 10 anos, 0 mesmo questionario foi adaptado com imagens para ilustrar as respostas
e torné-las mais faceis de entender (Anexo D).

Os alunos de graduacao receberam um questionario impresso (Anexo E) imediatamente ap0s o
procedimento de moldagem ou digitalizacdo para obter suas respostas no dia da consulta, contendo 7
perguntas sobre os dados do aluno, idade, sexo, percepcao de conforto ao realizar o procedimento de
tomada de moldagem, dados de custo de materiais e aprendizagem.

Os professores receberam um questionario impresso (Anexo F) com 8 questdes ao final da
sessdo clinica de moldagem e escaneamento com questdes relacionadas a assertividade clinica,
importancia na aprendizagem, necessidade de intervencao e tempo clinico por consulta.

Os custos da moldagem convencional foram avaliados por meio do levantamento do custo de
uma sessao de moldagem, do material escolhido, do nimero de repetigdes realizadas pelos envolvidos
no estudo por procedimento, do custo dos materiais de desinfec¢ao, do gesso utilizado para confec¢ao
do modelo e dos equipamentos de biosseguranga utilizados por procedimento. Por outro lado, o
escaneamento foi avaliado observando-se o custo por exame, o valor total do equipamento no mercado
dividido pelo niimero de procedimentos realizados, o custo por manga descartdvel, o nimero de
repeticdes e o equipamento de biossegurancga utilizado por procedimento.

Os questionarios foram analisados para a amostra de pacientes, professores e alunos, cada um
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em seu proprio grupo, e dentro da percepcao de uma mesma pessoa sobre ambos os procedimentos,
para que fosse possivel realizar comparagdes de unidades e grupos. Para analise estatistica, foi
realizado o teste de correlagdo de Pearson entre as percepgdes das variaveis que envolvem cada um
dos procedimentos. O teste T foi utilizado para avaliar se havia p<0,05, o que indicaria diferenga
estatisticamente significativa, e p<0,01 foi encontrado para a varidvel procedimento geral e nausea,
p<0,009 para a variavel tempo e p<0,006 para o tamanho, preparo ¢ uso da moldeira e bocal. Além
disso, foi encontrada correlagdo estatistica entre nausea e tempo de procedimento, € entre nausea e

sabor do material de moldagem pelo teste de correlagdo de Pearson.

3 RESULTADOS
3.1 PERCEPCAO

Ao final, responderam 20 pacientes adultos e 5 criangas, entre adultos e idosos, sendo o mais
novo com 7 anos e o mais velho com 81 anos.

No critério procedimento geral de moldagem, oito pacientes relataram como "bom", sete
pacientes classificaram como "ruim" e cinco responderam como "neutro" (Figura 1). Dezoito pacientes
classificaram o procedimento de varredura como "bom", nenhum como "ruim" e dois como "neutro".

Estatisticamente, houve diferenca de p<0,05 nesse critério (Figura 2).

Figura 1: Gréfico sobre a percep¢do do paciente sobre o procedimento geral de moldagem.
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Figura 2: Gréfico sobre a percepcdo dos pacientes sobre o procedimento geral de digitalizac&o.
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De acordo com o teste T, houve diferenca estatistica de p<0,05 entre o tamanho da moldeira e

a ponta do scanner (Figura 3).

Figura 3: Grafico sobre Comparag&o da percepcédo dos pacientes sobre o tamanho da bandeja em verde e a ponta do scanner
em azul.
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Em relagdo ao tempo clinico envolvido na realizacdo do procedimento de moldagem, onze
pacientes classificaram como "bom", trés como "ruim™ e seis como "neutro”. Em relacdo ao tempo
clinico envolvido no exame, dezenove pacientes responderam como "bom™ e um como "ruim™ (Figura
4).

Figura 4: Grafico sobre Comparacdo da percepc¢do dos pacientes sobre o tempo clinico da moldagem em verde e do
escaneamento em azul.
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Nos critérios de sabor, sete pacientes classificaram o sabor do material de impressdo como
"bom", oito entrevistados classificaram como "ruim" e cinco classificaram como "neutro”. No mesmo

critério de sabor, todos os vinte entrevistados classificaram como "bom" no exame (Figura 5).

Figura 5: Gréafico sobre Comparacédo da percepcdo do paciente sobre o sabor da impresséo (verde) e do exame (azul).
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Dezenove pacientes relataram ndo sentir nauseas durante o procedimento de tomada de modelo
digital com digitalizacdo, e um relatou sentir nauseas, mas muito leves e pontuaram 1. No mesmo
critério, nove pacientes relataram sentir nduseas durante a moldagem. Onze pacientes relataram néo

sentir nduseas (Figura 6).

Figura 6: Gréfico sobre comparagéo da percepcédo de nauseas dos pacientes. Em verde, a niusea na moldagem convencional
e em azul a varredura
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No que se refere a analise estatistica dos pacientes sobre nduseas, foi possivel avaliar que houve
diferenga estatisticamente definitiva no melhor desempenho com o exame, tanto pelo teste T quanto
pelo grafico abaixo (Figura 7), no qual é possivel avaliar que a incidéncia de nauseas foi menor no

grupo exame.

Figura 7: Gréficos de barras comparando nduseas com varredura (k) e com moldagem (I).
0.8

0.6

0.4 -

0.2 _

0.0 - ' '

-0.2 -

REVISTA ARACE, Séo José dos Pinhais, v.6, n.4, p-12310-12327, 2024

12318




ﬁ

ISSN: 2358-2472

No total, 27 alunos responderam ao questionario. Em relagdo a idade, os alunos tinham entre
21 e 31 anos, sendo as idades predominantes 22, com 6 alunos, € 23 e 24, ambos com 5 alunos cada.
Em termos de género, havia 22 mulheres e 5 homens. De todos os alunos, quatro tiveram que repetir
o procedimento de moldagem apenas uma vez. A maioria, 7 alunos no total, repetiu o procedimento de
moldagem 5 vezes para cada arco.

Nove alunos relataram sentir-se parcialmente confortaveis devido a falta de familiaridade
clinica, doze se sentiram parcialmente confortaveis devido a problemas de desconforto do paciente.
Seis alunos se sentiram completamente a vontade para realizar o procedimento de moldagem (Figura

8). Todos os alunos avaliaram o ensino de novas tecnologias como importante durante a graduacao.

Figura 8: Grafico sobre o conforto dos alunos com o procedimento de moldagem.
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No total, onze professores de clinicas de graduacdo que fazem moldes na pratica clinica
responderam. Em termos de tempo como professor, o professor mais recente leciona ha 4 anos, um
leciona ha 5 anos, um leciona ha 6 anos e os dois que lecionam ha mais tempo lecionam ha 28 anos.
Os outros seis professores lecionam entre 12 e 19 anos. Em todas as disciplinas, os professores tiveram
que intervir durante a sessdo de impressdo. Nove professores acreditavam que o procedimento final
havia sido bem realizado pelos alunos, enquanto dois professores disseram que ndo. Todos 0s

professores consideraram importante o ensino de novas tecnologias na graduagédo em odontologia.

3.2 CUSTOS

Para calcular o custo da moldagem convencional, entramos em contato com o departamento de
custos da universidade para obter os valores reais gastos em 2022 para cada material utilizado nas
clinicas de graduacao. Para calcular o custo da digitalizacdo, entramos em contato com o departamento

de vendas da empresa responsavel pelo equipamento utilizado neste estudo com os custos de junho de
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2023. O custo do aluguel do scanner utilizado neste estudo € de R$4999,00 por més, com seguro e
atualizacOes de software inclusos nesse valor, o que gera um custo anual de R$59.988,00, R$149,97
por dia letivo, sendo que cada gorjeta custa R$14,00.

As clinicas de Protese Parcial Removivel e Implantes utilizam o material de Silicone de
Condensacao, que consiste em uma pasta base, uma pasta leve e um catalisador totalizando R$ 227,29
por clinica. Em Implantes, cada clinica gasta R$ 186,52 por clinica. Em comparagédo, 0 escaneamento
é 24,5% mais barato por sessdo em Implantes e 36,4% em Préteses Parciais Removiveis.

Ja as clinicas de Protese Total utilizam alginato para moldagem anatdmica, além de cera
utilitaria para individualizar as moldeiras, de modo que o custo por clinica foi de R$306,14. A clinica
ortodéntica também utiliza material alginato e o custo por clinica totaliza em média R$ 153,07. Em
comparacgdo, o escaneamento é 50,3% mais barato por sessdo na Protese Total e 10,4% na Ortodontia.

Ao comparar 0s custos por sessdo de moldagem para uma aula de graduacdo entre a moldagem
convencional e a digitalizacao, incluindo o custo de gesso e materiais de desinfeccdo, calculamos o
valor médio que cada clinica gasta com materiais de moldagem mais o custo por clinica de gesso tipo
Il para despejar o modelo e hipoclorito de sodio a 1% para desinfetar a moldagem (R$ 28,32) e
também o custo por clinica de detergente enzimatico com digitalizacdo (R$ 2,00).

Os custos calculados estdo descritos na Tabela 1.

Tabela 1: Custo dos materiais de impresséo e custo da digitalizacdo com materiais de desinfeccéo por clinica de graduag&o.
Em vermelho, a diferenca percentual.

Custos
Assunto Mol'dagerr} © Escan.eamenNto © Diferenga Percentual
desinfecgdo Desinfec¢ao

Implantar R$ 214,84 R$ 162,47 24,5%

Proéteses parciais removiveis R$ 255,61 R$ 162,47 36,4%
Protese Total R$ 334,46 R$ 165,97 50,3%

Ortodontia R$ 181,39 R$ 162,47 10,4%

4 DISCUSSAO

Ao comparar os resultados obtidos com os da literatura, exploramos suas nuances, utilizando o
critério do procedimento geral de moldagem para adultos, em que oito pacientes relataram como
"bom", cinco responderam como "neutro” e sete pacientes classificaram como "ruim". Em relacéo ao
mesmo critério de exame, dezoito pacientes classificaram o procedimento como "bom™ e dois como
"neutro”. Isso é semelhante aos resultados obtidos por Yuzbasioglu et al.**, que compararam as técnicas
de escaneamento e moldagem avaliando a percepcdo do paciente, o conforto do tratamento, a eficécia
e os resultados clinicos do ponto de vista das preferéncias do paciente e do conforto do tratamento. O

estudo tem um N de 24 pacientes sem experiéncia em moldagem ou digitalizacéo, boa satude geral, boa
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higiene bucal, sem doenga periodontal e boa saide mental. Este estudo, assim como o presente, ndo sé
apresentou um N muito semelhante, como também utilizou um questionéario de avaliacdo. A técnica
de escaneamento foi mais eficaz do que a técnica convencional de moldagem devido ao seu conforto
e unanimidade na preferéncia dos pacientes. Houve um intervalo de 2 a 3 semanas entre a moldagem
e 0 exame para que 0 paciente pudesse esquecer 0 procedimento. No presente estudo, foi realizada na
mesma sessao da moldagem, a fim de fazer uma comparacdo direta entre os procedimentos. Os
resultados do estudo de Yuzbasioglu et al.'* também revelaram evidéncias clinicas de que a técnica de
varredura pode ser aplicada a impressdes de procedimentos restauradores com base em resultados
clinicos e preferéncias do paciente. Os autores concluiram que os pacientes preferiram o escaneamento
por causa de seu conforto e também por ter um resultado mais eficiente. Em relagdo ao procedimento
como um todo, muitos pacientes relataram que gostaram do escaneamento devido a interacdo com a
tela e ao fato de poderem ver "como € a boca internamente™, o que permite uma melhor compreenséo
do diagnostico e do plano de tratamento, que foi relatado como intuitivo.

Em relacdo ao tempo clinico envolvido na realizacdo do procedimento de moldagem em
adultos, 55% classificaram como "bom", 30% como "neutro” e 15% como "ruim". Em relacdo ao
tempo clinico envolvido no exame, 95% dos pacientes o classificaram como "bom™ e 5% como
"neutro”. Esse resultado é semelhante a descrigcdo feita por Christensen?7, onde ele levanta varias
questdes sobre o fluxo digital com base na literatura e mostra a preferéncia dos pacientes pelo conceito
de escaneamento por ser mais simplificado, além de expressar alivio por ndo ter o desconforto causado
pela experiéncia de moldagem convencional.

Em um estudo clinico, Wismeijer et al.* avaliaram a percepgio de 30 pacientes entre moldagem
convencional e escaneamento, utilizando questionarios adaptados para este estudo. Eles concluiram
que a preferéncia do paciente foi significativamente maior para o escaneamento devido a dois fatores
principais: o tempo necessario para realizar as atividades antes de fazer a impressdo e o sabor da
impressao. Em relagdo a variavel paladar, treze pacientes classificaram a impressao como "ruim", onze
pacientes como "boa" e seis como "neutra". Com relagdo a digitalizacao, todos os vinte e cinco
entrevistados a classificaram como "boa". Ou seja, embora pouco menos da metade dos pacientes
considerasse o sabor da moldagem bom, a preferéncia pelo escaneamento foi undnime no critério
"Sabor", relacionado ao palato do paciente ter sido exposto ao material. Esse resultado foi semelhante
ao encontrado por Wismeijer4, porém mais heterogéneo, pois todos os pacientes eram adultos. Neste
estudo temos uma amostra com uma faixa etaria mais ampla.

No que diz respeito ao paladar, também existe a possibilidade de nauseas. Gallardo et al.*> em

uma revisao sistematica sobre a percepcéo do paciente e 0 tempo clinico para o escaneamento versus
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moldes convencionais, concluiu-se que a eficiéncia do tempo de servico foi semelhante tanto para o
escaneamento quanto para as técnicas convencionais, mas 0s pacientes preferem o escaneamento
devido ao conforto e auséncia de nauseas. Neste estudo, dezenove pacientes relataram ndo sentir
nduseas durante o exame, e apenas um relatou sentir nauseas leves e obteve 1. Em relacdo as
impressdes convencionais, nove pacientes relataram sentir nauseas. E interessante notar que o tnico
paciente com nauseas durante o exame foi uma crianca com refluxo, e que dos nove pacientes com
nauseas durante a moldagem, havia criancas e idosos, o0 que sugere que pode nédo ser um problema de
idade e pode estar mais associado ao desconforto do procedimento em si, pois pacientes de todas as
idades relataram desconforto com a moldagem.

Em relag&o aos custos financeiros, o custo por sessao foi mais caro nos cursos do departamento
de prétese com moldagem convencional. 1sso se deve ao nimero de repeticdes que os alunos realizam,
e 0 custo variou de R$60,00 para Prdotese Removivel a R$120,00 para Protese Total. Essa diferenga e
perceptivel principalmente porque esse é o assunto que introduz a técnica de moldagem aos
graduandos, por isso eles utilizam mais material devido ao ndmero de repeticGes necessarias nas
clinicas para passar dessa etapa. Isso corrobora o estudo de Talarico et al.'°, que verificaram que, ao
analisar o custo total das sessfes e o tempo clinico envolvido, o custo é maior para o protocolo de
moldagem convencional, embora o custo do material seja efetivamente maior quando comparado ao
procedimento completo, pois o protocolo convencional requer um tempo clinico maior do que a protese
obtida por fluxo digital.

Srinivasan et al.'® e Daher et al.!” tiveram resultados semelhantes em seus estudos, nos quais a
fabricagdo de pegas no fluxo digital demandou menor tempo clinico e custos finais, o que poderia ser
considerado preferencial por oferecer vantagens como boa retengdo, propriedades mecanicas e
adaptacdo. Mas o mais importante, ele preserva um registro digital do paciente a longo prazo,
permitindo que o modelo digital seja reutilizado para futuras proteses ou registros documentais. O
resultado encontrado no presente estudo corrobora os dois citados devido ao menor tempo clinico
relatado pelos pacientes durante o exame e pelo procedimento como um todo, e obteve um escore
positivo para o exame em relagdo a tomada de moldagem. Ao considerar uma universidade publica, os
custos de fabricacdo da peca foram pagos pelo paciente diretamente ao laboratério, portanto, ndo estao
relacionados ao estudo. Mas vale a pena discutir para estudos futuros comparar custos em clinicas com
laboratorios integrados também.

Ao analisar a perspectiva dos alunos, eles tém entre 21 e 31 anos, e sua maioria mulheres, o
que corresponde ao que se espera em uma universidade de odontologia hoje. Além disso, 23 alunos

tiveram que repetir o procedimento de moldagem convencional pelo menos duas vezes em cada arco.
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Esse resultado também foi encontrado no estudo de Lee et al.!*, um dos primeiros estudos a analisar a
percepgao de estudantes de graduacdo e cirurgides-dentistas em relagcdo a Odontologia Digital. Eles
concluiram que o nivel de dificuldade em registrar o exame foi 0 mesmo entre cirurgioes-dentistas e
estudantes de odontologia, mas que a tomada de moldagem convencional foi mais dificil para
estudantes de graduacdo e mais facil para cirurgides-dentistas experientes. No mesmo estudo, o método
digital foi preferido pelos graduandos devido ao tempo e facilidade de manuseio. Deve-se notar que
este estudo foi realizado ha 10 anos, e hoje muitos dentistas provavelmente estariam mais acostumados
com o escaneamento, 0 que causaria uma possivel alteracao nesse resultado.

Entre os alunos que relataram desconforto, comentaram que essa sensacdo vinha de ter que
realizar vérias repeti¢cdes. Esse resultado é semelhante ao encontrado no estudo de Schott et al.'® que
avaliou as perspectivas dos alunos sobre o escaneamento intraoral e as impressdes ortodonticas. O
estudo concluiu que os alunos foram capazes de realizar escaneamentos ¢ impressdes com treinamento
basico nas técnicas, e que a formacao dos alunos em odontologia digital ¢ importante para familiariza-
los com as novas tecnologias. Além disso, os autores sugerem que a implementagao de treinamento de
digitalizagdo em nivel de graduagdo ¢ recomendada para familiarizar os alunos com o fluxo digital.

Neste estudo, os alunos ndo tiveram a oportunidade de escanear, apenas de pegar um molde e
observar como o procedimento foi realizado por um dentista treinado. Pode-se especular que estudos
futuros seriam interessantes do ponto de vista de como os alunos se sentiram sobre o escaneamento.
Mesmo atuando como observadores, eles concordaram com a importancia de ter acesso as novas
tecnologias na graduagao.

Todos os alunos avaliaram o ensino de novas tecnologias como importante. Essa avaliagdo dos
alunos e o resultado acima mencionado sobre o desconforto que os alunos sentem ao tomar moldes
corroboram o estudo de Lam et al.! sobre a preferéncia e percepc¢io dos estudantes de odontologia
sobre o escaneamento intraoral e a moldagem convencional, por meio de um questionario online. O
estudo concluiu que o escaneamento foi o preferido entre as escolhas dos alunos e conclui que mais
cursos com escaneamento intraoral integrados aos cursos de pos-graduagao ou como modulos curtos
de desenvolvimento profissional continuado devem ser oferecidos aos profissionais e estudantes de
odontologia.

Uma discussdo ndo menos importante ¢ a responsabilidade da universidade publica em
promover o acesso a sociedade, e € ai que o curso de odontologia pode promover a satide bucal dos
pacientes e cumprir seu papel de ensinar os alunos a serem competentes em ambas as técnicas € a
lidarem com diferentes situagdes clinicas quando se formarem, o que pode tornar os alunos mais

preparados e competentes para o mercado de trabalho.
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Um dos maiores desafios da educacdo digital ¢ a necessidade de se adaptar e ajustar
continuamente aos desenvolvimentos da tecnologia e aplica-los a pratica odontoldgica da maneira mais
atualizada possivel5. Onze professores participaram da avaliacao da perspectiva dos professores, sendo
o mais novo docente ha 4 anos e o mais velho ha 28 anos. Todos os professores acreditam que o ensino
de graduagdo ¢ de extrema importancia, e alguns professores comentaram durante a entrevista que
poder ensinar o modelo convencional e digital seria essencial no curso de graduagao para preparar os
alunos para o mercado.

Esse resultado foi semelhante ao encontrado por Fernandez et al.> em um estudo sobre a
digitalizagdo de proteses totais em uma universidade de pos-graduagdo, onde foram aplicados
questionarios aos professores para avaliar a inclusdo da digitalizagdo no ensino na area. Eles
concluiram que todos os participantes estavam cientes das novas tecnologias, com exce¢do de uma. A
maioria das respostas indicou que os professores planejam adicionar a digitalizacdo aos seus curriculos
na fabricagdo de proteses totais nos proximos 4 anos. Mesmo no nivel de pds-graduagao, ainda ha um
caminho a percorrer.

No nivel de graduagdo, os alunos estdo aprendendo mais sobre técnicas e preceitos. Fernandez
et al.’> recomendam a reflexdo sobre maior acessibilidade aos fluxos digitais nas universidades de
graduacao e pos-graduagdo, e ressaltamos a importancia de divulgar e tornar o ensino mais acessivel.

Na revisdo sistematica de Zitzmann et al.’® Sobre educagdo digital Na graduagio em
odontologia, a digitaliza¢ao oferece um grande potencial para revolucionar a educagio odontologica e
ajudar a preparar os futuros dentistas para sua pratica didria.

Neste estudo, em todas as disciplinas, os professores tiveram que intervir na sessdo de
moldagem, sendo que o professor que mais interveio teve que intervir no procedimento de oito duplas
na mesma clinica, e o professor que menos teve que intervir para moldar foi de uma disciplina do
ultimo ano do curso. Este resultado mostra uma tendéncia ascendente na curva de aprendizado de
moldagem do aluno ao longo do curso.

Pensando no alto numero de intervencdes, como impressdes, 0 professor ndo precisaria intervir
se 0 exame ja tivesse sido realizado pelo departamento de triagem do paciente. No prontuario
eletrnico, o professor poderia mostrar ao aluno exatamente o que ndo foi copiado corretamente na
tela, facilitando o processo de ensino-aprendizagem. Ainda com o aprendizado em mente, o aluno pode
escanear seus padrdes ao longo de sua graduacdo e visualizar seu desempenho ao longo dos anos.

Ao avaliar e calcular o custo da odontologia digital e convencional para obtencéo de modelos,
a digitalizacdo foi menos dispendiosa porque evitou a repeticdo e o descarte de material. Arakawa et

al.?! realizaram uma avaliaco dos resultados clinicos e de custo de proteses totais convencionais e
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digitais em uma universidade, pois ainda h& duvidas sobre o ensino e uso dessa tecnologia para
graduandos. Neste estudo, concluiu-se também que o tratamento com varredura e fluxo digital foi
menos oneroso devido tanto as repeti¢cbes quanto aos ajustes nas pecas.

ApO6s comparar a literatura atual com este estudo, percebe-se que ainda hd muito espago na
literatura para discusséo sobre a odontologia digital, principalmente quando aplicada ao ensino de
graduacdo e suas nuances qualitativas. No presente estudo, a limitagdo de um Unico cirurgido-dentista
treinado ser responsavel pela realizacdo dos exames foi boa para o conforto do paciente, mas em
estudos futuros seria interessante que os alunos vivenciassem a execugdo para opinar sobre a
intervencgdo. Essa limitagdo esta de acordo com o estudo de Yuzbasioglu et al.* em que apenas um
operador realizou as técnicas de moldagem para evitar possiveis erros entre os operadores. Outra
limitacdo foi que nem todos os professores conseguiram responder durante a clinica. Por outro lado,
este estudo traz opiniGes de diferentes areas e departamentos, 0 que sustenta a importancia
multidisciplinar de trabalhar com odontologia digital.

Por fim, € possivel notar que este estudo tem grande potencial de impacto ao demonstrar que o
escaneamento ¢ um procedimento que ajuda os pacientes a compreenderem, que se sentiram mais
incluidos por poderem visualizar seu diagnostico na rede publica e terem acesso a odontologia digital,
os alunos ao aprenderem uma nova tecnologia nos cursos de graduacdo e aumentarem sua gama de
técnicas aprendidas para a pratica clinica, e professores por poderem usar a ferramenta e reduzir
intervencdes em futuras clinicas. Além disso, ha também uma reflexdo sobre a reducdo de custos
gerados pelo uso de um scanner em clinicas de graduag@o, que ultrapassa R$ 100,00 em economia por
clinica.

Para os alunos, foi possivel perceber que muitos ndo entendem quanto gastam com materiais
em uma clinica de graduacdo, que a maioria deles ndo se sente a vontade para fazer uma impressédo
devido a alta taxa de repeténcia e que todos concordam com o aprendizado de novas tecnologias, assim
como os professores, que também enfatizaram a importancia das novas tecnologias, bem como a
necessidade de intervir nos procedimentos. No que diz respeito aos custos, 0 escaneamento mostrou-
se menos dispendioso devido ao nimero de repeti¢Ges realizadas na clinica de graduacéo, embora nos

ultimos anos a repeti¢do tenha sido menor.

5 CONCLUSAO
Para os alunos, foi possivel concluir que eles ndo se sentem totalmente a vontade para fazer
uma impressao devido a inseguranca e ao desconforto do paciente e que todos concordam com o

aprendizado de novas tecnologias.
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Para os professores, a importancia das novas tecnologias foi unanime e todos precisaram
intervir nos procedimentos de moldagem. Além disso, 81% dos professores acreditam que os alunos
conseguiram concluir bem o procedimento. No que se refere aos custos da universidade, o
escaneamento mostrou-se menos dispendioso devido ao nimero de repeti¢des realizadas na clinica de
graduagao.

Para os pacientes, o exame foi melhor avaliado em comparagdo com todas as varidveis
questionadas, sendo procedimento geral, tamanho na boca, registro intraoral, tempo clinico, paladar e
nausea.

Em uma universidade publica, € interessante utilizar o escaneamento para manter a qualidade
do ensino de graduacdo com tecnologias atualizadas, tanto para a experiéncia do paciente quanto para
0 processo de ensino e aprendizagem entre professor e aluno sobre diferentes formas de obtencéo de
um modelo, seja convencional ou digital, que melhor prepare o aluno para o mercado de trabalho e

para reduzir custos com repeti¢des nos anos finais da graduacao.
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