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RESUMO

No Brasil ainda ha um elevado indice de pacientes edéntulos e que necessitam de
reabilitacbes com proteses totais. Os estudos clinicos ndo séo totalmente concordantes sobre
um protocolo de indicacdo para tipos de técnicas para moldagem e se ha uma efetividade
superior de alguma técnica quando comparada a outra. Assim, ha necessidade de um
protocolo clinico para indicacdo de diferentes técnicas de moldagem. Portanto, este projeto
teve como finalidade conduzir uma revisdo sistematica com metanalise (modelo Cochrane;
PRISMA e PROSPERO: CRD42021244736) a fim de estudar os dados clinicos de diferentes
técnicas empregadas para moldagem de pacientes em Prétese total. 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 RCT
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.
Os principais resultados quantitativos indicaram que em 6 desses estudos, comparando o
namero de consultas controle para obtencdo de uma protese total entre os métodos
convencional (131 préteses totais) vs. 0 método simplificado (com 136 proteses 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 ndo houve diferenca significativa entre 0s grupos
comparados, P=0,680. Diante desses dados, pode — se afirmar que diferentes métodos clinicos
podem ser vidveis 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 Gteis, uma vez que reduzem o tempo de

tratamento e custo financeiro, sem prejuizos para qualidade de vida do paciente.

Descritores: Protese dentéria; Revisdo sistematica; Materiais para Moldagem Odontoldgica;

Técnica de Moldagem Odontoldgica; Protese total.



ABSTRACT

In Brazil, there is still a high rate of edentulous patients who need rehabilitation with
complete dentures. Clinical studies do not fully agree on an indication protocol for types of
impression techniques and whether there is superior effectiveness of some method compared
to another. Thus, there is a need for a clinical protocol to indicate different molding
techniques. 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 molding patients in the complete denture. 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 were selected, which compared the
different impression techniques. The collected data were tabulated and organized qualitatively
and quantitatively using the software: Comprehensive Meta-Analysis. The significance level
considered was p<0.05. The main quantitative results indicated that in 6 of these studies,
comparing the number of control visits to obtain a complete denture between the conventional
methods (131 full dentures) vs. the simplified process (with 136 complete dentures), there
was no significant difference between groups, P=0.794. 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. Because of these data, it can be stated that different clinical
methods may be viable to obtain a complete denture, specifically, comparing conventional
molding methods vs. simplified ones. Therefore, when properly used, simplified techniques
for making complete dentures can be helpful, as they reduce treatment time and financial cost

without harming the patient's quality of life.

Descriptors: Dental prosthesis; Systematic review; Dental Impression Materials; Dental

Impression Technique; Denture, Complete.
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INTRODUCAO DO RELATORIO E OPINIAO DO DISCENTE

O desenvolvimento da pesquisa atual, teve como objetivo identificar diferentes
técnicas de moldagem para a obtencdo da prétese total, sejam elas convencionais ou
simplificadas, juntamente com os materiais de moldagem de escolha. Além disso, promover
um protocolo clinico de indicacdo e confeccdo das proteses totais, refletindo nos diferentes
métodos de moldagem.

Apos a iniciacdo cientifica ser aprovada, iniciamos as pesquisas nas bases de dados
seguindo o cronograma estabelecido. As pesquisas foram realizadas utilizando os unitermos:

AN AN NN AN

“Complete denture™; ““Impression techniques ; — material, dental impression . Os artigos
foram selecionados a partir da leitura do abstract / titulo e descartados seguindo os critérios de
exclusdo apos a leitura dos resumos. Assim que os artigos foram selecionados e conferidos, a
revisao de literatura foi feita, através de uma redacdo de cada artigo, buscando identificar os
pontos principais. Ap0s essa etapa do projeto, houve a coleta e tabulacdo dos dados obtidos
nos estudos envolvidos, colaborando com os resultados desta pesquisa.

O desenvolvimento dessa pesquisa foi uma experiéncia benéfica, pois me ofereceu
ampla visdo, conhecimento e amadurecimento cientifico, contribuindo para minha jornada
académica. Dessa maneira, cria em mim a capacidade do pensamento critico, principalmente
em relacdo aos métodos de tratamentos escolhidos, assim como os materiais envolvidos em

cada técnica de moldagem.



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 milhGes de pacientes edéntulos e ja existem projecdes que este
nimero deve aumentar nas proximas décadas entre idosos.

Neste contexto, a reabilitacdo oral com préteses totais (PTs) tem sido uma opcao
segura e previsivel (ZARB, 2013). Existem diferentes técnicas para confeccdo de uma protese
total, uma das etapas que podem apresentar diferencas entre 0s autores refere-se as etapas de
moldagem, o qual convencionalmente pode ser realizada em duas etapas: moldagem
anatomica 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 opg¢do €é 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 modificacGes de técnicas para moldagem de PTs também incluem alteracGes nos
materiais de moldagem (elésticos e anelasticos). Houve uma grande evolugdo 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 pressao 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 (CERUTI; MOBILIO; BELLIA; BORRACCHINI et al.,, 2017; JO;
KANAZAWA; SATO; IWAKI et al., 2015; KOMAGAMINE; KANAZAWA; SATO;
IWAKI et al., 2019), reforcando a importancia de pesquisas para este topico. Portanto, é
justificavel a realizacdo de uma revisdo sistematica abordando os diferentes tipos de

moldagens para protese total.




2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Executar uma revisdo sistematica com metanalise a fim de identificar possiveis
técnicas para moldagem em prétese total. A hipdtese nula deste estudo é a de que nao existe
diferenca significativa na obtencdo de proteses totais utilizando diferentes técnicas de

moldagem.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

. Promover recomendacfes para indicacdo e confeccdo de proteses totais

considerando as diferentes técnicas de moldagem.
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3 METODOLOGIA

3.1 DELINEAMENTO DA REVISAO SISTEMATICA E METANALISE

3.1.1 Critérios Padronizados e tipo de estudo

Este projeto foi delineado seguindo os critérios estabelecidos pela colaboragdo
Cochrane (Cochrane Handbook for Systematic Reviews of Interventions - Handbook 5.1.0)
(HIGGINS; GREEN, 2011) para elaboracdo de revisdo sistemética e metanalise. Além disso,
0s autores seguiram o critério PRISMA, conjunto de questdes para orientacdo do
desenvolvimento de uma revisdo sistematica com metanalise, conforme estudos anteriores do
grupo (GOIATO; DOS SANTOS; JR SANTIAGO; MORENO et al., 2014; GOIATO;
PELLIZZER; MORENO; GENNARI-FILHO et al., 2014; LOPES; DA SILVA;
SANTIAGO; PANZARINI et al., 2015; SANTIAGO; DE SOUZA BATISTA; VERRI,
HONORIO et al., 2016).

3.1.2 Protocolo e Registro

Os autores cadastraram a revisao sistematica na base de dados PROSPERO (Registro:
CRD42021244736) (SANTIAGO; DE SOUZA BATISTA; VERRI; HONORIO et al., 2016);
(DE SOUZA BATISTA; JUNIOR; DE FARIA ALMEIDA; DE TOLEDO PIZA LOPES et
al., 2014). O cadastramento de uma revisdo sistematica nesta base s6 é concluido apos a

avaliacdo de um revisor da base de dados, o qual avalia delineamento metodoldgico proposto.

3.1.3 Critérios de elegibilidade

Os pesquisadores realizaram suas analises com base no indice PICO:

a) Populacdo: Pacientes que foram submetidos a uma reabilitacdo oral; b)
Intervencéo: confeccdo de uma protese total utilizando a técnica convencional de
moldagem em duas etapas: moldagem anatémica e moldagem funcional (ZARB,
2013); c) Comparacdo: pacientes que receberam protese total por métodos

simplificados ou diferentes técnicas de moldagem d) Desfecho: os resultados de
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avaliacdo clinica sobre qualidade de vida, adaptacdo do paciente, dados clinicos de
acompanhamento, fracasso, complicagdes na prétese dentéria.

3.1.4 Critérios de Inclusdo/exclusao e tamanho da amostra

Os estudos foram selecionados de acordo com a estratégia de busca respeitando 0s
critérios de inclusdo particulares para a revisao sistematica. Os critérios de inclusdo foram
estudos: 1) Lingua Inglesa; 2) Estudos de acompanhamento clinico de pelo menos 6 meses do
tipo: ensaios controlados e randomizados (ECRs), prioritariamente estudos clinicos ECRs
foram incluidos, somente na auséncia destes que seriam incluidos outros modelos de estudos.
Os casos clinicos foram excluidos da amostra. Os estudos relacionados com metodologia in
vitro, casos clinicos ndo controlados ou com dados incompletos que ndo permitam a coleta de

informagdes foram desconsiderados e excluidos.

3.1.5 Estratégia de busca dos estudos

As bases de dados utilizadas foram: PubMed/Medline; Web of Science; Cochrane
Collaboration; e SciELO. Estas pesquisas foram realizadas para artigos publicados até julho
de 2021. Néo foi necessario realizar contato adicional com autores, uma vez que todos 0s

trabalhos foram identificados via base de dados.

3.1.6 BUSCA

Os operadores booleanos, com base no MeSH/PubMed utilizados foram: ~"Complete

N AN NN AN

denture™; “"Impression techniques™; *~ material, dental impression ™.

3.1.7 Processo de coleta de dados

A selecdo dos artigos e coleta de dados foram realizados por revisores previamente
calibrados: a) Discentes envolvidas neste projeto com enfoque na revisdo sistematica e
metanalise: XXXX (Graduacdo em Odontologia/Unisagrado) o qual tem desenvolvido
iniciacdo cientifica na &rea de revisdo sistematica com metanalise, juntamente participou das
buscas o doutorando YYYYY. Na pds-graduacdo, doutorando ZZZZ, o qual participou

diretamente do projeto, sendo assessorado diretamente pelo orientador (XXXXX).
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Realizando um teste inter-examinador (Kappa, indice aceitavel acima de: 0.8) avaliando-se 0s
titulos e resumos selecionados obtendo-se um valor de tese de concordancia para 0s
artigos selecionados em ambas as bases de dados, com o intuito de se reduzir a possibilidade
de viés na selecéo de artigos.

Reunifes para o consenso da selecdo de cada artigo da amostra foram agendadas

semanalmente.

3.1.8 Itens de dados extraidos.

Os dados extraidos de cada estudo foram analisados ordenadamente sendo que as
principais informagdes foram obtidas de forma padronizada: 1) Autor; 2) ano de publicacao;
3) Pais de origem do estudo; 4) NUmero de pacientes; 5) caracteristicas das proteses totais
confeccionadas 6) Tempo de instalagdo das reabilitacbes orais; 7) Taxa de
complicacbes/descricdo; 8) Principais complicacbes nos casos clinicos; 09) Tempo de
acompanhamento de cada estudo; 10) Detalhe clinico das técnicas empregadas para
confeccdo das proteses totais; 11) tipos de moldagem realizadas; 12) sequéncia clinica
empregada. A forma de coleta de dados foi por meio de um formulario padronizado

desenvolvido em estudo anterior.

3.2 AVALIACAO DA QUALIDADE DOS ESTUDOS E RISCOS DE VIESES

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 (CHAMBRONE, 2008; DE MACEDO, 2007). Aplicou-se a escala de avaliacao
dos estudos de acordo com o nivel de evidéncia clinica NHMRC (National Health and Medical
Research Council (NHMRC).

3.3 RESUMO DAS MEDIDAS UTILIZADAS E ANALISE ESTATISTICA

Os dados quantitativos foram agrupados para algumas variaveis: nimero de visitas
necessarias para elaboracdo da protese e grau de satisfacdo dos pacientes que receberam
proteses pela técnica convencional vs. técnica simplificada. Estas informacdes foram

avaliadas para namero de consultas e questionario de qualidade de vida considerando 95% IC.
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Os nmeros de proteses totais foram considerados para analise de dados (dados dicotémicos),
o qual foi empregado razdes de chances (RC) (SANTIAGO JUNIOR et al.2016; MEDEIROS
ET AL.2018) e realizado comparacgdes entre os tipos de prétese total elaborado pela técnica
convencional versus técnica simplificada. O valor de p significativo < 0,05 foi considerado
para indicar significancia. Para as analises de satisfagdo dos pacientes considerou-se o total de
préteses totais e resultado das escalas de qualidade de vida, neste caso aplicou-se a analise da
diferenca padronizada das medias. 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).

3.4 TIPOS DE DESFECHOS

O desfecho primario analisou o grau de satisfacdo dos pacientes que receberam as
proteses totais obtidas pelo metodo 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 complicagdes, falhas

técnicas e quesitos de satisfacdo das proteses.
3.5 RISCOS DE VIES NOS DADOS QUANTITATIVOS

Adotou-se 0 modelo de efeitos aleatorios quando existiu uma diferenca
estatisticamente significativa (Alta Heterogeneidade entre os ensaios). A heterogeneidade foi

considerada significativa para p<0.1. A heterogeneidade foi avaliada utilizando o método Q
(x2) e o valor de 12 foi mensurado. O valor de estatistico de 12 foi utilizado para se analisar

as variacOes de heterogeneidade, sendo que se considerou 12 acima de 75 (0-100) para
indicar uma heterogeneidade relevante (ANNIBALI; BIGNOZZI; CRISTALLI; GRAZIANI
et al., 2012; ATIEH; IBRAHIM; ATIEH, 2010; HIGGINS; THOMPSON, 2002). 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 (DUVAL; TWEEDIE, 2000; EGGER; DAVEY SMITH; SCHNEIDER;
MINDER, 1997; SANTIAGO; DE SOUZA BATISTA; VERRI; HONORIO et al., 2016).
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3.6 Analises adicionais

Testes de sensibilidade para anélise 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 andlises foram identificados e analises
adicionais foram confeccionadas, por exemplo, para se analisar o0 nimero de sessdes clinicas
de controle considerando os diferentes métodos empregados (ANNIBALI; BIGNOZZI;
CRISTALLI; GRAZIANI et al., 2012; ATIEH; IBRAHIM; ATIEH, 2010).
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4 RESULTADOS

SINTESE DA REVISAO DE LITERATURA

Esta revisdo de literatura foi conduzida para estudos publicados até julho/2021
com base nos estudos localizados.

O estudo realizado por Ceruti et al., 2017 por meio de ensaio clinico randomizado,
avaliou duas técnicas de confeccdo de protese total, sendo elas a técnica de método
convencional e método de tratamento edéntulo simplificado. A avaliacdo teve como objetivo
verificar e registrar a diferenca entre 0s grupos convencionais e simplificado, referente ao
tempo clinico e laboratorial, 0 ndmero de sessfes clinicas e o numero de retornos
laboratoriais. Alem disso, o estudo buscou registrar que ndo haveria nenhuma diferenca entre
0s grupos na satisfacdo do paciente e na qualidade da dentadura. Dessa forma, para realizar o
estudo, 64 pacientes foram escolhidos, entre 48 e 93 anos de idade, partindo do critério de
exclusdo e encaminhados aleatoriamente para os dois grupos de técnica de confeccdo da
protese total, podendo ser convencional ou simplificado. Assim, cada grupo ficou constituido
por 32 participantes, sendo que a divisdo nas amostras indicou 50% de mulheres. O estudo
evidenciou que o tempo clinico necessario, numero de sessbes clinicas e o numero de
devolucgdes de laboratorio foram significativos, mais baixo na técnica de tratamento edéntulo
simplificado do que no método convencional e que o tempo de laboratério necessario nao foi
significativamente menor com o método de técnica de tratamento edéntulo simplificado.
Além disso, a qualidade e a satisfacdo da protese total foram comparadas nos dois grupos,
sendo considerados semelhantes entre si. Conclui — se que a técnica de tratamento edéntulo
simplificado obteve a prétese total em um periodo menor quando comparado a método de
técnica convencional e por isso, pode ser considerado como um método alternativo
conveniente para confeccdo da protese total. Ainda, foi observado que na satisfacdo e
qualidade da protese total, entre os grupos foram comparaveis, ou seja, ndo apresentaram uma
diferenca significativa.

O estudo cruzado randomizado, executado por Heydecke et al., 2008 avaliou pacientes
em relacdo a satisfacdo de proteses fabricadas de modo simplificado ou avancado, que teve
como objetivo comparar o contentamento geral dos pacientes considerando conforto, ocluséo,
estabilidade, capacidade de mastigacdo, estética e facilidade de limpeza das proteses

fabricadas. Foram utilizados dois métodos, caracterizadas como abrangente e simplificado
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que correspondem, respectivamente, a Préotese Gerber a qual inclui registro intraoral, arco
facial e dentes lingualizados e a Prétese Gysi que compreende dentes anatémicos, orientagcdo
canino e pré-molar e sem o uso de arco facial. Para o estudo, critérios como idade e
edentulismo foram incluidos, sendo excluidos pacientes que obtivessem algum disturbio que
pudesse influenciar na resposta do tratamento. Dessa maneira, foram selecionados 20
pacientes edéntulos, entre 50 e 85 anos, sendo 12 mulheres e 8 homens, os quais foram
encaminhados para os dois grupos (Gerber e Gysi), cada um contendo 10 pacientes. A
confeccdo das préteses para os grupos, inicialmente, foi feita com moldeira de estoque
desdentado acompanhado do alginato. J& a moldagem final, foi feita com moldeira
customizada, através de moldagem de borda (composto termoplastico de Godiva) seguida da
moldagem de 6xido de zinco — eugenol. Apoés, foi utilizado silicone de adi¢do, podendo
preparar as proteses com resina acrilica. As proteses foram usadas por 3 meses e
posteriormente, foram julgadas pelos pacientes de acordo com a satisfacdo geral em relacao
ao conforto, a oclusao, a estabilidade, a capacidade de mastigacéo, a estética e a facilidade de
limpeza das proteses. Os pacientes ao analisarem, verificaram que a estabilidade e estética
foram, consideravelmente, melhores para a Protese Gysi, enquanto os demais quesitos ndo
apresentaram diferencas significativas entres os meétodos. Concluiu — se, que o método
avancado de fabricacdo de protese total com registro intraoral, arco facial e dentes
lingualizados (protese Gerber) ndo foi significativo em relagdo a satisfacdo dos pacientes,
comparado ao simplificado, o qual inclui dentes anatdmicos e orientagdo canina e pré-
molares.

O estudo realizado por Jo et al., 2015 teve como proposito comparar técnicas de
moldagem para obtencdo de prétese total, relacionando a satisfacdo do paciente, através de
um ensaio clinico randomizado. Para isso, foram selecionados 27 pacientes, necessariamente
edéntulos em ambas arcadas, 0s quais estivessem precisando de um novo par de préteses
totais. O estudo analisou o método simplificado, obtendo a proétese total através da primeira
moldagem, ou seja, uma moldagem anatémica confeccionada através da moldeira de estoque
e alginato e avaliou também, o método convencional, que envolve uma moldagem final ou
funcional com silicone e um material termoplastico, em moldeira personalizada com resina
autopolimerizavel. Na técnica simplificada, a moldagem inicial em mandibula foi obtida
como funcional, mas para obter um protocolo cego, ndo foram envolvidas na fabricacdo da
protese. Logo apds as moldagens, os procedimentos de ambas as técnicas seguiram 0S

mesmos. Os pacientes foram alocados de modo aleatério para os grupos Convencional —
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Simplificado (CS) e Simplificado — Convencional (SC), modificando a ordem dos métodos
entre si. O grupo CS usou o método convencional e depois o simplificado, ja o grupo SC
utilizou o método simplificado e, posteriormente, o convencional. Com a obtencdo das
préteses, foram realizados 4 ajustes. Logo depois das avaliagdes, foi determinado a suspencéo
do uso da protese por 1 més. Para avaliar a satisfacdo geral do paciente em relacdo as
dentaduras fabricadas, foi utilizado a escala visual analdgica de 100mm e para estimar a
qualidade de vida relacionada a saude bucal, utilizou um questionario direcionado a
populacdo japonesa que avalia o impacto das condi¢des bucais para edéntulos. O estudo foi
finalizado em 1 ano e 2 meses, com 24 pacientes dos 27 selecionados. Concluiu-se, de acordo
com satisfacdo geral dos participantes que as proteses fabricadas pelo método convencional,
que significa uma moldagem final com material termoplastico e silicone em moldeira
personalizada com resina autopolimerizavel, comparado ao método simplificado utilizando
apenas a moldeira de estoque seguido do alginato, foram significativamente melhores. Ja em
relacdo ao perfil de impacto das condi¢des bucais para edéntulos, ndo evidenciaram diferencas
consideravel entre os métodos.

Um estudo realizado por Kawai et al., 2010 teve como objetivo comparar o método
tradicional (T) de uma protese total convencional com o método simplificado (S), em relacéo
a uso de recursos como materiais, taxa laboratorial, tempo e custos unitarios de cada protese.
No estudo foram introduzidos 128 participantes composto por mulheres e homens, com idade
entre 45 e 75 anos. Os pacientes foram conduzidos aleatoriamente através de um numero
gerado pelo computador, os quais foram inseridos e lacrados aos envelopes. As proteses
obtidas de forma tradicional contaram com moldagem preliminar (anatdmica) e com
moldagem final (funcional), ja no método simplificado foi executado apenas com a moldagem
preliminar usada como funcional. Para confeccdo da protese total no método T, foi utilizado
na fase preliminar uma moldeira de estoque e alginato e na moldagem final foi feito uma
moldeira personalizada, através do modelo de estudo, utilizando um material de moldagem
Tipo 1, Kerr, Orange, CA (Godiva) e em seguida um material de poliéter para moldagem
funcional, na proxima etapa € montado no articulador semi — ajustavel juntamente com o arco
facial. Para o método S foi utilizado moldeira de estoque e alginato, ja como moldagem final,
e em seguida foi feito um registro oclusal das bordas obtendo o modelo de gesso, o qual foi
montado no articulador monoplano e a oclusdo foi devolvida através dentes de acrilico
artificiais. Para comparar os recursos utilizados entre os métodos T e S, 0s custos de

materiais, laboratério, tempo médico e procedimentos adicionais foram calculados em délares
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canadenses. Os custos dos procedimentos, materiais e tempo do cirurgido dentista foi
comparado em cada grupo pelo t-teste, ja os procedimentos adicionais foi comparado através
do teste quiquadrado. Ainda, foi observado efeitos significativos ou ndo da variante
dependente, a qual inclui procedimento programado e ndo programado, tempo clinico e
material através da regressdo multipla, como também, a variante dependente como a
classificacdo diagnostica. Como resultado foi obtido que o método tradicional foi maior em
relacdo ao custo total meédio, sendo CA$166,3 (em dolares canadenses), como também foi
maior em 90 minutos no tempo clinico, comparado ao método S. Além disso, a variante
dependente foi significante e a variante independente ndo apresentou significancia, ou seja,
diferenca. Concluiu-se entdo, que o método S é o método mais eficiente, de forma que a
economia de recursos ndo prejudica a qualidade da proétese total.

Em um estudo realizado por Komaganime et al., 2019 buscaram analisar diferencas na
obtencdo da protese total, como o método convencional (C) e simplificado (S), em rela¢do ao
desempenho mastigatorio — funcdo mastigatdria, area de contato oclusal e forca oclusal
méaxima. A analise foi feita através de um ensaio clinico randomizado cego. Para inclusdo dos
pacientes no estudo, foram selecionados aqueles que fossem edéntulos, tanto em maxila como
em mandibula, que ja faziam o uso da protese e necessitavam fazer substituicdo por novas
proteses totais. Os pacientes foram selecionados entre 2013 e 2014, sendo que 27 preenchiam
0S requisitos, mas apenas 24 completaram o ensaio clinico. As proteses totais foram feitas
através da técnica convencional, a qual consiste em duas moldagens, a primeira obtida através
do alginato e moldeira de estoque edéntulo, seguida do vazamento do gesso e delimitacdo da
borda da prétese. Apds, é realizada uma segunda moldagem, com moldeira personalizada com
resina autopolimerizavel, envolvendo materiais de moldagem com Godiva e silicone. Ja a
técnica simplificada contou apenas com a moldagem preliminar, o que inclui moldeira
edéntulo juntamente com o alginato. Na mandibula, foi obtido uma moldagem funcional,
porém nado foi incluida na confeccdo da protese total. Apos, todas as etapas seguintes foram
iguais, tanto para 0 método convencional como para o simplificado. Os ajustes oclusais foram
realizados 4 vezes dentro de 1 més. Para analisar o desempenho mastigatério, entdo, foi
observado a capacidade de mistura através de uma goma de mascar, area de contato oclusal e
forca oclusal maxima usando filmes sensiveis a pressdo e um dispositivo de digitalizacdo pré
— calibrado. Os pacientes foram orientados a morder o filme por 3 segundos com maximo de
forca de mordida, dessa maneira a area de contato e a for¢a oclusal maxima foram obtidos e

analisados. Além disso, foi avaliado a capacidade de mastigacdo percebida de morder e
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mastigar alimentos. Os pacientes foram alocados para os grupos de acordo com o sistema de
classificagdo de edentulismo do American College of Prosthodontists. Dessa maneira
alocacéo dos grupos C-S, teve incialmente o método convencional e depois o simplificado e o
grupo S-C o inverso. Com isso foi possivel analisar as diferencas no desempenho
mastigatério. O estudo evidenciou que ndo houve diferenca entre 0s grupos em relacdo a
mistura da goma de mascar e a forga oclusal maxima, porém, ocorreu diferenca significativa,
entre 0s grupos, quando foi analisado a area de contato da protese total, de maneira que o
método convencional apresentou melhor area oclusal que o método simplificado. Concluiu -
se, através do estudo, que ndo houve discrepancia entre a forca maxima de oclusdo e mistura
entre 0s métodos comparados, mas observou que o método convencional teve um melhor
desempenho em relacdo a area oclusal, comparado ao método simplificado, o que contribui
clinicamente, de modo a diminuir os ajustes e conferindo uma adaptacdo precoce da prétese
total.

Em um ensaio clinico randomizado com cegamento realizado por Albuquerque et
al.2020, teve como objetivo comparar dois procedimentos de moldagem para obtencdo de
uma protese total, sendo que um compreende o método simplificado e outro o método
convencional, buscando verificar se o procedimento secundario para a reabilitacdo em
edéntulos com mandibula atrofica seria obrigatorio para eficiéncia da prétese total em relacéo
a habilidade mastigatoria, satisfacdo pelo paciente, como também a necessidade dos ajustes
apos a entrega. Os pacientes envolvidos no ensaio clinico foram pacientes com mais de 45
anos e edéntulos ha mais de 1 ano, envolvendo 52 pessoas no estudo. Apos a incluséo, 0s
pacientes foram alocados para os grupos de método convencional e simplificado,
aleatoriamente. Na moldagem simplificada foi realizada apenas uma moldagem, com
moldeira de estoque e alginato hydrogum®, ja na moldagem convencional foi realizada, além
da primeira moldagem, a segunda através de uma moldeira personalizada de resina acrilica,
selado periférico com godiva (verde) e para a moldagem propriamente dita, foi utilizado o
poliéter. Nos procedimentos posteriores como relacdo intermaxilar, montagem no articulador,
escolha dos dentes (com relagdo a inclinacdo) foram os mesmos para os dois grupos. Ainda,
foi feito apenas uma sessdo teste para verificar esses procedimentos, assim, apos a acrilizacédo
e a entrega foram obrigatdrios 3 ajustes com 1, 7 e 14 dias, sendo possivel realizar ajustes
antes disso, em casos necessarios. Apos a instalagdo da protese total, foi realizado avaliacéo
quanto ao desempenho mastigatério de 3 e 6 meses através do método colorimétrico, foi

avaliado a satisfagdo do paciente através de um questionario VAS (escala visual analégica) de
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100mm e a contagem de ajustes das proteses. Como resultado do estudo, foi obtido que a
habilidade mastigatéria, satisfacdo do paciente e os ajustes ndo foram significativamente
diferentes. Portanto, foi concluido que a confeccdo de préteses totais convencionais com
moldagem simplificada, em situacbes de reabsor¢cdo do rebordo alveolar importante,
possibilita a mastigacdo pelo paciente, ndo influenciando em sua satisfacdo e ndo necessita de
um namero elevado de ajustes ap0s a instalacéo.

Através de um estudo clinico randomizado realizado por Cunha et al.2013 foi
comparado duas técnicas de moldagens, o método convencional e o simplificado, com
finalidade de analisar o desempenho e a capacidade mastigatoria. O ensaio clinico foi
realizado com 42 pacientes, sendo 21 para cada grupo, alocados aleatoriamente e recebendo a
protese de acordo com o método, nesta pesquisa também foi incluido pacientes dentados.
Assim, para 0 grupo convencional a protese total foi confeccionada com a moldagem
preliminar com uma moldeira de estoque com cera utilidade e alginato jeltrate®, para a
segunda moldagem, utilizou o 6xido de zinco e eugenol. Ja para a grupo da técnica
simplificada foi realizado a moldagem com moldeira de estoque e alginato. Apos, as relacdes
maxilomandibulares foram obtidas e transferidas para o articulador para realizar a montagem.
Um terceiro grupo composto por pacientes dentados foi formado para comparacdo do
desempenho e capacidade mastigatoria, externamente. Com a obtencdo das proteses totais, 0s
pacientes que permaneceram no ensaio clinico foram 39, dos quais foi avaliado o desempenho
mastigatdrio através do método colorimétrico baseado em um alimento de teste artificial e a
habilidade mastigatdria que foi avaliada por meio de uma escala de 0 a 10 de acordo com a
capacidade mastigatdria analisada pelo paciente e os grupos foram submetidos a avaliacao
estatistica. Como resultado do estudo, foi obtido que o desempenho mastigatorio, foi em torno
de 30% do terceiro grupo (dentados) e foi possivel verificar que a capacidade mastigatoria
entre o grupo simplificado e convencional que se apresentaram analogos, mesmo que 0 grupo
simplificado tenha capacidade ligeiramente melhor. Assim, foi possivel concluir, que nédo
houve diferenca entre os dois grupos na capacidade mastigatéria, dessa forma, o grupo de
método simplificado pode desempenhar a funcdo mastigatoria na mesma extensdo que O
grupo com método convencional.

Um estudo clinico cruzado realizado por Hulme et al.2014 no Reino unido, verificou
dois métodos de moldagens, sendo eles o silicone e o alginato, quanto ao custo e eficacia.
Para isso 71 pacientes foram incluidos no estudo e randomizados para 0s dois grupos, assim,

foi feito uma avaliacdo usando o questionario EQ-5D-3L para mensurar a qualidade de vida
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relacionada a salde geral, como também foi calculado os anos de vida ajustado pela qualidade
(QUALY) e ainda, foi mensurado o impacto da condi¢do bucal do individuo na percepg¢éo de
satde dos individuos desdentados totais - Oral Health Impact Profile (OHIP-EDENT). Como
resultado das avaliac@es, foi obtido que para o método de moldagem com silicone, a média
total de custos apresentou — se maior comparada ao alginato. Para 0 QUALY, o resultado de
ganho ndo foi significativo entre os grupos, ja para OHIP-EDENT, a técnica utilizando
silicone apresentou mais ganho, quando comparado ao alginato. Neste estudo concluiu-se que
a moldagem de silicone tem um maior custo por conta do material, apesar disso, quanto ao
impacto da condicdo bucal do individuo na percepcao de satde dos desdentados, o silicone se
apresentou melhor, ja quanto o QUALY e EQ-5D-3L ndo tiveram diferencgas significativas.

O ensaio randomizado por Vecchia et al.2013 teve como propdsito avaliar os custos
entre a confeccdo de protese total, comparando o método simplificado e convencional. Assim
foram recrutados os pacientes e randomizados para 0s grupos, sendo que o grupo simplificado
foi composto por 19 paciente e o convencional por 20. Para a confeccdo das proteses, no
grupo simplificado, utilizou moldeira de estoque mais o alginato e o grupo convencional
utilizou a moldagem preliminar como também a moldagem funcional com selado periférico e
moldagem com 6xido de zinco e eugenol. Por meio do teste de Mann-Whitney, foi realizada a
comparagdo entre os grupos. Com resultado do ensaio, foi obtido que durante a confec¢éo das
proteses, os dentistas e auxiliares necessitaram de menos tempo, quando foi utilizado o
método simplificado comparado ao convencional. Ainda, foi visto que apos a insercdo das
proteses ndo houve diferenca significativa para ajuste tanto em relacédo a técnica simplificada
como a convencional, pois tiveram resultados semelhantes. Além disso, quando analisado o
tempo gasto pelos pacientes, que compdem o grupo simplificado e convencional, observou se
que os pacientes do método simplificado apresentavam valores menores na etapa da
confeccdo. Portanto concluiu-se que os custos e tempo gasto, tanto pelo profissional como
pelos pacientes, sdo menores com a técnica simplificada.

O estudo realizado por Resende et al.2019 teve como alvo comparar a eficacia de um
método alternativo para moldagem final usando um procedimento simplificado em duas
etapas durante a confeccdo das proteses totais. Para isso foram recrutados 150 pacientes, mas
apenas 68 deles selecionados e randomizados para os grupos simplificado e tradicional,
composto por 38 e 30 pacientes, respectivamente. Para os dois grupos a etapa clinica foi
iniciada com um hidrocoloide irreversivel e moldeira de estoque, porém as proximas etapas

seguiram diferentes. No grupo tradicional, foi utilizada moldeira individual e a moldagem
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funcional com pasta de zinco e eugenol e registros interoclusais e selecdo e arranjo dos
dentes, ja para o grupo com técnica simplificada, foi realizado primeiro o registro interoclusal,
selecdo e arranjo dos dentes protéticos e na proxima etapa foi realizada a pasta de zinco e
eugenol. Para a avaliagdo da qualidade geral das proéteses, foi utilizado a AFD (avaliacdo
funcional das dentaduras), indice Kapur, avaliacdo da dentadura de acordo com a satisfacdo
do paciente e consultas clinicas para entrega da prétese. Como resultado, foi obtido que néo
houve diferenga na satisfacdo do paciente em relagcdo ao grupo tradicional ou simplificado.
Este estudo mostrou também que o grupo simplificado apresentou menos tempo clinico para a
fabricacdo das préteses totais em relacdo ao tradicional e que o nimero de consultas clinicas
também foi menor. Conclui-se que o0s dois métodos tiveram resultados semelhantes,
clinicamente, e que o metodo simplificado pode ser um método alternativo quanto a sua
eficiéncia.

Através da execugdo de um ensaio clinico randomizado, Omar et al.2013 teve como
objetivo comparar funcdo e qualidade das proteses totais entre quatro métodos diferentes.
Inicialmente, foram recrutados 40 pacientes, de modo que pelo menos 10 deles fossem para
cada um dos quatro grupos, aleatoriamente. Porém, durante o processo pacientes foram
perdidos, de maneira que novos pacientes foram recrutados e randomizados, ficando 10
pacientes para o grupo 1, 2 e 3 e 13 pacientes para 0 grupo 4. Para o grupo 1 o metodo de
tratamento foi a realizacdo do molde primario e montadas com arco facial, para o grupo 2
houve 0 mesmo tratamento, porém com auséncia do uso do arco facial, para o grupo 3 a
protese foi feita com gesso secundario e com auséncia do arco facial e para o grupo 4 foi
utilizado gesso secundario, mas com a presenca do arco facial. Para realizar a andlise
estatistica utilizou a escala visual analégica em relacdo a satisfacdo do paciente sendo
avaliados em 1, 4 e 12 semanas apds a insercao das préteses totais. Como resultado das
comparacgdes dos 4 grupos, foi observado que em relacéo a satisfacdo do paciente, ndo houve
diferencas significativas entre si, como também ndo houve diferenca significativa quanto a
capacidade funcional. Ainda, com analise dos protesistas em cegamento, também foi obtido
que ndo havia diferenca estatisticamente relevante para os quatro grupos em relacdo a
qualidade. Assim, de acordo com os resultados, pode verificar que é possivel realizar um
método mais simplificado do que o método tradicional, pois o estudo ndo apresentou
resultados diferentes entre 0s grupos comparados.

Um estudo clinico randomizado realizado por Lira-Oetiker et al.2018 teve como

proposito comparar o método simplificado de moldagem para construcdo de protese total com
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0 método convencional. O estudo foi realizado no Chile, onde foram selecionados 40
pacientes e ap0s a randomizacdo, foram encaminhados para 0s grupos convencional ou
simplificado. Assim, 22 pacientes foram alocados para a técnica de intervencdo, ou seja, a
técnica simplificada e 18 pacientes para a técnica convencional. Para todos os participantes
foi realizado a moldagem preliminar com moldeira de estoque e alginato. Para o grupo
convencional, foi realizado a moldagem funcional, confeccionando uma moldeira acrilica
individual e selado periférico com godiva possibilitando os movimentos para a impressao dos
musculos. Na moldeira foi realizado perfuracfes na rafe mediana para que ndo sofresse
pressao na area, assim, a moldagem propriamente dita foi executada utilizado pasta de 6xido
de zinco e eugenol, seguido de uma moldagem da moldagem feita com cera amarela. Em
seguida, foi realizado a base de prova, relacdo maxilomandibular foi obtida, assim como o
registro com o arco facial, foram estabilizados com pasta de zinco e eugenol e transferidos
para o articulador. Para o grupo simplificado, ap6s a moldagem preliminar, foi realizado a
base de prova, a relagdo maxilomandibular obtida e transferida a um articulador do tipo
oclusor. Os pacientes participantes fizeram o controle de 3 e 6 meses, avaliando a qualidade
da dentadura através da satisfacdo, o qual foi analisado por meio de uma escala de avaliacao
numérica. As avaliagdes permitiram coletar dados de 38 pacientes, sendo 17 pacientes do
grupo convencional e 21 do grupo simplificado, ndo identificando diferenca significativa
entre 0s grupos. Por meio deste estudo, concluiu-se que ndo ha diferenca entre os dois
métodos utilizados em relacdo a satisfacdo do paciente, permitindo realizar a escolha do
método simplificado, obtendo a mesma qualidade do convencional e melhor custo-beneficio.
O ensaio clinico randomizado realizado por Hyde et al.2014, teve como premissa
estabelecer qual a preferéncia dos pacientes entre dois materiais de moldagem para confeccéo
da protese total, assim, os materiais analisados no estudo foram alginato e silicone. Além
disso, outros pontos também foram analisados durante o estudo, como o impacto da
confeccdo das dentaduras relacionada a saude bucal, avaliacdo do conforto, estabilidade e
eficiéncia de mastigacdo e avaliar a experiencia dos pacientes em relacdo aos materiais de
moldagem envolvidos. Para realizar o estudo, foram selecionados 85 pacientes, 0s quais
receberam dois pares de proteses totais, sendo um confeccionado com alginato e outro com o
silicone. Aleatoriamente, foi estabelecido qual dos materiais seriam usados primeiro, se 0
silicone ou alginato, como também qual protese seria avaliada primeiro, os quais foram
determinadas por cores. Ainda, como resultado inicial seriam analisados primeiros as proteses

sem 0s ajustes e em um segundo momento as proteses ajustadas. Assim, para essas analises,
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foi considerado a preferéncia do paciente em relacdo a protese ndo ajustada em 2 semanas no
periodo de adaptacdo, bem como, o conforto com a protese, estabilidade e mastigacdo
eficiente. Apos esse periodo, foi estabelecido o periodo de confirmagdo, com as préteses
ajustadas, verificando os mesmos parametros. Para avaliagdo das moldagens, o paciente
respondeu ao questionario OHIP-EDENT antes da confec¢do das préteses. No periodo de
avaliacdo, 78 pacientes foram participantes, resultando em 53 pacientes que preferiram a
moldagem com silicone e 14 pacientes que optaram pelo alginato. Como resultado
secundario, foi visto que ap6s o periodo de adaptacdo, sem que a protese fosse ajustada e 0s
parametros analisados, assim como no periodo de confirmacgdo, com a prétese ajustada, foram
favoréveis para o silicone. Ainda, a qualidade de vida relacionada com a saude bucal também
foi melhor para a moldagem de silicone. Portanto, péde-se concluir que ha motivos para a
utilizacdo do silicone na moldagem funcional, pois houve melhor satisfacdo do paciente.

Um estudo clinico randomizado executado por Miyayasu et al.2017, teve como
finalidade analisar o custo-beneficio de dois métodos de moldagem, o método convencional
(C) e o método simplificado (S). Para realizar o estudo, foram recrutados 27 pacientes
edéntulos e randomizados para os grupos Convencional — Simplificado (CS), o qual utilizou
primeiro o método convencional e depois o simplificado e o grupo Simplificado-
Convencional (SC) que realizou os méetodos de moldagem na ordem inversa. A etapa
convencional foi feita com moldeira de estoque e alginato, dessa maneira, em um segundo
momento foi confeccionada a moldeira individual com resina autopolimerizavel, sobre essa
moldeira foi feita a moldagem funcional com o silicone. Ja para o método simplificado, a
moldagem foi executada com moldeira de metal e alginato, sendo que a moldagem funcional
na mandibula teve como finalidade a obtencdo do cegamento dos participantes. Para a analise
do custo foi calculado o tempo gasto pelo cirurgido dentista e técnico de protese, uso de
materiais descartaveis, como também foi analisado o custo efetividade, de acordo com a
satisfacdo geral do paciente, o qual foi medida pela escala visual anal6gica. Para obtencdo dos
resultados, os 24 pacientes que permaneceram e completaram o ensaio clinico, fizeram parte
da avaliacdo. Assim, apos a avaliacdo, foi identificado que a méo de obra do cirurgido dentista
e técnico de protese foram maiores para 0 método convencional, quando comparado ao
método simplificado assim como o custo do material. Analisando o custo efetividade, em
relagdo a satisfacdo do paciente, o metodo convencional foi significativamente melhor.

Estatisticamente, o estudo concluiu que, 0s custos sdo maiores para 0 método convencional
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quando analisado com o método simplificado, apesar disso, na satisfacdo geral do paciente o
meétodo convencional foi mais favoravel.

O estudo clinico cego, controlado e randomizado realizado por Kawai et al., 2005,
teve como intuito verificar se as proteses totais tradicionais sdo melhores, sob aspectos
clinicos, quando comparadas as obtidas pelo método simplificado. Os pacientes foram
selecionados para o estudo com idade entre 45 e 75 anos, sendo encaminhados por meio da
randomizacdo para 0s grupos tradicional (T) e simplificado (S), seguindo assim o0s
procedimentos para a obtencdo das proteses totais. Para 0 método tradicional a moldagem
funcional foi executada utilizando uma moldeira individual, com selado periférico em godiva,
seguindo para a moldagem em si, empregando o poliéter como material de escolha. Ainda, foi
utilizado um articulador semi-ajustavel. Para o método simplificado, a moldagem foi
executada utilizando moldeira de estoque e alginato e um articulador monoplano. Os
pacientes retornaram em 3 e 6 meses, ap0s a insercdo das proteses totais. Para analise das
proteses totais, em relacdo a satisfacdo do paciente, utilizou — se a escala visual analdgica e a
qualidade da proétese total atraves de uma escala quantitativa validada. O total de individuos
participantes do estudo foi de 119 pacientes, do qual 58 receberam as proteses totais pelo
método tradicional e 61 pelo método simplificado, aos que compareceram para avaliacdo de 3
e 6 meses, foram 53 com o0 método tradicional e 55 com 0 método simplificado. Com base nas
avaliacGes nesses periodos, foi visto que ndo houve diferenca significativa entre os grupos de
acordo com a satisfacdo geral do paciente, como também na qualidade das dentaduras
analisada. Dessa forma, neste ensaio clinico randomizado, foi possivel concluir que ndo ha
diferencas expressivas entre os métodos, permitindo que possa fazer a escolha do método
simplificado, ja que é mais simples e apresenta melhor custo beneficio.

Um estudo clinico realizado por Wegner et al.2011 buscou verificar duas moldagens
funcionas para obtencdo de protese total em relacdo a satisfacdo do paciente, de forma a
comparar e avaliar movimentos musculares realizados pelo cirurgido dentista e movimentos
realizados pelo paciente, como também as forcas oclusais no deslocamento e a quantidade de
Glcera proveniente da pressdo. Ainda, o estudo avaliou a taxa de fluxo salivar e atrofia na
mandibula. Para realizar o estudo, foram recrutados 36 pacientes, 0s quais foram alocados
para 0s grupos 1 composto por 20 pacientes manipulado e grupo 2 composto por 16 pacientes
manipulado pelo dentista. Apds a insercdo das dentaduras, foi executada a avaliagdo pelo
questionario de impacto da saude bucal na qualidade de vida, para verificar a satisfacdo do

paciente, ja para avaliar as forcas oclusais no deslocamento da dentadura, foi utilizado um

25



gnatometro, blend — a — dente. Para avaliar as Ulceras foi realizado exame intraoral, para
atrofia mandibular usou o modelo de gesso e para mensurar a taxa do fluxo salivar, foi
utilizado da coleta de saliva em um béquer por 10 minutos. Apdés as analises, foi identificado
que ndo houve diferenca entre a satisfacdo do paciente, efeito das forcas oclusais no
deslocamento ou numero de Ulceras provenientes da pressdo, ou seja, nenhuma das variaveis
tiveram influéncia da técnica de moldagem. Assim, foi concluido que os estudos comparando
técnicas de moldagem de borda devem ser melhorados, para melhor avaliagdo de satisfagdo
do paciente.

Um estudo clinico randomizado controlado cruzado realizado por Hyde et al.2010,
teve como intuito analisar proteses totais inferiores para tratar pacientes com proeminéncia do
forame mentual, procurando a melhor técnica de moldagem, de acordo com a preferéncia do
paciente. Foram realizados e analisados trés técnica de moldagem, a moldagem padrdo
relativamente mucostatica (usada como placebo), moldagem com presséo seletiva (usada para
aliviar pressao da regido do forame mentual) e a moldagem tradicional de redistribuicdo de
pressdo (usado em pacientes com problemas de forame mentual). Para a execugdo da
moldagem padréo relativamente mucostatica, foi usado uma moldeira personalizada de
acrilico e silicone. Na confeccdo da prétese com a moldagem de presséo seletiva, foi realizado
uma modificagdo da moldagem de silicone padrdo, cortando o silicone da area mentual,
perfurando a moldeira e aplicando o silicone de corpo leve. J& moldagem tradicional de
redistribuicdo de pressdo, usou folhas de metal, as quais foram colocadas na regido do forame
mentual, produzindo assim a protese total. Com a confec¢do das proteses totais, houve a
avaliacdo das proéteses aplicando um questionario OHIP, a cada 3 meses. Como resultado do
estudo, foi obtido que 66 pacientes completaram o ensaio, dos quais 33 pacientes optaram
pela escolha da protese total confeccionada através da moldagem de pressdo seletiva, 19
escolheram aquelas com moldagem do método tradicional com alivio da pressdo no forame
mentual e 14 a escolheram a protese total placebo. Com base neste ensaio, foi possivel
concluir que os pacientes preferiram o método com moldagem de pressdo seletiva, podendo
oferecer ao cirurgido dentista um bom protocolo clinico para confeccdo das préteses totais

inferiores com proeminéncia do forame mentual.
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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 o0s
unitermos “Complete denture AND impression techniques” e “Complete denture AND
material, dental impression”. Na base de dados SciELO ndo foram encontrados artigos.

Apo6s as buscas dos estudos nas bases de dados e a selecdo a partir dos critérios de
inclusdo e exclusédo, 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 Itélia, no continente americano em paises como Brasil, Chile e Canada 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.

Figura 1 — selecdo dos estudos clinicos para a revisdo sistematica.

: PRISMA Flow Diagram
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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 comparagfes eram relatadas na maioria dos estudos
coletados, como indicado na tabela 1. Em 3 estudos, durante as técnicas de moldagem foram
observadas modificagcdes (Hulme et al. 2014; Resende et.al., 2019; Hyde et al., 2014) como
indicado na tabela 1.

Os niimeros de consultas foram reportados em 7 estudos, sendo que em 5 trabalhos,
quando 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 complicagdes, como exames
adicionais (Kawai et al .2010), procedimentos ndo programados (Vecchia et al.2013) e
consultas para ajuste das préteses totais (Kawai et al.2010; Resende et al.2019; Vecchia et
al.2013). Os demais estudos ndo especificaram ou ndo reportaram taxas de complicacdes
(tabela 1). O periodo de acompanhamento ap0s a instalacdo das proteses também foi
analisado: 10/12 estudos apresentaram acompanhamento entre 1 semana a 6 meses; 2/12
estudos nao reportaram o tempo de acompanhamento (tabela 1).

Ao detalhar as técnicas de moldagem, os estudos mostraram gque na maioria das vezes,
na moldagem convencional, foi executada a moldagem anatémica e funcional e que as
relacbes 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 execucao 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. Ja para execucdo da técnica

simplificada, geralmente, o material usado foi o alginato, tabela 2.
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Taxa de satisfacéo do paciente

Geralmente, a qualidade de vida e indice de satisfacdo do paciente com as préteses
totais apresentaram — se semelhantes ou sem diferencas entre 0s grupos de método
convencional vs. método simplificado (tabela 2). Quando avaliado o material de moldagem
utilizado para execuc¢do 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 proéteses 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 ndo foi
apresentado diferencas significativas entre os métodos convencionais de moldagem vs. o
simplificado e, dessa maneira, seria confidvel a execucdo da protese 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 (Ceruti et
al.2017; Kawai et al.2010; Kawai et al.2005; Resende et al.2019; Omar et al.2013; Lira -
Oetiker et al.2018; Vecchia et al.2013; Cunha et al.2013), tabela 2. Em 2/12 estudos, 0s quais
analisaram os materiais de moldagem como silicone e alginato, 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 ocluséo e a satisfacdo geral do paciente (Jo et
al.2015; Komaganime et al.2019), tabela 2.
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Tabela 1 — Dados qualitativos

Taxa
Tipo de Ne complicagGe
Autor/ano Pais  estudo Técnica de moldagens Consultas s %(n) Tempo de acomp. Taxa de sucesso %(n)
RCT  G1:13/G2:1 GleG2:
Joetal.2015 Japdo cruzado 1 G1: Conv. G2 Simp. 4 NR NR G1:13 e G2:11 100%
Ceruti et G1: 32/ G2:
al.2017 Itdlia RCT 32 G1: Conv. G2 Simp. NR NR 6 meses G1:32 (100%); G2:32 (100%)
Kawai et al., Canad G1:58/ G2: G1: 3/ GT: (4); GS:
2010 a RCT 61 G1: Conv. G2: Simp G2:3 (9) 3 e 6 meses G1: 58 (100%); G2: 61(100%)
Komaganime RCT G1:13/G2:1 G1: 4/
etal., 2019 Japdo cruzado 1 G1: Conv. G2: Simp G2:4 NR 1 més G1: 13 (100%); G2 11 (100%)
avaliagdo 1 periodo 8
Hulme et Reino RCT Silic: 34/ Gsilic: 62; Nao semanas e 2 periodos 8
al.2014 Unido cruzado Alg: 37 G1: Uso de alg+Silic; G2: alg+alg  Galg. 61  especifico semanas G1:34 (100%) e G2 37 (100%)
Kawai et Canad G1:51/ G2:
al.,2005 a RCT 54 G1: Conv. G2 Simp NR NR 3 e 6 meses G1: 51 (100%) e G2 54 (100%)
Resende et., G1:30/G2:  G1: Conv. G2: Moldagem func. G1:3,0; G2:

2019 Brasil RCT 38 Na Prova dos dentes NR 2,7 5,3 meses G1: 30 (100%) e G2 38 (100%)
Omar et Kuwai G1,G2 e G3: Nao 1 semana, 4 semanas e 12 G1-G3: 10 (100%) e G4:
al.2013 t RCT 10/ G4: 13 G1, G2, G3 E G4: Conv. G1-G4:3  especifico semanas 13(100%)

Lira - Oetiker G1:17/ G2: G1:6/ N3o
et al 2018 Chile RCT 21 G1: Conv G2: simp G2:5 especifico 3 e 6 meses G1: 17 (100%); G2 21 (100%)
Vecchia et al G1: 20/ G2: GleG2: G1:20,G2:
2013 Brasil RCT 19 G1: Conv G2: Simp 4 19 NR G1: 20 (100%); G2 19 (100%)
Cunha et al G1:20/G2: N3o
2013 Brasil RCT 19 G1: Conv G2: Simp NR especifico 3 meses G1: 20 (100%); G2 19 (100%)
G1, G2, G3 E G4: Alterando
Hyde etal Reino RCT material de moldagem e G1:20 (100%); G2: 16 (100%);
2014 Unido cruzado 85 moldeira NR NR 2 a 8 semanas G3: 18 (100%); G4: 17 (100%)

RCT: Randomized Controlled Trial; Silic: Silicone; Alg: alginato; G1: Grupo 1; G2: Grupo G3: Grupo 3; G4: Grupo 4 2 Conv: Convencional; NR: Ndo Reportado; GT:

Grupo Tradicional; GS: Grupo Simplificado
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Tabela 2. Dados qualitativos (parte 1)

Autor/ Qualidade de Detalhe das técnicas Materiais Conclusdes
ano vida/ indice
de satisfagdo
Jo et VAS(G1 > G1: Mold. Anat+Func.; G1: (Anat: Alg./ Func: Material termopléstico e silic.) O método conv. foi melhor avaliado na satisfagdo geral do
al. G2); OHIP- G2: Mold Anat. G2 (Anat.: alg.) paciente comparado ao método simp.
2015 EDENT-J(
G1=G2,
p>0,05)
Ceruti Qualidade e G1: Mold. Anat+Func; G1: (Anat: Alg. /Func: Godiva + Polissulfeto) G2 O método simp. pode ser confidvel para a confecgao de
etal. satisfagdo da G2 Mold Func (SET) (Anat.: Mold. multicamadas+ res. polimerizavel leve+  uma PT em tempo mais curto, mantendo qualidade da PT
2017 prétese: G1 curva de compensagdo de reab. dssea+ polissulfeto+ e a satisfagdo do paciente
=~ G2 dente papel adesivo)
Kawai NR G1: Mold Anat+ Func+ G1: (Anat: Alg/ Func: Godiva + Poliéter) G2: (Anat: O método conv. apresentou maior custo que método
etal., art. semiajustavel; G2 Alg) simp.
2010 Mold Anat + articulador
monoplano
Komag NR G1: Mold Anat + Func; G1: (Anat: Alg./ Func: Stick vermelho e verde+ silic) O método conv. tem maior area oclusal que o método
anime G2: Mold Anat. G2: (Anat: Alg.) simp.
etal.,
2019
Hulme  OHIP-EDENT: NR NR
etal. melhor com A confecgdo da PT através do silic. foi mais cara devido ao
2014 silicone material, apesar disso, a pontuagdao OHIP-DENT mostrou
que a confecgdo da PT com o silic. melhorou a qualidade
de vida do paciente
Kawai VAS (ndo G1: Mold Anat+ Func + G1: (Anat: Alg./ Func: Godiva + Poliéter) G2: (Anat: A qualidade das PTs foi a mesma quando confeccionada
et houve Art. semiajustavel; G2: Alg.) com o método simp., favorecendo o uso da técnica ja que
al.,200  diferenga na Mold Anat + Art. apresenta menor tempo e custo.
5 satisfacdo monoplano
geral)

VAS: Visual Analogic Scale; OHIP — EDENT-J: Oral Health Impact Profile; G1: Grupo; G2: Grupo 2; NR: Nao Reportado; Silic: Silicone; Anat: Anatomico; Func:
Funcional; Art.: Articulador; Alg.: Alginato; Mold.: Moldagem; Res.: Resina; Reab.: Reabsorcao; PT: Prétese Total; Simp: Simplificado; Conv: Convencional
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Tabela 2. Dados qualitativos (continuagdo)

Autor/ Qualidade de vida/

ano indice de satisfagcdo Detalhe das técnicas Materiais Conclusdes
OHIP-EDENT; FAD
(ndo houve G1: Mold Anat + moldeira personalizada+ Mold Func + A PT confeccionada com o método simp
Resend diferenca Registro interoclusal e transf. para art.; G2: Mold Anat. + G1: (Anat: Alg/ Func: Pasta apresentou menor tempo e resultado
e et., significativa Gl e  Registro interoclusal e transf. para art. + proteses de prova+  OZE) G2: (Anat: Alginato/  semelhante ao método conv, sendo alternativa
2019 G2) Mold Func Func: Pasta OZE) para servigos de saude

G1, G2, G3, G4:( Mold Anat + Mold func.) G1 (omissdo do
Omar Satisfacdo geral do molde secundario) G2 (omissdo de molde secundario e mont. G1, G2, G3, G4: Anat: Alg/

et paciente: ndo art. de arco facial) G3 (omissdao da mont. arco facial) G4 (sem Func: Polissulfeto + Vinil Nao houve diferenga na satisfagdo do paciente
al.2013  houve diferenca omissdo) polisiloxano + cera + silic e na qualidade das PT entre os grupos
Lira - NRS: ndo houve
Oetiker diferenca quanto a G1: Mold Anat + Func + registro com arco facial + art. G1: Anat: Alg/ Func: Godiva
et al satisfacdo do semiajustavel; G2: Mold Anat. + relagdo maxilomandibular + + Pasta OZE + cera amarela; nao houve diferenga entre o grupo conv e simp
2018 paciente articulador tipo oclusor. G2: Anat: Alg. de acordo com satisfagao do paciente
Vecchi G1: Anat: Alg/ Func: Cera
aetal utilidade + pasta OZE; G2: O método simp apresentou menor custo para a
2013 NR G1: Mold Anat + Func; G2: Mold Anat. Anat: Alg confecgdo da PT comparado ao método conv
Cunha G1: Anat: Alg/ Func: Cera O método simp é capaz de restaurar a func.
et al G1: Mold Anat + Func + Art, semi- ajustavel: G2: Mold Anat. utilidade + Pasta OZE; G2: mastigatdria da mesma forma que o método
2013 NR Anat: Alg conv
Silic e Alg e duas técnicas de
Hyde uso das moldeiras,
et al posteriormente alternando O paciente preferiu a moldagem para confecg¢ao
2014 Melhor para Silic NR os materiais da PT com o silic

OHIP — EDENT-J: Oral Health Impact Profile; FAD: Functional Assessment of Dentures; G1: Grupo 1; G2: Grupo 2, G3: Grupo 3; G4: Grupo 4; NRS: Numerical Rating
Scale; NR: Nao Reportado; Silic: Silicone; Alg: Alginato; Anat: Anatomico; Mold: Moldagem; Func: Funcional; Transf.: Tranferéncia; Art.: Articulador; Mont: montagem;
Pasta OZE: Pasta Zinco-Endlica; PT: Prétese Total; Simp: Simplificado; Conv: Convencional.
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Anélise quantitativas

Metanéalise

Andalise do nimero de consultas para obtencao das proteses totais

Seis estudos envolvendo um total 131 préteses totais instalados em pacientes

edéntulos e confeccionadas pela técnica convencional foram comparados a 136 proteses totais

confeccionadas pelo método simplificado. N&o foi identificado uma diferenca significativa na

comparacdo do numero de sessbes clinicas necessarias para confeccdo/controle das préteses
(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, 12=0,0.

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

totais.

Metanalise avaliando o nimero de consultas para obtencado das préteses totais

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

Odds Lower Upper

ratio limit limit Z-Valuep-Value
Joetal. 2015 0,778 0,142 4,265 0289 0,772 ——
Kana et d. 2010 1,055 0,204 5449 0,063 0,949 —-—
Komaganme etd. 2019 0,778 0.142 4,265 -0.289 0,772 +
Omaretd. 2013 1,429 0,220 9,262 0,374 0,708 —F—‘
UraOsatikeretd. 2018 1,745 0,425 7,174 0,772 0,440 ——
Vecchiaetd. 2013 0,938 0,198 4,438 -0,081 0,935 —r

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

0,01 01 1 10 100

Favours ConwWavours Simpi

Fonte: Préprio autor.
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Convencional vs. Simplificada

Em cinco estudos envolvendo um total 134 proteses convencionais e 144 proteses 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, 12=0,0.

Figura 3 - Forest plot para comparacdo da influéncia na qualidade de vida pelos

diferentes métodos utilizados para confeccdo das proteses totais.

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

Study name Statistics for each study Sitd diff in means and 95% C1
Std diff Standard Lower Upper
inmeans emor Wariance limit limit ZWalue pMalue
Centfiet sl 2007 40,140 020 0063 0B30 03s1 D585 0576
Joe e al 2015 E:EE-J 0235 003 0532 0899 0016 0508
vl el 3l ATE 0000 013 003 033 033 0000 1000
Urscetiveretd 2018 D342 0325 0103 030¢ 0536 1040 0257
Oreretd 23 0376 0424 OB 0456 1207 0888 0376
0050 01X 0014 0186 0236 0413 0BE0

200 1,00 000 1.0 200

Favours ConvFavours Simpl

Fonte: Proprio autor.
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5 DISCUSSAO

Com base nos dados apresentados, a hipotese nula deste estudo foi confirmada (analise
quantitativa), j& que ndo existe diferenca significativa na obtencdo de prdteses totais
utilizando diferentes técnicas de moldagem, principalmente em relagdo aos indices de
qualidade de vida e nimero de sessdes clinicas para o controle.

Porém houve excecdes, em um estudo onde compararam duas técnicas de moldagem,
sendo elas a técnica convencional e simplificada para mandibula, apresentou diferengas na
satisfacdo do paciente, sendo a técnica convencional melhor aceita (JO et al.2015). Apesar
disso, algumas limitagfes foram encontradas quanto aos retornos dos pacientes para ajustes
das proteses totais, 0 que pode influenciar na diferenciacdo entre as técnicas 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
que 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 proteses totais confeccionadas no
método simplificado (KOMAGAMINE et al.2019). E importante destacar que qualquer
diferenca significativa, possivelmente, ndo seria detectada, caso o periodo de ajustes desses
trabalhos fosse mais longo. 1sso, possibilita a execucdo de novos estudos com periodo maior
de acompanhamento.

Em casos mais complexos para obtencédo da proétese total, a simplicidade da técnica foi
discutida, bem como a execucdo 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 0 método convencional ndo fosse utilizado (JO et al. 2015). Entretanto, a
preocupacao 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 confeccdo 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 que estudos comparando diferentes técnicas de moldagens
para confecgdo de préteses 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
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moldagem como silicone e alginato (KAWAI et al.2010; HULME et al.2014; VECCHIA et
al 2013). 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 relagdo 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 os
estudos, e quando apresentado foram utilizados diferentes sistemas de moedas, limitando a
obtencdo dos resultados. Dessa maneira, recomenda-se a execucdo 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 os custos financeiros envolvidos.

Ao analisar estudos de custos da protese convencional vs. simplificada, foram
observadas outras limitac6es, como distribuicdo de dados assimétricos em varias ocasides, 0
que pode ter sido possivel devido a necessidade de horarios extras ou agendamento para
alguns participantes, assim, métodos ndo parametricos 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 utilizacdo de
remontagem dos modelos em ambas as técnicas, tanto antes como apos a insercdo da protese
(VECCHIA et al.2013). Porém, quando analisado outro estudo, verificou — se que a
remontagem foi considerada como ajuste pos 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 técnicas,
considerando o tempo, o custo e a eficacia quanto o ajuste pos insercdo. E importante ressaltar
gue a remontagem € 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 mastigatoria 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 hiperboloide (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 mastigatoria ter sido
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analisada a partir de diferentes técnicas, ao final foi obtido que o desempenho mastigatdrio 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 condi¢ées
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 limitacdes, 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 (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 opgéo 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 proétese total.
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6 CONCLUSAO

. H& viabilidade no uso de técnicas simplificadas para a obtencdo de proteses
totais, uma vez que ndo houve diferencas significativas entre os nimeros de sessdes de
controle entre 0s 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
confeccdo de préteses totais.

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

utilizadas pela equipe profissional envolvida, podendo refletir em menor custo de tratamento.
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7 CRONOGRAMA E PLANO DE ATIVIDADES DO ALUNO

PLANO DE ATIVIDADES DO ALUNO
12 etapa: Revisdo de literatura sistematica, com auxilio de Biblioteca e Bases de dados.

22 etapa: Tabulacdo dos dados e resumo de cada artigo selecionado para andlise final.

3% etapa: Analise dos resultados, realizacdo da estatistica e metanalise, redacdo do artigo e
envio para publicacédo e do relatério final da pesquisa.

CRONOGRAMA DE EXECUCAO DO PROJETO

Jan Fev Mar Abr Maio Jun Jul Ago  Set Out | Nov | Dez

Jan Fev Mar Abr Maio Jun | Jul

*Desenvolvido nesta etapa do relatério final: Buscas finais executadas, reviséo de literatura.
Sintese dos dados qualitativa e quantitativa, execucdo da analise estatistica e redacdo do

trabalho final.
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8 ORCAMENTO

Material de consumo

Quantidade Material Disponivel Né&o-Disponivel
Custo do Item Custo do Item

R$ R$

4 Resma de Papel A4 —500 folhas 77,2

1 Cartucho impressora laser Preto 943,7
CB540A,; Ciano CB541A; Amarelo
CB542A; Magenta CB543A
TOTAL R$ 1020,9
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ANEXO

CARTA DE DISPENSA NO COMITE DE ETICA

UNISAGRADO

CARTA DE DISPENSA DE .-'!.PRESENT.—'LC.:!.D AOQCEPOU CEUA
A

COORDENADORIA DO PROCEAMA DE INICIACAD CIENTIFICA DA UNISAGRADO

Informe que nio € necessaria a submisz3io do projeto d= pesquiza mbtulade O use de diferentes
tecnicas de moldagem pera obtengio de Protese Totel: Uma revizdo sistemanes, ao Comuta da Etica
em Pesqmiza com Seres Humanos (CEP) ou 2 Comuszsio de Etica no Uso de Animais (CEUA) devado

ao fato de gue aste projeto nio envelvs sares vivos.

Atenciozaments,

Oriantada]

Baum, 31 de margo de 2020
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