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RESUMO

Objetivo: Conduzir uma revisdo sisteméatica com metandlise (modelo Cochrane; PRISMA e
PROSPERO: CRD42021244736) a fim de estudar os dados clinicos de diferentes técnicas
empregadas para moldagem de pacientes em Prétese total. Métodos: As bases de dados
PubMed/Medline, Cochrane Collaboration, Web of Science e SciELO foram analisadas
utilizando unitermos relacionados:  ~"Complete denture™™; ““Impression techniques ;
““material, dental impression™". De uma amostra inicial de 2.167 trabalhos, 12 estudos do tipo
ensaios clinicos randomizados (ECRs) foram selecionados os quais compararam as diferentes
técnicas de moldagem. Os dados coletados foram tabulados e organizados qualitativamente e
quantitativamente utilizando o software:  Comprehensive Meta-Analysis. O nivel de
significancia considerado foi de p<0.05. Resultados: Os principais resultados quantitativos
indicaram que em 6 desses estudos, comparando 0 nimero de consultas controle para
obtencdo de uma prétese total entre os métodos convencional (131 préteses totais) vs. o
método simplificado (com 136 préteses totais), ndo houve diferenca significativa entre os
grupos, P=0,794. Em outros 5 artigos, comparando 134 proteses convencionais vs. 144
préteses obtidas pelo método simplificado, a qualidade de vida foi mensurada, indicando que
também néo houve diferenca significativa entre os grupos comparados, P=0,680. Conclusao:
Diante desses dados, pode — se afirmar que diferentes métodos clinicos podem ser viaveis
para obtencdo da protese total, especificamente, comparando métodos de moldagem
convencional vs. simplificado. Portanto, quando bem utilizado, técnicas simplificadas de
confeccdo de protese total podem ser Uteis, uma vez que reduzem o tempo de tratamento e
custo financeiro, sem prejuizos para qualidade de vida do paciente.

Palavras-chave: Protese total. Revisdo sistematica. Metanalise. Qualidade de vida. Pacientes.



ABSTRACT

Objective: Therefore, this project aimed to conduct a systematic review with meta-analysis
(Cochrane model; PRISMA and PROSPERO: CRD42021244736) to study the clinical data of
different techniques used for impression patients in the complete denture. Methods: The
PubMed/Medline, Cochrane Collaboration, Web of Science, and SciELO databases were
analyzed using related keywords: ~~"Complete denture™"; ~"Impression techniques '; ~“material,
dental impression™". From an initial sample of 2,167 papers, 12 RCT studies (Randomized
controlled trials) were selected, which compared the different impression techniques. The
collected data were tabulated qualitatively and quantitatively using Comprehensive Meta-
Analysis software. The significance level considered was p<0.05. Results: In six studies
comparing the number of control visits to obtain a complete denture, there was no significant
difference between groups (P=0.794) the conventional methods (131 complete dentures) vs.
the simplified process (with 136 full dentures). In another five articles, comparing 134
conventional prostheses vs. 144 prostheses obtained by the simplified method, the quality of
life was measured, indicating that there was also no significant difference between the groups
compared, P=0.680. Conclusion: Because of these data, it can be stated that different clinical
methods may be viable to obtain a complete denture, specifically, comparing conventional
impression methods vs. simplified ones. Therefore, simplified techniques for making
complete dentures can be helpful when properly used, as they reduce treatment time and
financial costs without harming the patient's quality of life.

Keywords: Denture complete. Systematic Review. Meta-Analysis. Quality of Life. Patients.
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1 INTRODUCAO

A expectativa de vida do ser humano tem aumentado expressivamente nas Ultimas
décadas, no periodo de 1960 (52,7 anos) para 2014 (71,5 anos) houve um consideravel avanco
no mundo (LIRA-OETIKER; SEGUEL-GALDAMES; QUERO-VALLEJOS; URIBE, 2018).
Além disso, dados referentes ao edentulismo também tem se ampliado no Brasil, por
exemplo, estima-se que ha 16 milhdes de pacientes edéntulos e ja existem projecdes que este
nlumero deve aumentar nas proximas décadas entre idosos.

Neste contexto, a reabilitacdo oral com proteses totais (PTs) tem sido uma opcéo
segura e previsivel (ZARB, 2013). Existem diferentes técnicas para confeccao de uma prétese
total, uma das etapas que podem apresentar diferencgas entre os autores refere-se as etapas de
moldagem, o qual convencionalmente pode ser realizada em duas etapas: moldagem
anatdmica e moldagem funcional, mas ha técnicas que eliminam uma das moldagens
(KAWAI; MURAKAMI; TAKANASHI; LUND et al., 2010; LIRA-OETIKER; SEGUEL-
GALDAMES; QUERO-VALLEJOS; URIBE, 2018), neste caso uma op¢do € realizar uma
moldagem em outra etapa do processo de confeccao da prétese total, ou realmente considerar
a obtencdo de uma unica moldagem para a obtencdo da PT (HEYDECKE; VOGELER,;
WOLKEWITZ; TURP et al., 2008; KAWAI; MURAKAMI; TAKANASHI; LUND et al.,
2010; KOMAGAMINE; KANAZAWA; SATO; IWAKI et al., 2019).

As modificacBes de técnicas para moldagem de PTs também incluem alteracbes nos
materiais de moldagem (elasticos e anelasticos). Houve uma grande evolucdo nos materiais e
suas propriedades. Isto reflete em técnicas utilizando diferentes elastbmeros e considerando
também o tipo de rebordo e mucosa para a escolha de uma técnica com pressao, sem pressao
ou pressdo seletiva (TAMAKI, 1983; TURANO; TURANO; TURANO, 2019). Apesar do
assunto ser amplamente avaliado na literatura e de uma forma geral existir um consenso para
0 uso dos materiais de moldagem, técnicas em duas etapas, hd novos estudos clinicos
publicados na area (JO; KANAZAWA; SATO; IWAKI et al., 2015; CERUTI; MOBILIO;
BELLIA; BORRACCHINI et al., 2017; KOMAGAMINE; KANAZAWA; SATO; IWAKI et
al., 2019), reforcando a importancia de pesquisas para este topico. Portanto, é justificavel a
realizacdo de uma revisdo sisteméatica abordando os diferentes tipos de moldagens para

protese total.
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2 METODOLOGIA

Para a revisdo de literatura, a busca pelos estudos foi feita em bases de dados como
PubMed/Medline; Web of Science; Cochrane Collaboration; e SciELO, considerando estudos
publicados até julho de 2021. Os operadores booleanos, com base no MeSH/PubMed
utilizados foram: “~“Complete denture™; “Impression techniques; ~“material, dental
impression . Os estudos incluidos nesta revisdo sistematica e metanalise teve como critérios
de eleicdo a lingua inglesa, os ensaios controlados e randomizados (ECRs), prioritariamente
estudos clinicos ECRs, 0s quais apresentassem acompanhamento clinico de pelo menos 6
meses. A busca foi realizada com base no indice PICO: Populagéo: Pacientes que foram
submetidos a uma reabilitagdo oral; b) Intervencdo: confeccdo de uma protese total
utilizando a técnica convencional de moldagem em duas etapas: moldagem anatdmica e
moldagem funcional (ZARB, 2013); ¢c) Comparacédo: pacientes que receberam proétese total
por métodos simplificados ou diferentes técnicas de moldagem d) Desfecho: os resultados de
avaliacdo clinica sobre qualidade de vida, adaptacdo do paciente, dados clinicos de
acompanhamento, fracasso, complicacdes na prétese dentaria.

A selecdo dos artigos e coleta de dados foram realizados por revisores previamente
calibrados V. M. B. (Graduagdo em Odontologia/Unisagrado) o qual tem desenvolvido
iniciacdo cientifica na area de revisao sistematica com metanalise, juntamente participou das
buscas os colaboradores T. A. S., F. H. A. J., T. A. P. e orientador deste estudo J. F. S-Jr. Os
artigos foram incluidos, em consenso, na amostra.

Os dados extraidos de cada estudo foram analisados ordenadamente sendo que as
principais informagfes foram obtidas de forma padronizada, conforme tabelas apresentadas
no estudo.

Os estudos clinicos incluidos foram avaliados em relagdo a sua estrutura de
metodologia utilizando-se o guia da Cochrane Handbook for Systematic Reviews of
Interventivo (DE MACEDO, 2007; CHAMBRONE, 2008). Aplicou-se a escala de avaliagcdo
dos estudos de acordo com o nivel de evidéncia clinica National Health and Medical Research
Council (NHMRC), sendo todos os estudos considerados de evidéncia nivel II.

Os dados quantitativos foram agrupados para algumas varidveis: numero de visitas
necessarias para elaboracdo da protese e grau de satisfacdo dos pacientes que receberam
proteses pela técnica convencional vs. técnica simplificada. Estas informacbes foram
avaliadas para numero de consultas e questionario de qualidade de vida considerando 95% IC.
Os numeros de proteses totais foram considerados para analise de dados (dados dicotdmicos),
o qual foi empregado razbes de chances (RC) (SANTIAGO JUNIOR et al.2016; DE
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MEDEIROS et al.2018) e realizado comparagdes entre os tipos de protese total elaborado
pela técnica convencional versus técnica simplificada. O valor de p significativo < 0,05 foi
considerado para indicar significancia. Para as andlises de satisfacdo dos pacientes
considerou-se o total de proteses totais e resultado das escalas de qualidade de vida, neste
caso aplicou-se a andlise da diferenca padronizada das médias. O peso de contribuicdo de
cada estudo também foi avaliado. O software the Comprehensive Meta-Analysis (Software
version 3.0 - Biostat, Englewood, NJ, USA) foi utilizado para construir os forest plot
(BORENSTEIN, HEDGES, HIGGINS, & ROTHSTEIN, 2009).

O desfecho primério analisou o grau de satisfacdo dos pacientes que receberam as
proteses totais obtidas pelo método simplificado de moldagem (ou técnicas diversas)
comparado com a técnica convencional (moldagem em duas etapas: moldagem anatdmica e
moldagem funcional). O desfecho secundario analisou as taxas de complicacdes, falhas
técnicas e quesitos de satisfacdo das proteses.

Adotou-se o0 modelo de efeitos aleatdrios, heterogeneidade foi considerada
significativa para p<0.1( HIGGINS; THOMPSON, 2002; ATIEH; IBRAHIM; ATIEH, 2010
ANNIBALI; BIGNOZZI; CRISTALLI; GRAZIANI et al., 2012). O software Comprehensive
Meta Analysis (Biostat, Englewood, NJ, EUA) foi utilizado com o intuito de se analisar
heterogeneidade nos estudos utilizando regressdo linear de Egger e método de Trim e Fill
(EGGER; DAVEY SMITH; SCHNEIDER; MINDER, 1997; DUVAL; TWEEDIE, 2000
SANTIAGO; DE SOUZA BATISTA; VERRI; HONORIO et al., 2016).

Testes de sensibilidade para analise de subgrupos foram realizados a fim de evitar
potenciais de heterogeneidade (ATIEH; IBRAHIM; ATIEH, 2010). Durante o periodo de
realizacdo do projeto eventuais subgrupos de analises foram identificados e andlises
adicionais foram confeccionadas, por exemplo, para se analisar o nimero de sessdes clinicas
de controle considerando os diferentes métodos empregados (ATIEH; IBRAHIM; ATIEH,
2010; ANNIBALLI; BIGNOZZI; CRISTALLI; GRAZIANI et al., 2012).
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3 RESULTADO

ANALISE QUALITATIVA

As buscas nas bases de dados indicaram grandes quantidades de artigos, totalizando
2.167 artigos divididos entre as bases PubMed/Medline; Web of Science; Cochrane
Collaboration; e SciELO. Foram feitas duas buscas em cada base de dados, utilizando os
unitermos “Complete denture AND impression techniques” e “Complete denture AND
material, dental impression”. Na base de dados SciELO nédo foram encontrados artigos.

Ap0s as buscas dos estudos nas bases de dados e a sele¢do a partir dos critérios de
inclusdo e exclusdo, 12 artigos foram elegiveis, os quais foram publicados entre o periodo de
2005-2020. Estes estudos encontrados foram realizados na Europa em paises como Reino
Unido e Itdlia, no continente americano em paises como Brasil, Chile e Canadd e no
continente Asiatico em paises como Kuwait e Japao.

Dentre os 12 estudos da amostra foram observados dois tipos de trabalhos: ensaio
clinico randomizado (8 estudos) e ensaio clinico randomizado e cruzados (4 estudos), figura
1. Nessas pesquisas foram totalizados 719 pacientes participantes, dos quais, geralmente,
eram distribuidos e randomizados para dois grupos: técnica convencional de moldagem e

técnica simplificada, como abordado na tabela 1.
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Figura 1 - Selecdo dos estudos clinicos para a revisdo sistematica.
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Fonte: Elaborado pelo autor.

As técnicas de moldagens nos estudos eram comparadas, geralmente, entre 0 método
convencional e simplificado. A técnica convencional que compreende uma moldagem
anatémica seguida de uma moldagem funcional, e 0 método simplificado, ou seja, apenas com
a moldagem preliminar, sendo que essas comparagdes eram relatadas na maioria dos estudos
coletados, como indicado na tabela 1. Em 3 estudos, durante as técnicas de moldagem foram
observadas modificacbes (HULME et al. 2014; HYDE et al., 2014; DE RESENDE et.al.,
2019) como indicado na tabela 1.

Os numeros de consultas foram reportados em 7 estudos, sendo que em 5 trabalhos,
guando analisado o método convencional vs. 0 método simplificado, observou-se no minimo
3 e maximo 6 sessdes clinicas. No estudo de OMAR et al. 2013, quando apenas realizado a
técnica convencional, houve 3 consultas. Por outro lado, outra pesquisa, quando se comparou
diferentes técnicas de moldagem com os materiais de silicone e alginato, foram reportadas 62
e 61 consultas, respectivamente (HULME et al. 2014).

E importante destacar que trés ensaios clinicos relataram complicag@es, como exames
adicionais (KAWAI et al .2010), procedimentos ndo programados (VECCHIA et al.2013) e
consultas para ajuste das proteses totais (KAWAI et al.2010; VECCHIA et al.2013; DE
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RESENDE et al.2019). Os demais estudos ndo especificaram ou ndo reportaram taxas de
complicagdes (tabela 1). O periodo de acompanhamento apds a instalagdo das proteses
também foi analisado: 10/12 estudos apresentaram acompanhamento entre 1 semana a 6
meses; 2/12 estudos ndo reportaram o tempo de acompanhamento (tabela 1).

Ao detalhar as técnicas de moldagem, os estudos mostraram que na maioria das vezes,
na moldagem convencional, foi executada a moldagem anatdomica e funcional e que as
relacGes maxilomandibulares eram transferidas para um articulador semi-ajustavel, ja quando
se executava a moldagem simplificada, geralmente, operava-se apenas a etapa da moldagem
anatdmica, muitas vezes com auséncia de transferéncia do registro maxilo mandibular ao
articulador. Quando ocorria o registro, a transferéncia era feita em um articulador monoplano
ou do tipo oclusor. Em 2 estudos ndo foram reportados o detalhamento da técnica, tabela 2.

Para execucdo da técnica de moldagem os estudos apontaram os materiais utilizados
em cada etapa. Na técnica convencional, quando realizado a moldagem anatémica, na maioria
das vezes, o material de escolha foi o alginato, ja para a moldagem funcional eram usados
materiais como godiva ou cera utilidade para o selado periférico e pasta zinco endlica,
silicone ou poliéter para a moldagem propriamente dita. J& para execucdo da técnica
simplificada, geralmente, o material usado foi o alginato, tabela 2.

Taxa de satisfacéo do paciente

Geralmente, a qualidade de vida e indice de satisfacdo do paciente com as proteses
totais apresentaram — se semelhantes ou sem diferencas entre os grupos de método
convencional vs. método simplificado (tabela 2). Quando avaliado o material de moldagem
utilizado para execucédo das técnicas de moldagem entre silicone e alginato, o silicone refletiu
em um melhor indice de qualidade de vida e satisfacdo do paciente (HULME et al.2014;
HYDE et al.2014), tabela 2. Ainda, foi observado que 4/12 estudos ndo reportaram a
qualidade de vida ou indice de satisfagdo com as préteses totais. (KAWAI et al.2010;
CUNHA et al.2013; VECCHIA et al.2013; KOMAGANIME et al.2019), tabela 2.

Com base nos resultados apresentados, em 8 estudos dos 12 estudos elegiveis néo foi
apresentado diferencas significativas entre os métodos convencionais de moldagem vs. 0
simplificado e, dessa maneira, seria confidvel a execucdo da prdtese com a técnica
simplificada sem perda de qualidade ou satisfacdo do paciente. Além disso, foi observado que
0 custo e o tempo também foram mais favoraveis para a técnica simplificada (KAWAI et
al.2005; KAWAI et al.2010; VECCHIA et al.2013; CUNHA et al.2013; OMAR et al.2013;
CERUTI et al.2017; OETIKER et al.2018; DE RESENDE et al.2019) tabela 2. Em 2/12

estudos, os quais analisaram o0s materiais de moldagem como silicone e alginato,
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apresentaram resultado melhor para silicone quanto a preferéncia do paciente e indice de
qualidade de vida (HULME et al.2014; HYDE et al.2014). Outros 2/12 estudos apresentaram
a técnica convencional melhor que a simplificada quando avaliado a area de oclusdo e a
satisfacdo geral do paciente (JO et al.2015; KOMAGANIME et al.2019), tabela 2.



Tabela 1 - Dados qualitativos

Autor/ano

Jo etal. 2015
Ceruti et al. 2017

Kawai et al.,
2010
Komaganime et
al., 2019
Hulme et al.
2014

Kawai et al.,2005
Resende et., 2019
Omar et al.2013
Lira - Oetiker et
al 2018
Vecchia et al
2013
Cunhaetal 2013

Hyde et al 2014

Pais

Japdo
Italia
Canada
Japéo

Reino
Unido

Canada
Brasil
Kuwait
Chile
Brasil
Brasil

Reino
Unido

Tipo de
estudo

RCT
cruzado
RCT
RCT
RCT
cruzado
RCT
cruzado
RCT
RCT
RCT
RCT
RCT
RCT

RCT
cruzado

Fonte: Elaborado pelo préprio autor.

N° Pac

G1:13/G2:11
G1: 32/ G2: 32
G1:58/ G2: 61

G1:13/G2:11

Silic: 34/ Alg: 37

G1: 51/ G2: 54
G1:30/G2: 38
G1, G2 e G3: 10/
G4: 13
G1:17/G2: 21
G1: 20/ G2: 19
G1:20/G2:19

85

Técnica de moldagens

G1: Conv. G2 Simp.
G1: Conv. G2 Simp.
G1: Conv. G2: Simp

G1: Conv. G2: Simp

G1: Uso de alginato+Silic; G2:

alg+alg

G1: Conv. G2 Simp

G1: Conv. G2: Moldagem
func. Na Prova dos dentes
G1, G2, G3 E G4: Conv.

G1: Conv G2: simp
G1: Conv G2: Simp

G1: Conv G2: Simp

G1, G2, G3 E G4: Alterando

material de moldagem e
moldeira

NO
Consultas

GleG2: 4
NR
G1:3/G2:3
G1: 4/ G2:4

Gsilic: 62;
Galg. 61

NR
NR
G1-G4:3
G1:6/G2:5
GleG2:4
NR

NR

Taxa
complicacbes
%(n)

NR
NR
GT: (4); GS: (9)
NR

N&o especifico

NR
G1:3,0; G2: 2,7
Né&o especifico
N&o especifico
G1:20, G2: 19
N&o especifico

NR

Tempo de acomp.

NR
6 meses
3 e 6 meses
1 més
avaliacdo 1 periodo 8
semanas e 2 periodo 8
semanas
3 e 6 meses
5,3 meses
1 semana, 4 semanas e
12 semanas
3 e 6 meses
NR

3 meses

2 a 8 semanas

21

Taxa de sucesso %(n)

G1:13 e G2:11 100%

G1:32 (100%); G2:32

(100%)
G1: 58 (100%); G2:
61(100%)
G1: 13 (100%); G2 11
(100%)
G1:34 (100%) e G2 37
(100%)
G1: 51 (100%) e G2 54
(100%)
G1: 30 (100%) e G2 38
(100%)
G1-G3: 10 (100%) e G4:
13(100%)
G1: 17 (100%); G2 21
(100%)
G1: 20 (100%); G2 19
(100%)
G1: 20 (100%); G2 19
(100%)

G1:20 (100%); G2: 16
(100%); G3: 18 (100%);
G4: 17 (100%)



Tabela 2 - dados qualitativos (parte 1)

Autor/ano

Joetal. 2015

Ceruti et al.
2017

Kawai et al.,
2010

Komaganime et
al., 2019
Hulme et al.
2014

Kawai et
al.,2005

Qualidade de vida/
indice de satisfagéo
VAS(G1 > G2);
OHIP-EDENT-J(
G1=G2, p>0,05)
Qualidade e
satisfacdo da
prétese: G1 = G2

Detalhe das técnicas

G1: Mold. Anat+Func.; G2:
Mold Anat.

G1: Mold. Anat+Func; G2
Mold Func (SET)

NR G1: Mold Anat+ Func+ art.
semiajustavel; G2 Mold Anat
+ articulador monoplano

NR G1: Mold Anat + Func; G2:
Mold Anat.
OHIP-EDENT: NR

melhor com silicone

VAS (ndo houve
diferenca na
satisfacdo geral)

G1: Mold Anat+ Func + Art.
semiajustavel; G2: Mold Anat
+ Art. monoplano

Fonte: Elaborado pelo préprio autor.

Materiais

G1: (Anat: alginato/ Func: Material termoplastico e
Silicone) G2 (Anat.: alginato)

G1: (Anat: alginato/Func: Godiva + Polissulfeto) G2
(Anat.: Mold. multicamadas+ res. polimerizavel
leve+curva de compensagdo de reab. Gssea+
polissulfeto+ dente papel adesivo)

G1: (Anat: Alginato/ Func: Godiva + Poliéter) G2:
(Anat: Alginato)

G1: (Anat: Alginato/ Func: Stick vermelho e verde+
silicone) G2: (Anat: Alginato)
NR

G1: (Anat: Alginato/ Func: Godiva + Poliéter) G2:
(Anat: Alginato)
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Conclusdes

O método convencional foi mais bem avaliado na
satisfacdo geral do paciente comparado ao método
simplificado
O método simplificado pode ser confiavel para a
confecgdo de uma PT em tempo mais curto, mantendo
qualidade da PT e a satisfagdo do paciente

O método convencional apresentou maior custo que
método simplificado

0 método convencional tem maior area oclusal que o
método simplificado
A confeccéo da PT com o silicone foi custosa devido ao
material. Porém, a pontuacdo OHIP-DENT mostrou que
a confeccdo da PT com o silicone melhorou a qualidade
de vida do paciente
A qualidade das PTs se mantém quando confeccionada
com o método simplificado, favorecendo o uso da
técnica j& que apresenta menor tempo e custo.



Tabela 3 - Dados qualitativos (continuagédo)

Autor/ano

Resende et.,
2019

Omar et
al.2013

Lira -
Oetiker et al
2018
Vecchia et al
2013

Cunhaet al
2013

Hyde et al
2014

Qualidade de vida/

indice de satisfagdo

OHIP-EDENT; FAD
(ndo houve diferenca
significativa G1 e G2)

Satisfacdo geral do
paciente: ndo houve
diferenca

NRS: néo houve
diferenga quanto a

satisfacdo do paciente
NR

NR

Melhor para Silicone

Fonte: Elaborado pelo préprio autor.

Detalhe das técnicas

G1: Mold Anat + moldeira personalizada+ Mold Func +
Registro interoclusal e transf. para art.; G2: Mold Anat. +
Registro interoclusal e trans. para art. + proteses de prova +
Mold Func
G1, G2, G3, G4:( Mold anatomica + Mold func.) G1
(omissdo do molde secundario) G2 (omissao de molde
secundario e mont. art. de arco facial) G3 (omisséo da
mont. arco facial) G4 (sem omissao)

G1: Mold Anat + Func + registro com arco facial + art.
semiajustavel; G2: Mold Anat. + relacdo maxilomandibular
+ articulador tipo oclusor.

G1: Mold Anat + Func; G2: Mold Anat.

G1: Mold Anat + Func + Art. semi- ajustavel; G2: Mold
Anat.

NR

Materiais

G1: (Anat: Alginato/ Func: Pasta
OZE) G2: (Anat; Alginato/ Func:
Pasta OZE)

Gl, G2, G3, G4: Anat: Alginato/
Func: Polissulfeto + Vinil
polisiloxano + cera + silicone

G1: Anat: Alginato/ Func:
Godiva + Pasta OZE + cera
amarela; G2: Anat: Alginato.
G1: Anat: Alginato/ Func: Cera
utilidade + pasta OZE; G2: Anat:
Alginato
G1: Anat: Alginato/ Func: Cera
utilidade + Pasta OZE; G2: Anat:
Alginato
Silicone e Alginato e duas
técnicas de uso das moldeiras,
posteriormente alternando os
materiais
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Conclusdes

A PT confeccionada com o método simplificado
apresentou menor tempo e resultado semelhante
ao método convencional, sendo alternativa para
servicos de salde
Né&o houve diferenca na satisfacdo do paciente e
na qualidade das PTs entre os grupos

N&o houve diferenca entre o grupo convencional
e simplificado de acordo com satisfagdo do
paciente
O método simplificado apresentou menor custo
para a confec¢do da PT comparado ao método
convencional
O método simplificado é capaz de restaurar a
funcdo mastigatoria da mesma forma que o
método convencional
O paciente preferiu a moldagem para confeccéo
da PT com o silicone
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Andlise quantitativas

Metanalise
Analise do numero de consultas para obtencéo das proteses totais

Seis estudos envolvendo um total 131 proteses totais instalados em pacientes
edéntulos e confeccionadas pela técnica convencional foram comparados a 136 préteses totais
confeccionadas pelo método simplificado. N&o foi identificado uma diferenca significativa na
comparacdo do nimero de sessdes clinicas necessarias para confeccdo/controle das proteses
(OR 1,093; 95%IC 0,562 to 2,124, P=0,794, figura 2). A heterogeneidade foi de Q-value:
0,846, p=0,974, 1>=0,0. Cabe ressaltar que o niimero de sessdes clinicas por ser reduzido pode

ndo impactar na analise estatistica.

Figura 2 - Forest plot para comparacdo do nimero de consultas para obtencdo de proteses

totais.

Metanalise avaliando o numero de consultas para obtencdo das proteses totais

Study name Statistics for each study Odds ratio and 95% CI

Odds Lower Upper
ratio limit limit Z-Valuep-Value

Joeta 2015 0,778 0,142 4,265 -0,289 0,772
Kawai et d. 2010 1,055 0,204 5449 0,063 0,949
Komaganime etd. 2019 0,778 0,142 4,265 -0,289 0,772
Omar et d. 2013 1,429 0,220 9,262 0,374 0,708
LireOetiker et d. 2018 1,745 0,425 7,174 0,772 0,440
Vecchiaetd. 2013 0,938 0,198 4,438 -0,081 0,935

1,093 0,562 2,124 0,261 0,794

0,01 0,1 1 10 100

Favours Conwavours Simpl

Fonte: Elaborado pelo autor.

Convencional vs. Simplificada

Em cinco estudos envolvendo um total 134 proteses convencionais e 144 préteses do
tipo simplificada foi analisada a pontuacdo do escore de qualidade de vida mensurado nos
trabalhos. A metandlise ndo indicou uma diferenca significativa nesta comparacdo (SDM
0,05; 95%IC -0,186 to 0,286, P=0,680, figura 3). A heterogeneidade foi de Q-value: 2,025,
p=0,731, 1°=0,0.
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Figura 3 - Forest plot para comparagéo da influéncia na qualidade de vida pelos diferentes

métodos utilizados para confeccao das proteses totais.

Metanalise para influéncia na qualidade de vida dos usuarios de Proteses totais

Study name Statistics for each study St diff in means and 35% CI

Std diff Standard Lower Upper
inmeans error Variance limit limit ZValue pValue

Cerutti et al 2017 0140 0280 0063 0B30 0351 0559 0576

Joe et al 2015 0034 0289 0p83 0532 0599 0116 0308
Kawai et al. 2005 0,000 0155 0038 0383 0383 0000 1000
Lra-cetiker et al. 2018 0,342 0329 04108 0302 0886 1042 0297
Omaret &l 2013 0376 0424 0180 0456 1207 0886 0376

0,050 0120 0p14 0186 0286 0413 0g80
2,00 1,00 0,00 1,00 2,00

Favours ConvFavours Simpl

Fonte: Elaborado pelo autor.

4 DISCUSSAO

Com base nos dados apresentados, a hipotese nula deste estudo foi confirmada (anélise
guantitativa), ja que ndo existe diferenca significativa na obtencdo de proteses totais
utilizando diferentes técnicas de moldagem, principalmente em relacdo aos indices de
qualidade de vida e niumero de sessdes clinicas para o controle.

Porém houve exce¢des, em um estudo onde compararam duas técnicas de moldagem,
sendo elas a técnica convencional e simplificada para mandibula, apresentou diferencas na
satisfacdo do paciente, sendo a técnica convencional melhor aceita (JO et al.2015). Apesar
disso, algumas limitacbes foram encontradas quanto aos retornos dos pacientes para ajustes
das proteses totais, o que pode influenciar na diferenciacdo entre as tecnicas de moldagem,
uma vez que foram determinadas apenas 4 visitas no periodo de 1 més. (JO et al.2015;
KOMAGAMINE et al.2019). Em um estudo, observou-se o tempo de acompanhamento para
diferenciar as técnicas de moldagens simplificada vs. convencional, foi uma limitacéo, ja que
gue OHRQoL melhora com o tempo (JO et al.2015). Em outro estudo, foi indicado que a area
de contato oclusal foi melhor para 0 método convencional, entretanto, observou-se que esse
fator pode melhorar com ajustes adicionais em casos de préteses totais confeccionadas no
método simplificado (KOMAGAMINE et al.2019). E importante destacar que qualquer

diferenga significativa, possivelmente, ndo seria detectada, caso o periodo de ajustes desses
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trabalhos fosse mais longo. Isso, possibilita a execu¢do de novos estudos com periodo maior
de acompanhamento.

Em casos mais complexos para obtencdo da protese total, a simplicidade da técnica foi
discutida, bem como a execuc¢do por pessoas menos experientes (JO et al. 2015; CERUTTI et
al.2017). Houve a preocupacdo de que a técnica de moldagem simplificada prejudicaria a
obtencdo de uma protese total, em casos mais dificeis, impossibilitando adequacdo da borda
da dentadura se o método convencional ndo fosse utilizado (JO et al. 2015). Entretanto, a
preocupacdo é questionada, pois a simplificacdo da técnica consiste em condensar as etapas
da técnica convencional na mesma sessdo clinica, utilizando novos materiais e dispositivos,
possibilitando a confec¢do da prétese total, mesmo que seja em casos mais complexos e de
mesma qualidade que a protese total confeccionada no método convencional (CERUTTI et
al.2017). Diante disso, sugere — se gue estudos comparando diferentes técnicas de moldagens
para confeccdo de proéteses totais em casos mais complexos sejam executados.

Alguns estudos fizeram abordagem financeiras, comparando 0s custos das técnicas de
moldagens convencional vs. simplificada, como também o custo-beneficio de materiais de
moldagem como silicone e alginato (KAWAI et al.2010; VECCHIA et al 2013; HULME et
al.2014). De fato, concluiram que a técnica de moldagem simplificada apresentou menor
custo quando comparada a técnica de moldagem convencional, incluindo também menor
tempo (KAWAI et al.2010). Outro estudo, comparou material de moldagem como alginato e
silicone, em relacdo aos custos, o qual indicou que o material de moldagem silicone foi mais
caro, contrastando com o alginato (HULME et al.2014). Ainda, foi observado em outro
trabalho que a prétese total confeccionada com moldagem de silicone, foi de maior
preferéncia do paciente (VECCHIA et al.2013). Porém, isso ndo foi apresentado em todos 0s
estudos, e quando apresentado foram utilizados diferentes sistemas de moedas, limitando a
obtengédo dos resultados. Dessa maneira, recomenda-se a execugdo de novas pesquisas seja
conduzida, a fim de verificar de maneira eficaz o custo-beneficio das técnicas de moldagem e
qualidade de vida dos pacientes, assim como comprovar 0s custos financeiros envolvidos.

Ao analisar estudos de custos da prétese convencional vs. simplificada, foram
observadas outras limitacGes, como distribuicdo de dados assimétricos em vérias ocasides, 0
que pode ter sido possivel devido a necessidade de horarios extras ou agendamento para
alguns participantes, assim, métodos ndo paramétricos foram empregados em alguns casos
(VECCHIA et al.2013). Ainda, o estudo apresentou o numero de consultas de ajuste pos
insercdo foram semelhantes para os métodos convencional e simplificado, sem a utilizagéo de

remontagem dos modelos em ambas as técnicas, tanto antes como apos a insercdo da protese
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(VECCHIA et al.2013). Porém, quando analisado outro estudo, verificou — se que a
remontagem foi considerada como ajuste pds insercdo, no método convencional, o que
aumentou o tempo médio e o custo do material (KAWAI et al.2010). Diante disso, novos
estudos devem ser conduzidos, observando a remontagem em ambas as tecnicas,
considerando o tempo, 0 custo e a eficacia quanto o ajuste pos insercdo. E importante ressaltar
que a remontagem é considerada um passo importante a fim de reduzir os erros e sessdes de
ajustes clinicos da protese total.

Alguns estudos mostraram particularidades ao analisar a capacidade mastigatéria das
proteses totais obtidas através das técnicas de moldagem convencional vs. técnica de
moldagem simplificada, os quais foram evidenciados de diferentes formas. Foram usadas
capsulas contendo granulo de fucsina e alimento teste hiperboléide (CUNHA et al.2013),
como também goma de mascar de cor mutavel (KOMAGAMINE et al.2019) e ainda, algumas
variedades de alimentos (OMAR et al.2013). Embora a capacidade mastigatéria ter sido
analisada a partir de diferentes técnicas, ao final foi obtido que o desempenho mastigatorio foi
comparavel, ou seja, que ndo houve diferenca entre as técnicas de moldagem.

Por fim, é importante relatar que um estudo incluido neste trabalho foi excecdo dos
demais, o qual foi conduzido de uma forma mais especifica. O estudo reproduziu as condic¢des
de prética de rotina na realidade, referente aos métodos de moldagem final comparando as
técnicas simplificada e convencional, tendo em vista a necessidades daqueles que tomam
decisbes sobre alternativas de tratamento no ambiente em que a intervencdo seria
implementada. O resultado do estudo mostrou que o método simplificado pode ser alternativa
na moldagem final, embora tenha encontrado algumas limitacGes, como a falta de um método
de amostragem de probabilidade, o qual minimiza o viés na selecdo de pacientes, como
também, no tamanho da amostra (DE RESENDE et al.2019). Com base no apresentado
sugere-se a viabilidade no uso de técnicas simplificadas de moldagem, o que pode indicar
uma adequada opc¢do clinica com menor custo financeiro, tempo clinico, porém ha
necessidade de que a simplificacdo da técnica seja executada de forma meticulosa pelo
profissional a fim de que ndo venha incidir em prejuizos na adaptacdo do usuério de protese

total.
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5 CONCLUSAO

o Ha viabilidade no uso de técnicas simplificadas para a obtencdo de proteses
totais, uma vez que ndo houve diferencas significativas entre 0s ndmeros de sessbes de
controle entre os grupos comparados.

o N&o foi identificado uma diferenca significativa em indice de qualidade de
vida, quando se comparou técnicas simplificadas e convencionais de moldagem para
confec¢do de préteses totais.

o Sugere-se que técnicas simplificadas de moldagem sédo eficazes quando bem

utilizadas pela equipe profissional envolvida, podendo refletir em menor custo de tratamento.
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Trabalho apresentado em formato de Artigo cientifico — Modelo das normas da Revista
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