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Resumo

Introducdo: O avanco do processo digital permite a producgdo direta de alinhadores e
retentores ortodonticos em 3D, dispensando modelos fisicos e viabilizando a sua produgao por

técnicos de protese dentaria ou médicos dentistas.

Objetivos: Investigou-se a substituigdo do método tradicional pelo fluxo digital. Foram

examinados sete objetivos especificos através de cinco perguntas de pesquisa.

Metodologia: Seguindo os critérios PRISMA definiu-se o estado-da-arte.
Combinaram-se abordagens quantitativas e qualitativas num questionario original, validado por
especialistas e divulgado online. Responderam 155 profissionais de ortodontia em Portugal.

Entrevistas com trés especialistas complementaram o estudo.

Resultados: A andlise estatistica descritiva revelou que 60,3% dos participantes
reconhecem a importancia da formag¢ao continua em tecnologia digital, e 36,2% estao dispostos
a aumentar o investimento nessa area. Embora tenham sido expressas preocupagdes com custos,
37,9% nao observaram alteragdes nos custos de produgdo. Entrevistas destacaram vantagens da

impressao 3D, como precisao e rapidez, indicando uma tendéncia positiva para a sua adogao.

Conclusdes: Destacou-se a colaboragdo interdisciplinar entre técnicos de protese e
médicos dentistas. A maioria previu a continuidade dessa colaboracdo, salientando a sua
relevancia. Este estudo ampliou a compreensdo sobre as perspetivas e desafios da impressao

3D na saade oral, fundamentando futuras estratégias.

Palavras-chave: alinhadores ortodonticos; retentores ortodonticos; impressao 3D

direta; protese dentaria; perspetiva do profissional de saude oral
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Abstract

Introduction: The advancement of the digital process allows the direct production of
orthodontic aligners and retainers in 3D, dispensing with physical models and enabling their

production by dental technicians or dentists.

Objectives: The replacement of the traditional method by digital flow was investigated.

Seven specific objectives were examined through five research questions.

Methodology: Following the PRISMA criteria, the state-of-the-art was defined.
Quantitative and qualitative approaches were combined. An original questionnaire, validated
by experts and published online was responded by 155 orthodontic professionals in Portugal

Interviews with three experts complemented the study.

Results: Descriptive statistical analysis revealed that 60.3% of participants recognize
the importance of ongoing training in digital technology, and 36.2% are willing to increase
investment in this area. Although concerns about costs were expressed, 37.9% did not observed
changes in production costs. Interviews highlighted advantages of 3D printing, such as

precision and speed, indicating a positive trend towards its adoption.

Conclusions: The interdisciplinary collaboration between prosthetic technicians and
dentists stood out. The majority predicted the continuity of this collaboration, highlighting its
relevance. This study expanded understanding of the perspectives and challenges of 3D printing

in oral health, providing the basis for future strategies.

Keywords: orthodontic aligners; orthodontic retainers; 3D direct printing; dental technology;

perspective of the oral health professional
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Abreviaturas e Siglas

3D — Tridimensional (three-dimensional)

APA — Associagdo Americana de Psicologia (American Psychological Association)
B-ON — Bibliotecas Online (Online Libraries)

CAD — Desenho Assistido por Computador (Computer Assisted Design)
CAD/CAM - Computer-Aided Design | Computer-Aided Manufacturing

CAM - Fabrico Assistido por Computador (Computer Aided Manufacturing)

CLIP - Producao Continua de Interface Liquida (Continuous Liquid Interface Production)
DLP - Processamento Digital de Luz (Digital Light Processing)

FDM - Fusao por Deposicao de Material (Fused Deposition Modeling)

13Ddaro — Impressdo 3D direta de Alinhadores e Retentores Ortodonticos (Direct 3D Printing
of Orthodontic Aligners and Retainers)

LCD - Visor de Cristal Liquido (Liguid Crystal Display)

MD — Médico/a Dentista (Dentist)

MRI - Imagem por Ressondncia Magnética (Magnetic Resonance Imaging)
PET - Polietileno Tereftalato (Polyethylene Terephthalate)

PETG - Polietileno Tereftalato Glicol (Polyethylene Terephthalate Glycol)
POLYJET - Tecnologia de Jato Triplo (Triple Jetting Technology)

RP — Prototipagem rapida (Rapid Prototyping)

PRISMA - Itens de Relatdrio Preferidos para Revisdes Sistematicas (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews)

SLA - Estereolitografia (Stereolithography)

SLM - Fusao Seletiva a Laser (Selective Laser Melting)

SLS - Sinterizacao Seletiva a Laser (Selective Laser Sintering)

STL - Linguagem de Tesselagao Padrao (Standard Tessellation Language)

TLPD - Técnico/a Laboratorial de Protese Dentaria (Dental Laboratory Technician)
TPU - Poliuretano Termoplastico (Thermoplastic Polyurethane)

UV — Ultravioleta (Ultraviolet)
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Capitulo I — Introducao
I.1 Introducio

A impressao 3D trouxe consigo a promessa de revolucionar a maneira como 0s
tratamentos ortodonticos sao planeados e executados. Especificamente, a impressao 3D direta
de alinhadores e retentores ortodonticos, denominada doravante como i3Ddaro, emergiu como
uma técnica promissora com potencial para otimizar os processos clinicos, a eficiéncia do
tratamento e a experiéncia do paciente.

Esta abordagem permite o fabrico personalizado de dispositivos ortoddnticos com
maior precisao e rapidez, eliminando muitas das limita¢des associadas aos métodos tradicionais
de moldagem e confe¢do manual (Németh et al., 2023).

No entanto, a adog¢do generalizada da i3Ddaro ndo se restringe apenas a
implementag¢do técnica, pois traz consigo implica¢des que transcendem os aspetos meramente
técnicos e alcangam os proprios profissionais de satude oral. Os dentistas, ortodontistas e outros
especialistas envolvidos na pratica ortodontica estdo diante de um cendrio em constante
evolucdo, no qual a integragcdo da impressdao 3D pode alterar fundamentalmente a dindmica do
fluxo de trabalho e a relacdo entre os profissionais e seus pacientes. Nesse contexto, emerge
uma indagagdo crucial: E a i3Ddaro o futuro do fluxo digital em ortodontia? A presente tese
procura oferecer uma resposta fundamentada a essa questdo central, explorando os
desdobramentos tedricos, praticos e ambientais associados a esse avango em crescimento.

Neste estudo, investigou-se a perce¢ao dos profissionais de saude oral sobre o impacto
da i3Ddaro no futuro do fluxo de trabalho. Compreender como os profissionais observam as
mudangas decorrentes da ado¢do da tecnologia de impressdo 3D ¢ essencial para antecipar
desafios, identificar oportunidades e orientar a transi¢do para uma pratica ortodontica mais
eficiente.

Ao explorar as percecdes e opinides dos profissionais, poderemos interpretar melhor
os fatores que influenciam a aceitagao e a adogao desta tecnologia inovadora, bem como as suas

potenciais ramificagdes para a qualidade do atendimento ao paciente.

Universidade Luso6fona — Centro Universitario de Lisboa - Escola de Ciéncias e Tecnologias da Saude
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I.1.1 Contextualizacio do estudo

A tecnologia digital, como recurso auxiliar em diversas areas médicas, tem tido um

desenvolvimento exponencial nos ultimos anos (Wang et al., 2021).

A tecnologia digital, tem sido amplamente adotada em diversas areas, incluindo a
medicina dentaria, devido a sua capacidade de produzir pegas complexas e personalizadas com

alta precisdo (Tian et al., 2021).

Desde 1974 que as ferramentas digitais estdo presentes na medicina dentaria. O digital
teve o seu inicio com as agendas informatizadas, a fotografia, as radiografias e nos ultimos
tempos com a digitalizagdo intraoral e a produgdo de dispositivos médicos feitos por medida,
habitualmente denominados na area dentéria por proteses . Também a forma como se arquiva

a informagao e se planeia os tratamentos € relevante para este crescimento (Tarraf & Ali, 2018).

A tecnologia de desenho assistido por computador/fabrico assistido por computador
(CAD/CAM) esté a construir o seu caminho na ortodontia através da impressao 3D de modelos

para o tratamento dentario com alinhadores (Bichu et al., 2023; Schweiger et al., 2021).

O método tradicional (analégico) de fabrico de alinhadores dentdrios requer uma
impressao convencional (o negativo da boca do paciente) adquirida pelo clinico a partir da qual
¢ obtido um modelo de gesso (o positivo da boca do paciente). Sobre este tltimo ¢ moldado o
alinhador, pelo processo de termomoldagem, utilizando uma placa de pléstico transparente

calibrada (Jindal et al., 2020).

A introducao de programas de CAD ortodonticos, impressoras 3D e leituras intraorais
digitais revolucionou a producdo de alinhadores. Anteriormente, os alinhadores eram feitos
manualmente em modelos de gesso, exigindo segmentacdo e reposicionamento dos dentes com
cera. Agora, o processo ¢ totalmente digital, eliminando a necessidade das etapas analogicas

mencionadas anteriormente.

Como se observa na figura 1, o programa de CAD segmenta e reposiciona os dentes
digitalmente, criando modelos virtuais para impressdo e termomoldagem. Essa abordagem
limpa e eficiente permitiu a criacdo de laboratérios digitais em consultorios ortodonticos

(Panayi, 2023).

Universidade Luso6fona — Centro Universitario de Lisboa - Escola de Ciéncias e Tecnologias da Saude
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Figura 1 - Analégico vs. Digital - adaptado de Yu et al., 2022

A eliminagdo de etapas intermédias no processo de obtengao de alinhadores pode ser
alcangada com a impressdo 3D direta destes dispositivos. Para que esta seja concebida com a

mesma exatidao e qualidade obtida pela técnica convencional € necessario ter em conta alguns
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fatores, tais como, a qualidade da impressdo intraoral adquirida, a exatiddo, precisao e
fiabilidade dos equipamentos de impressao 3D. Nao menos importante nesta equagao sao as
propriedades fisicas e de biocompatibilidade das resinas acrilicas utilizadas. Assim a impressao
3D como alternativa aos métodos convencionais no ambito do fabrico de dispositivos
biomédicos, tais como as proteses e os implantes, ¢ uma 6tima op¢ao. Esta tem a capacidade de
produzir geometrias complexas e precisas, para estruturas anatomicas humanas complicadas
(Jindal et al., 2020). Esta técnica s6 pode ser eleita se os objetos impressos forem
biocompativeis para o corpo humano e se tiverem resisténcia mecanica suficiente para suportar

as cargas intraorais.

A industria da medicina dentaria estd bem posicionada para aproveitar as vantagens

das novas técnicas de fabrico pois existe um fluxo constante de novos materiais biocompativeis.

No atual estado da arte, os alinhadores e retentores ortoddnticos continuam a ser
termomoldados sobre modelos, sendo que os modelos de gesso estdao a ser substituidos por
modelos impressos em 3D (Tartaglia et al., 2021). A literatura publicada mostra que o processo
de impressao 3D direto de alinhadores (como se pode observar na figura 2) ¢ tecnicamente
possivel, ndo existindo, no entanto, até a data, nenhuma resina aprovada. Por esta razao nao sao

encontrados estudos clinicos desta tematica que observem os materiais € a tecnologia associada.

Universidade Luso6fona — Centro Universitario de Lisboa - Escola de Ciéncias e Tecnologias da Saude

13



Karina Veiga — Estudo sobre a percecdo do impacto da impressado 3D direta no futuro dos profissionais de saude oral

Figura 2 - Alinhadores impressos diretamente - adaptado de Tsolakis et al., 2022

A ortodontia entrou definitivamente numa nova era de técnica de fabrico aditiva. A
este respeito, o plastico, especialmente o polietileno tereftalato (PET), ¢ altamente resistente a
degradacao, levando até 1.000 anos para se decompor e a incineracdo liberta substancias toxicas
na atmosfera. Aplicar isso em tratamentos ortodonticos, como alinhadores, ¢ desafiador.
Investigacdes podem ajudar a reduzir o impacto ambiental desses dispositivos, e os fabricantes
podem desenvolver alternativas mais eficientes. A frequéncia de troca e o tempo de tratamento
podem ser otimizados. Uma politica de descarte seguro dos alinhadores ¢ importante para
reduzir a carga de residuos. A popularidade dos alinhadores de produgao interna pode complicar

a situacdo, a menos que medidas governamentais sejam tomadas (Peter et al., 2022).

E fundamental ter em atencao a possivel citotoxicidade das resinas para impressao 3D
direta. E necessario avaliar ainda, o desempenho clinico destes dispositivos ortodonticos

digitais comparando-os aos convencionais (Bichu et al., 2023).

Pelo exposto justificava-se um estudo que permitisse avaliar a percecao do impacto da

13Ddaro no futuro do fluxo de trabalho dos profissionais de satide oral. Nesse contexto, surgiu
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a necessidade de explorar as percecdes e opinides dos profissionais de saude oral sobre o
impacto da i3Ddaro no futuro do fluxo de trabalho. Compreender como estes profissionais
olham para a tecnologia, as suas vantagens, os potenciais desafios e como a sua adog¢ao pode
transformar a dindmica da pratica ortodontica, ¢ essencial para uma implementacdo bem-

sucedida e uma transi¢ao suave para uma abordagem tecnologicamente mais avancada.

Foi realizada uma revisdo de literatura abrangente, explorando os avangos recentes na
tecnologia de impressdao 3D direta na medicina dentaria, as aplicagdes na ortodontia e os
possiveis impactos no fluxo de trabalho dos profissionais de saude oral. Esta permitira
estabelecer um quadro sélido para a analise das percegdes e opinides dos profissionais,
conduzindo-nos a uma compreensao mais profunda das implica¢des da impressao 3D direta na

pratica ortoddntica e na satde oral como um todo.

1.2 Revisao de literatura

1.2.1 Evolucio da tecnologia na satide oral

“A ortodontia ¢ a especialidade da medicina dentaria que se dedica a prevengao e
correcao das mas posicdes dos dentes e dos maxilares” (Ordem dos Médicos Dentistas, 2023),
visando ndo apenas aprimorar a estética oral, mas também a saude e o bem-estar dos pacientes.
Nos ultimos anos, testemunhamos avancos tecnoldgicos significativos que tém impactado
profundamente as praticas clinicas e os fluxos de trabalho dos profissionais de satude oral. Entre
essas inovagoes, destaca-se a impressao 3D, uma tecnologia que tem transformado diversos

setores, incluindo a medicina e, mais recentemente, a medicina dentaria.

A impressdo 3D, conhecida também como tecnologia aditiva, ¢ um conjunto de
processos que possibilita a criagdo de objetos por meio da adi¢do sequencial de material em
camadas que correspondem a se¢des transversais sucessivas de um modelo 3D. Embora o
plastico e as ligas de metal sejam os materiais mais frequentemente utilizados na impressao 3D,
praticamente qualquer substancia pode ser utilizada, desde betdo até tecido vivo (Autodesk,

2023).

A expressao "prototipagem rapida" (RP) surgiu no campo da engenharia mecanica nos
anos 80 do século passado para descrever a criagdo de protdtipos, produtos Unicos, primeiros

produtos ou modelos de referéncia (Nayar et al., 2015). Antes, os prototipos eram manualmente
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esculpidos ou fundidos, o que era demorado. Cada prototipo precisava ser avaliado, corrigido
e aprovado antes da producdo em massa. Os prototipos também podiam ser usados com fins

especificos, chamados frequentemente de modelos de pré-série.

Com o avanco da tecnologia, podem ser criados modelos tridimensionais baseados em
prototipos virtuais. Podem ser usados computadores para projetos detalhados através do
desenho assistido por computador (CAD). O fabrico assistido por computador (CAM)
transforma esses modelos virtuais em objetos reais utilizando maquinas conectadas a

computadores, semelhantes a impressoras (Nayar et al., 2015).

Na Figura 3, sdo esquematicamente apresentadas as fases do processo de produgao de

um modelo impresso em 3D.

Figura 3 - Processo de produgdo de um modelo impresso em 3D - adaptado de Brown et al., 2018

Em 1987 “Brix e Lambrecht” introduziram o uso de protdtipos na area da saude,
criando um modelo tridimensional com um dispositivo de controlo numérico por computador,
antecedente da RP. Em 1991 foram feitos modelos de anatomia humana através de
estereolitografia e usados em cirurgia maxilofacial. A RP emprega tecnologias de impressao
3D que constroem objetos em camadas usando materiais como plastico, resina, metal ou
ceramica (Tsoukala et al., 2023). Existem diversas técnicas de impressao 3D, incluindo fusao
por deposicao de material (FDM), estereolitografia (SLA), sinterizagdo seletiva a laser (SLS) e
também serve para impressao de metal. A SLA usa um laser ultravioleta (UV) para solidificar
resinas liquidas, construindo o objeto em camadas. A FDM deposita camadas de material
fundido, tipicamente termoplasticos. A SLS utiliza um laser para fundir particulas de p6 de
polimero ou metal, formando o objeto. A impressao por jato de material ou tecnologia de jato
triplo (PolyJet) usa cabecas de impressdao para pulverizar material liquido fotopolimerizéavel,

curado por luz ultravioleta (Nayar et al., 2015).
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As tecnologias de estereolitografia, Digital Light Processing (DLP) e PolyJet sdo
altamente precisas para impressao 3D de modelos dentarios, especialmente proteses dentarias.
Por outro lado, os sistemas FDM, producdo continua de interface liquida (CLIP) e visor de
cristal liquido (LCD) sdo menos recomendados do ponto de vista da precisdo. No entanto, para
obter resultados clinicamente aceitaveis, € importante notar que a espessura ideal de camada
deve estar na faixa de 0 a 50 um, conforme sugerido por Németh et al., 2023. Todas estas

tecnologias de fabrico aditivo estdo apresentadas na figura 4.

— TECNOLOGIAS DE FABRICO ADITIVO
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Figura 4 - Visdo geral das categorias de processos existentes no fabrico aditivo. (de acordo com EN ISO 17296-02) -
adaptado de Schweiger et al., 2021

A prototipagem rapida ¢é crucial em diversos setores, incluindo industria, engenharia,
medicina e arquitetura, proporcionando prototipos funcionais rapidos e custo-beneficio para

inovacao e sucesso no mercado (Nayar et al., 2015).

A impressao 3D revolucionou a medicina dentdria, permitindo que médicos dentistas
realizem procedimentos avangados anteriormente restritos a laboratérios. A tecnologia tornou-
se mais acessivel nos ultimos 10 anos, viabilizando tratamentos precisos e eficazes para
pacientes em menos tempo e a um custo acessivel. Esta técnica possibilita a criagao de modelos,

restauracgoes, proteses, aparelhos ortodonticos e guias cirurgicas (Turkyilmaz & Wilkins, 2021).
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Os alinhadores transparentes t€ém sido investigados desde que Kesling introduziu pela
primeira vez um posicionador dentario fabricado com um polimero elastico em 1945, para
mover os dentes sem bandas, braquetes ou fios, enquanto Nahoum relatou um aparelho de
contorno dentario formado a vacuo em 1964. A Align Technology Inc reuniu vérios conceitos
da literatura e aplicou a tecnologia de producdo CAD/CAM ao processo de fabrico de
alinhadores transparentes. Como resultado, a eficiéncia do fabrico de alinhadores transparentes
aumentou e ampliou a sua gama de aplicagdes. Assim, varios esfor¢os tém vindo a ser feitos
para desenvolver materiais avangados que sejam adequados para a tecnologia CAD/CAM (Lee

etal., 2022).

Os tratamentos que utilizam alinhadores invisiveis ou transparentes tém sido parte
integrante da pratica ortodontica ha varias décadas. No entanto, a sua disseminagdo foi
impulsionada pela introdugdo dos aparelhos Invisalign (4lign Technology, 2023) no mercado

em 1998, como destacado por Weir em 2017 (Weir, 2017).

Outras empresas seguiram esse caminho e recentemente foram introduzidos

alinhadores diretos ao consumidor (Panayi, 2023).

Esta tecnologia baseia-se em dados de leitores digitais intraorais e imagens de
tomografia computadorizada, convertidos em formato Standard Tessellation Language (STL)
para manipulacdo em programa de modelagdo 3D. Impressoras, como as de SLA, DLP e jato
de material, usam técnicas de producdo aditiva para criar produtos e podem ser utilizados
materiais diversos, como ceramica, metal e resina, sendo que a precisdo depende da qualidade
da impressora, tecnologia, materiais e refinamento pos-fabrico. A estereolitografia, técnica
mais utilizada, usa laser UV para polimerizar resina liquida em camadas. As impressoras DLP
empregam projetores digitais para maior velocidade, sacrificando um pouco a resolugdo. A
tecnologia MJ, similar a de jato de material, produz com precisdo e atraente versatilidade

(Tsoukala et al., 2023).

A RP, através das tecnologias de impressdo 3D, tem tido um impacto positivo em
diversos setores, com destaque na medicina dentéaria. A sua evolugdo tem permitido a criagdo

de produtos precisos e inovadores, impulsionando a eficiéncia e acessibilidade de tratamentos.

Com o continuo avanco tecnologico, espera-se que a RP continue a desempenhar um

papel fundamental na transformag¢do de diferentes industrias (Nayar et al., 2015).
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Nos anos 80, as primeiras impressoras 3D industriais surgiram, lideradas por pioneiros
como Charles W. Hull (3D Systems), S. Scott Crump (Stratasys), Hans J. Langer ¢ Hans
Steinbichler (EOS). Charles W. Hull patenteou a primeira impressora 3D em 1986, utilizada
principalmente para RP na época. Apds a expiragdo da patente do processo de FDM em 2009,
houve uma expansao significativa das impressoras 3D no mercado de consumo. Essa tendéncia
também se refletiu na area da saude oral, com impressoras 3D de menor tamanho, mais
acessiveis e novas aplicagdes. A variedade de materiais para impressdo cresceu incluindo
plasticos, metais, ceramicas e até¢ tecidos humanos. Atualmente, os processos de RP sao

categorizados pelo tipo de material utilizado como plasticos, metais ou pos (Schweiger et al.,

2021).

O uso dessa técnica aditiva na medicina dentaria teve um crescimento exponencial,
especialmente na criagdo de modelos dentarios, sendo esta a aplicagdo mais comum dessa

tecnologia (Etemad-Shahidi et al., 2020).

Perante o exposto, entende-se que o fluxo de trabalho digital depende da velocidade
de impressao e da facilidade de operacao das impressoras 3D. A precisdo esta diretamente
relacionada a proximidade do modelo 3D impresso em relagao as dimensdes da sua contraparte

analdgica.

1.2.2 Aplicacoes da impressao 3D em ortodontia

A impressdo em 3D ¢ aplicada na ortodontia para criar modelos dentarios digitais
precisos e dispositivos ortodonticos personalizados. Esta tecnologia oferece diversas vantagens,
incluindo precisdo, velocidade, personalizacao, facilidade de armazenamento e partilha de

dados (Németh et al., 2023).

A medida que a tecnologia avanga, a impressao de dispositivos ortodonticos, como

alinhadores ou até mesmo aparelhos personalizados, pode tornar-se mais acessivel e eficiente.

Isso permitird uma produgdo riapida e econdmica de dispositivos sob medida,

beneficiando tanto pacientes quanto profissionais (Tarraf & Ali, 2018).

A convergéncia da tecnologia digital e da tecnologia de fabrico aditiva permitiu a

criacdo de solucdes altamente personalizadas e eficazes para uma variedade de problemas
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ortodonticos. Aborda-se, seguidamente, as aplicagdes inovadoras da impressao 3D que estdo a

redefinir a forma como os profissionais de ortodontia abordam o diagnostico e tratamento.

Os modelos dentarios digitais impressos em 3D tém vdrias carateristicas: precisao,
fidelidade e reproducao detalhada. Embora os modelos convencionais de moldagem em gesso
ainda sejam considerados os mais precisos, a impressao 3D mostra similaridade com a técnica
convencional em termos de precisdo. Os modelos digitais impressos em 3D reproduzem
detalhes minuciosos da anatomia dentéria e das relagdes oclusais, permitindo um planeamento
e analise mais rigorosos (Herminio, 2021). Ja a técnica de fresagem ¢ destacada em termos de

fiabilidade (Herminio, 2021).

A impressdo 3D ¢ substancialmente mais rapida do que a confe¢do convencional,
poupando tempo para ortodontistas e pacientes. E, segundo Németh et al. (2023), os modelos
digitais podem ser armazenados digitalmente e partilhados entre profissionais, simplificando a
colaboragdo e acesso aos dados do paciente. Estes modelos digitais podem ser facilmente
reproduzidos, permitindo a criagdo de coOpias adicionais, e possibilitam a producdo de
dispositivos ortodonticos personalizados. Por fim, os modelos digitais tornam-se parte do
registo digital do paciente, eliminando a necessidade de armazenamento fisico de modelos de

gesso (Németh et al., 2023).

Em suma, a substitui¢do dos tradicionais modelos de gesso por modelos dentarios
digitais impressos em 3D trouxe consigo um avango significativo na precisdo e eficiéncia do
planeamento ortodontico. A captura digital das arcadas dentarias permite a criagdo de modelos
virtuais tridimensionais altamente detalhados, eliminando os inconvenientes associados aos
moldes de gesso. Além de reduzir o desconforto para os pacientes, esta abordagem oferece uma
base solida para o desenvolvimento de tratamentos personalizados e visualizagdes mais claras

das condicOes dentarias.

Outra aplicagdo ¢ o fabrico de dispositivos ortodonticos personalizados, alinhadores
transparentes. Estes sdo projetados digitalmente para se adequar a anatomia dentaria do
paciente, permitindo um planeamento preciso da movimentagdo dentdria (Shannon & Groth,
2021). Sao fabricados por impressoras 3D especializadas utilizando materiais transparentes,
como os polimeros polietileno tereftalato glicol (PETG) (Zinelis et al., 2022), e posteriormente,
os pacientes recebem conjuntos de alinhadores sequenciais para ajustar gradualmente a posi¢ao
dos dentes, havendo uma troca regular destes ao longo de um periodo determinado pelo médico

dentista.
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Os alinhadores sao removiveis, permitindo a alimentacao e a higiene oral conveniente
(Maspero & Tartaglia, 2020). Oferecem maior conforto do que os tradicionais aparelhos
ortodonticos fixos e sdo esteticamente mais atraentes, tornando-os uma op¢ao popular (Weir,
2017). O tratamento ¢ acompanhado usando modelos digitais e imagens em 3D para avaliar a

evolugao e fazer ajustes.

Existem ainda os dispositivos ortoddnticos personalizados, retentores transparentes.
No ambito da ortodontia, a utilizacdo de retentores ou contengdes ortodonticas desempenha um
papel de extrema importancia, sendo fundamental para evitar a movimentacao dentaria apds a
conclusao do tratamento. Estas contengdes desempenham um papel essencial na manutengao
da estética e da funcionalidade, especialmente em pacientes que ainda estdo em fase de

crescimento e desenvolvimento.

As contengdes convencionais, produzidas através do processo de moldagem analégica,
tém sido utilizadas ao longo do tempo. No entanto, demonstraram ter uma eficacia inferior no
que diz respeito a retengdo dos resultados obtidos durante o tratamento ortodontico. O
movimento involuntario dos dentes apos o tratamento pode comprometer o resultado estético e

funcional alcang¢ado, tornando a conteng@o um aspeto crucial para o sucesso a longo prazo.

A 1mpressdo 3D direta permite a criagdo direta de retentores a medida, eliminando
etapas intermédias presentes em métodos tradicionais. Este avan¢o ndo impulsiona apenas a
eficiéncia no processo, mas também reduz a necessidade de consultas frequentes,

proporcionando maior conveniéncia aos pacientes.

E importante notar, no entanto, que a utilizagdo da impressao 3D para criar contengdes

personalizadas requer investigacao adicional no que diz respeito aos materiais utilizados.

Apesar das vantagens evidentes desta tecnologia, ¢ essencial garantir a sele¢do

adequada de materiais que garantam tanto a durabilidade como a seguranga para o paciente.

A prevengao da regressao dentaria ap0ds o tratamento ortodontico ¢ um objetivo central
das contengdes. Nesse sentido, a impressdo 3D emergiu como um método eficiente para criar
contencdes personalizadas que cumpram esse proposito. Estudos tém demonstrado que as
contengdes impressas pela técnica direta, exibem uma adaptacao satisfatdria nos bordos incisais
e nas pontas de cuspides, garantindo um ajuste semelhante as contengdes convencionais

produzidas através do método de moldagem analdgico (Cole et al., 2019; Tsoukala et al., 2023).
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Através desta convergéncia entre os beneficios da impressao 3D e a importancia das
contengOes ortodonticas, a ortodontia esta a dar passos significativos para assegurar resultados
duradouros e satisfatorios para os pacientes. A personalizagdo precisa oferecida pela impressao
3D refor¢a a importancia da contengdo pos-tratamento, contribuindo assim para um sorriso

saudavel e esteticamente agradavel a longo prazo.

1.2.3 Fluxo de trabalho em satide oral

O avango tecnoldgico tem vindo a revolucionar profundamente os processos na
ortodontia, impulsionando a precisao e a eficiéncia dos tratamentos. O fluxo de trabalho digital,
conforme delineado por Cousley (2020), representa uma abordagem inovadora que otimiza a

cria¢do de dispositivos ortodonticos, garantindo resultados mais consistentes e satisfatorios.

A primeira etapa desse fluxo de trabalho envolve a captura de imagens da cavidade
oral do paciente através da impressdo digital intraoral. Através desta técnica, sdo obtidos
modelos digitais detalhados da estrutura dentaria do paciente. Estes modelos sdo entdo
submetidos a um processo de CAD, no qual sao criados modelos digitais 3D. Esta fase ¢é crucial,
permitindo a personalizagdo precisa dos dispositivos ortodonticos de acordo com as

necessidades especificas de cada paciente, a figura 5 ¢ exemplo desta abordagem.

Na fase subsequente, o processo de CAM ou a Impressao 3D entra em agdo. Através
destes métodos, os modelos digitais sdo transformados em dispositivos fisicos. No caso da
Impressdao 3D direta, € possivel criar dispositivos ortodonticos personalizados com uma
precisdo notavel. No entanto, mesmo apds a impressao, o processo nao estd completo. O pos-
processamento, incluindo a limpeza e o processo de cura, conforme destacado por Bichu et al.

(2023), ¢ uma etapa crucial para garantir a qualidade final do dispositivo.
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1. aquisicao digital 2. planeamento digital
de imagem do tratamento

4. fabrico 3. produgao de
de alinhadores modelos/impressdo 3D

Figura 5 - Processo de fabrico passo a passo de alinhadores transparentes impressos diretamente em 3D - adaptado de
Bichu et al., 2023

Quando a impressdo 3D direta do dispositivo ndo ¢ utilizada, coloca-se em pratica o
processo de fabrico analdgico de alinhadores ou retentores, como se pode observar na figura 6.

Este envolve as etapas tradicionais de criagdo do dispositivo, seguindo padrdes convencionais.
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1. aquisicao digital 2. planeamento do
de imagem tratamento

4. termomoldagem 3. produgao de
de alinhadores modelos 3D

Figura 6- Fluxo de trabalho do fabrico de alinhadores transparentes pelo processo de termomoldagem - adaptado de Bichu
et al., 2023

Um exemplo especifico ¢ o processo de desenho de um alinhador termomoldado em
clinica, tal como descrito por Panayi (2023). Inicialmente, sdo importadas leituras digitais
dentarias para um programa de CAD ortodontico dedicado. A partir dai, estas leituras sdo
editadas conforme necessario. A configuragdo do alinhador, incluindo a adi¢do de pegas
auxiliares de movimento dentario (attachements) quando necessario, ¢ realizada nessa fase. O
proximo passo € a proje¢do dos modelos a serem impressos para o processo de termomoldagem.
O desenho virtual do alinhador no modelo da ma-oclusdo ¢ criado, servindo como base para a

fase de geracdo dos modelos finais.

E relevante notar que, embora o processo de desenho e impressdo possa variar
dependendo do tipo de dispositivo, o programa de CAD utilizado mantém-se constante. Quer
seja para alinhadores impressos diretamente ou para modelos para impressao e posterior

termomoldagem. Esta uniformidade de abordagem reflete o compromisso continuo da
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ortodontia em adotar tecnologias avangadas para melhorar a qualidade do atendimento aos

pacientes.

1.3 Justificacao do estudo

A justificacao para o trabalho "Estudo sobre a perce¢dao do impacto da i3Ddaro, no
futuro do fluxo de trabalho dos profissionais de satide oral" baseou-se na necessidade de avaliar
o impacto da tecnologia de impressdo 3D na pratica clinica dos profissionais de saude oral,
especialmente no que diz respeito ao uso de alinhadores e retentores ortodonticos. A impressao
3D direta tem-se tornado cada vez mais popular no setor de satide oral, oferecendo um método

mais preciso e eficiente de fabricar dispositivos ortodonticos customizados.

No entanto, é importante compreender como essa tecnologia afetara o fluxo de
trabalho dos profissionais de saude oral e o seu impacto na qualidade e eficiéncia do
atendimento ao paciente. O estudo procurou investigar a percecdo dos profissionais de satde
oral sobre o impacto da impressdo 3D direta na sua pratica clinica e seu impacto no futuro do
fluxo de trabalho. A crescente incorporagdao de tecnologias inovadoras na pratica médica e

médico- dentéria tem vindo a gerar transformagdes significativas nos cuidados de satde.

No campo da ortodontia, a i3Ddaro emergiu como uma revolucdo potencialmente
disruptiva, prometendo otimizar a precisdo, eficiéncia e personalizacdo dos tratamentos. No
entanto, a ado¢do de novas tecnologias ndo pode ser guiada apenas pela promessa de avangos
técnicos; ¢ fundamental compreender as implicagdes mais amplas dessas inovagdes nos
contextos clinicos e profissionais. Nesse sentido, o presente estudo teve por objetivo fornecer
uma base solida de conhecimento sobre a perce¢do dos profissionais de saude oral em relagao
ao impacto da i3Ddaro no futuro do fluxo de trabalho. A justificagdo para este estudo ¢

fundamentada em diversos pontos:

1)  Atualizacdo e transicdo tecnoldgica: o setor da saude oral estd em constante
evolugdo, com avangos tecnoldgicos a desempenhar um papel central;
i1)) A adogdo daimpressao 3D pode representar uma transi¢ao importante para uma

pratica mais moderna e eficiente;

i11) Compreender como os profissionais percebem essa transi¢do € crucial para

facilitar a ado¢do bem-sucedida da nova tecnologia;
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iv) Eficiéncia e qualidade do atendimento: a impressdao 3D tem o potencial de
acelerar os processos de tratamento ortodontico, reduzindo o tempo necessario para a
confe¢do de dispositivos e aumentando a eficiéncia geral. Além disso, a precisdo da
impressdo 3D pode influenciar diretamente a qualidade dos resultados obtidos.
Investigar o modo como esses fatores sao percebidos pelos profissionais pode fornecer
informacdes valiosas sobre os beneficios clinicos da tecnologia;

v)  Relagdo profissional-paciente: a ado¢do da impressdo 3D pode influenciar a
dindmica da relagdo entre profissionais e pacientes;

vi) Mudanca no fluxo de trabalho: a incorporacao de tecnologias disruptivas muitas
vezes implica mudangas nos procedimentos ¢ fluxos de trabalho estabelecidos.
Identificar os desafios e oportunidades percebidos pelos profissionais ao integrar a
impressao 3D nas suas praticas diarias pode ajudar a mitigar potenciais obstaculos e
orientar a implementagdo bem-sucedida da tecnologia (Jindal et al., 2020);

vii) Compreender como os pacientes respondem as novas abordagens tecnologicas e
como isso impacta a comunicacdo € a interagdo ¢ vital para manter a qualidade da
prestacao de cuidados;

viii) Contribuicdo cientifica: a investigacdo proposta contribui para o corpo de
conhecimento na 4rea da satde oral, oferecendo informagdes empiricas sobre a adog¢ao
de tecnologias emergentes na pratica ortodontica. Além disso, pode servir como base
para investigagdes futuras sobre a aceitacdo e implementagdo de inovacdes
tecnologicas em outros contextos clinicos;

ix)  Orientagdo para a tomada de decisdes: os resultados deste estudo podem orientar
a formagdo profissional, o desenvolvimento de diretrizes clinicas e a estratégia de

integragdo de tecnologias similares em outras especialidades da medicina dentaria.

1.3.1 Objetivos gerais e especificos da investigaciao

Esta investigagdo teve como objetivo principal investigar a percecdo dos profissionais
de satde oral sobre o impacto da 13Ddaro no futuro do fluxo de trabalho.

Para atingir esse objetivo central, foram delineados os seguintes objetivos especificos:

Objetivo especifico 1: Avaliar o nivel de conhecimento dos profissionais de saude oral

sobre a tecnologia de i3Ddaro, incluindo as suas aplicacdes, beneficios e limitagdes.
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Objetivo especifico 2: Investigar as perce¢des dos profissionais em relacao as
vantagens e desvantagens da impressao 3D direta em comparagdo com os métodos tradicionais

de fabrico de alinhadores e retentores ortodonticos.

Objetivo especifico 3: Analisar o modo como a incorporacao da impressao 3D direta
afeta o fluxo de trabalho dos profissionais de saude oral, incluindo aspetos como tempo,

eficiéncia e interacdes com os pacientes.

Objetivo especifico 4: Explorar como a introdugdo da impressao 3D direta pode ter
impacto na relacao entre profissionais e pacientes, incluindo a comunica¢ao, a compreensao

dos procedimentos e a experiéncia do paciente.

Objetivo especifico 5: Identificar possiveis barreiras e desafios percebidos pelos
profissionais de saiude oral na adogdo da tecnologia de impressdo 3D direta, como aspetos

financeiros, formacao e resisténcia a mudanga.

Objetivo especifico 6: Desenvolver com base nas percegoes e opinides recolhidas,
recomendacdes praticas para a integragdo eficaz da i3Ddaro no fluxo de trabalho dos

profissionais de saude oral.

Objetivo especifico 7: Consolidar os resultados da investigagdo num corpo de
conhecimento cientifico que possa servir de referéncia para futuras investigacdes sobre a

adogdo de tecnologias inovadoras na area da saude oral.

Ao alcancar estes 7 objetivos, esta investigacdo fornece informacdes essenciais para
orientar a implementagdo da i3Ddaro de maneira informada, promovendo uma pratica clinica

mais eficiente, centrada no paciente e alinhada com as ltimas tendéncias tecnologicas.

1.3.2 Hipoteses

Velocidade:

HO: O tempo de producao utilizando o método direto de impressdao 3D de alinhadores

e/ou retentores ortodonticos € igual ao método convencional.

HI1: O tempo de produgdo utilizando o método direto de impressdao 3D € mais rapido

do que o método convencional.
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Custo:

HO: O custo de produgao utilizando o método direto de impressdo 3D de alinhadores

e/ou retentores ortodonticos € igual ao método convencional.

H1: O custo de produgdo utilizando o método direto de impressao 3D ¢ mais reduzido

do que o método convencional.
Qualidade dos materiais:

HO: A qualidade dos materiais utilizados no método direto de impressdo 3D ¢ igual a

qualidade dos materiais utilizados no método convencional.

H1: A qualidade dos materiais utilizados no método direto de impressao 3D ¢ diferente

da qualidade dos materiais utilizados no método convencional.
Precisdo no ajuste:

HO: A precisdo no ajuste dos alinhadores e/ou retentores ortoddnticos obtidos pelo

método direto de impressao 3D ¢ igual a obtida pelo método convencional.

H1: A precisdo no ajuste dos alinhadores e/ou retentores ortodonticos obtidos pelo

método direto de impressao 3D ¢ maior do que os obtidos pelo método convencional.
Preferéncia profissional:

HO: A preferéncia pelo método direto de impressao 3D de alinhadores e/ou retentores

ortodonticos € igual entre clinicos e técnicos de protese.

HI1: A preferéncia pelo método direto de impressao 3D ¢ diferente entre clinicos e

técnicos de protese, sendo mais utilizada pelos clinicos.
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Capitulo II — Metodologia

11.1. Desenho do estudo

Numa primeira fase de elaboragdo do trabalho, foi realizada uma pesquisa em livros,
publicagcdes cientificas e websites de b-on (bibliotecas online), tendo sido selecionados e

analisados os 3 documentos do estado da arte mais préximos do tema a investigar.

Pesquisou-se sobre o estado da arte na tematica "i3Ddaro" e foi feita uma selecdo de
artigos encontrados através de critérios de verificacdo adotados da metodologia de andlise
PRISMA. Desta resultaram oito artigos elegiveis. Justificaram-se uma série de questdes de

investigagdo para o desenho subsequente de um estudo misto qualitativo e quantitativo.

Na presente dissertagdo, optou-se pela adogdo da norma American Psychological
Association (APA), consagrada internacionalmente, como referencial metodologico para
citacdes e referenciacdo bibliografica, visando assegurar rigor e consisténcia na apresentacao

das fontes consultadas.

Com base na literatura selecionada foram suscitadas e fundamentadas hipdteses que
serviram de base para desenho de um estudo quantitativo. Para efeito foi elaborado um

questionario com 24 perguntas (1.3.2 Hipoteses).

Este questionario foi o instrumento em que se baseou um estudo analitico quantitativo
observacional, e foi aplicado de forma transversal com profissionais da area de ortodontia

(técnicos/as de protese dentdria (TLPD) e médicos/as dentistas) que exerciam em Portugal.

Subsequentemente, desenvolveu-se um estudo qualitativo em que se aprofundou-se a
investigacdo por meio de entrevistas, no formato de guides online, a profissionais reconhecidos
na area de ortodontia, com o intuito de esclarecer algumas questdes e aprofundar as
complexidades do campo. A primeira questdo investigada diz respeito ao recurso a impressao
3D direta, sem a necessidade de modelos fisicos em resina 3D ou gesso. Além disso, explorou-
se as vantagens primordiais da impressdo 3D e como essa tecnologia pode potencialmente
substituir métodos tradicionais de fabrico. A investigacdo também se voltou para a forma como
a impressao 3D direta impacta a superacdo de desafios técnicos inerentes a esta tecnologia.
Adicionalmente, examinou-se como a impressdo 3D direta afeta a eficiéncia na pratica
ortodontica, bem como os aspetos de custo-beneficio associados. Por fim, abordaram-se as

proximas mudancgas esperadas na industria ortodontica e as principais consideracdes éticas e
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legais que devem ser consideradas a medida que a tecnologia avanga. Este estudo proporciona
um enfoque abrangente sobre o impacto da impressao 3D direta na ortodontia, destacando tanto

os seus beneficios como os desafios que enfrenta.

I1.2. Estudo quantitativo
I1.2.1. Desenvolvimento e implementac¢ao de questionario

Antes de aplicar os questionarios, uma etapa crucial foi a validacdo do instrumento.
Isso envolveu a andlise das respostas a dois conjuntos de perguntas, visando avaliar a clareza e
a compreensao das questdes apresentadas. Essa validagao foi conduzida por trés profissionais
especializados em saude oral, com diferentes niveis de experiéncia e atuagcdo em diversas areas
relacionadas a amostra em estudo, especificamente na ortodontia. Primeiramente, os
questionarios foram elaborados e, em seguida, submetidos a avaliacdo desses especialistas.
Além disso, antes da aplicagdo dos questionarios, foram realizadas conversas informais com
outros profissionais experientes na area, com o objetivo de compreender melhor o interesse e a
relevancia do tema em discussdo. Essas etapas foram fundamentais para garantir a qualidade e

a adequagdo do instrumento de coleta de dados utilizado na pesquisa.

E importante destacar que as informagdes derivadas da revisdo literaria realizada
anteriormente estao disponiveis na Tabela 1, estas questdoes enquadraram-se nos objetivos € nas

questdes de investigagdo, como se observa Tabela n° 1 seguidamente:
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Tabela 1 - Relagdo dos objetivos especificos do projeto com as questoes de investigagdo e as

secgoes do questionario

Objetivos Especificos

OE-1: Avaliar o nivel de
conhecimento dos profissionais
de saude oral sobre a

tecnologia de impressao 3D
direta de alinhadores e
retentores ortodonticos,
incluindo as suas aplicagdes,
beneficios e limitagdes.

Questdes de Investigagdo
Ql-1: O método direto de
impressao 3D de
alinhadores e/ou
retentores ortodonticos é
mais rdpido do que o
método convencional?

Ql-3: A qualidade dos

materiais utilizados no
método direto de
impressao 3D é igual a das
utilizadas no método
convencional?

Ql-4: O ajuste dos
alinhadores e/ou
retentores  ortodonticos
obtidos pelo método

direto de impressao 3D é
de maior precisdo do que
os obtidos pelo método
convencional?

Secgdes do Questionario

P9- Na sua pratica clinica
fabrica este tipo de
dispositivos ortodonticos
impressos diretamente em
3D sem recurso ao modelo
fisico?

P20 - Relativamente ao
impacto ambiental, a
impressdao direta 3D de
alinhadores e retentores

ortodonticos ...
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OE-2: Investigar as perce¢des
dos profissionais em relagdo as
vantagens e desvantagens da
impressao 3D direta em
comparag¢ao com os métodos
tradicionais de confegdao de
alinhadores e  retentores
ortodonticos.

OE-3: Analisar o modo como a
incorporacdao da impressao 3D
direta afeta o fluxo de trabalho
dos profissionais de saude oral,
incluindo aspetos como tempo,
eficiéncia e interacbes com os
pacientes.

Ql-2: O método direto de
impressao 3D de
alinhadores e/ou
retentores ortodonticos é
mais barato do que o
método convencional?

Ql-1: O método direto de
impressao 3D de
alinhadores e/ou
retentores ortodonticos é
mais rapido do que o
método convencional?

dos
e/ou

Ql-4: O
alinhadores
retentores  ortodonticos
obtidos pelo método
direto de impressao 3D é
de maior precisdo do que
os obtidos pelo método
convencional?

ajuste

P10 - No que respeita ao
fabrico dos alinhadores
ortodonticos ha necessidade
de recorrer a modelo fisicos?

P11 - No que respeita aos
Retentores ortodonticos ha
necessidade de recorrer a
modelo fisicos?

P17 -
consumo

Relativamente ao
de material
durante a producdo, a
impressao direta 3D de
alinhadores e retentores
ortodonticos...

P18 - Relativamente ao risco
de contaminag¢ao cruzada
(risco bioldgico), a impressao
direta 3D de alinhadores e
retentores ortodonticos...

P21 - Relativamente ao
aumentodeimpressoras3De
de ferramentas digitais,
considera que os técnicos de
prétese dentaria vao
prescindir da prescricao
médica relativamente ao
fabrico de alinhadores e
retentores ortodonticos...
P15 - Relativamente a
produtividade, a impressao
3D do dispositivo final em
ortodontia...

P19 - Relativamente ao
tempo de trabalho
laboratorial, a impressdo

direta 3D de alinhadores e
retentores ortodonticos...
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OE-4: Explorar como a
introducdo da impressao 3D
direta pode ter impacto na
relacdo entre profissionais e
pacientes, incluindo a
comunicag¢ao, a compreensao

dos procedimentos e a
experiéncia do paciente.
OE-5: Identificar

possiveis  barreiras e
desafios percebidos  pelos
profissionais de saude oral na
adocdo da tecnologia de
impressao 3D direta, como

aspetos financeiros, formacdo e
resisténcia a mudanca.

OE-6: Desenvolver, com base
nas percegdes e opinides
recolhidas, recomendacdes
praticas para a integracao
eficaz da impressao 3D direta
de alinhadores e retentores
ortodonticos no fluxo de

trabalho dos profissionais de
saude oral.

Ql-5: O método direto de

impressao 3D de
alinhadores e/ou
retentores ortoddnticos

serd mais utilizado pelos
clinicos do que pelos
técnicos de protese?

Ql-3: A qualidade dos
materiais utilizados no
método direto de
impressao 3D é igual a das

utilizadas no método
convencional?

Ql-4: O ajuste dos
alinhadores e/ou
retentores  ortodoOnticos
obtidos pelo método

direto de impressdo 3D é
de maior precisdao do que
os obtidos pelo método
convencional?

Ql-2: O método direto de
impressao 3D de
alinhadores e/ou
retentores ortodonticos é
mais barato do que o
método convencional?

Ql-5: O método direto de

impressao 3D de
alinhadores e/ou
retentores ortodonticos

sera mais utilizado pelos
clinicos do que pelos
técnicos de proétese?

Ql-1: O método direto de
impressao 3D de
alinhadores e/ou
retentores ortodonticos é
mais rapido do que o
método convencional?

P16 - Relativamente a
qualidade da comunicacao
entre o/a técnico/a e o/a
dentista, o fluxo de trabalho
digital ...

P22 - Relativamente ao
aumento no mercado de
impressoras 3D e de
ferramentas digitais,

considera que os pacientes
vao prescindir dos servigos
médicos relativamente ao
fabrico de retentores
ortodonticos...

P13 - Considera necessaria
ter formagao especifica e
continua na area?

P14 - Relativamente aos
custos de fabrico, a
impressao direta 3D de
alinhadores e retentores
ortodonticos...

P12 - Considera aumentar o
investimento na area do
digital?

P13 - Considera necessaria
ter formacdo especifica e
continua na area?

P16 - Relativamente a
qgualidade da comunicacdao
entre o/a técnico/a e o/a
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Objetivo especifico 7:
Consolidar os resultados da
investigacdo num corpo de
conhecimento cientifico que
possa servir de referéncia para
futuras investigacbes sobre a
adocao de tecnologias
inovadoras na area da saude
oral.

TODAS

dentista, o fluxo de trabalho
digital ...

P12 - Considera aumentar o
investimento na area do
digital?

P13 - Considera necessaria
ter formacao especifica e
continua na area?

A tabela 2, intitulada "Matriz de Selecdo e Eliminacao de Perguntas no Questionario

para o Estudo sobre Impressao 3D em Ortodontia", funcionou como um guia para a

distribuicdo das perguntas, alinhando-se com os objetivos especificos da pesquisa e as sec¢des

do estudo. As perguntas foram abreviadas para facilitar a leitura, sendo identificadas por "P"

seguido de um ntimero.

Tabela 2 - Matriz de sele¢do de perguntas no questionario: organizagdo por objetivo especifico

e secg¢do do estudo sobre impressdao 3D em ortodontia

OE-1 Ql-1, Ql-3, Ql-4
OE-2 Ql-2

OE-3 Ql-1, Ql-4, QI-5
OE-4 Ql-3, Ql-4
OE-5 Ql-2, Ql-5
OE-6 Ql-1

OE-7 TODAS

P9, P20

P10, P11, P17, P18, P21

P15, P19

P16, P22

P13, P14

P12, P13, P16

P12, P13
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I1.2.2. Recolha e tratamento dos dados do questionario

A amostra deste estudo incluiu profissionais de satide oral em atividade em Portugal,
recrutados por meio de diversas institui¢des educacionais, associagdes na area de saude oral e
a utilizacao de redes sociais. A selecdo dos participantes que responderam ao questionario
ocorreu por meio de contatos via correio eletronico e plataformas digitais, considerando apenas
aqueles que atenderam aos critérios de inclusdo. Esse processo de recrutamento foi realizado

ao longo dos meses de fevereiro, marco e abril de 2022.

Os dados recolhidos foram contabilizados em folha de calculo (Excel) e introduzidos
em programa de analise de dados (SPSS)- SPSS - Statistical Package for the Social Sciences -

versao 21.
Os resultados foram apresentados de forma descritiva, utilizando graficos e tabelas.

A partir dos resultados obtidos foi realizada a discussdo com base na literatura

cientifica conhecida.

Foram apresentadas conclusdes e apontadas potenciais areas de investigacao.

I1.3. Estudo qualitativo

Durante o més de agosto de 2023, foram realizadas entrevistas utilizando o Google
Forms como plataforma de recolha de dados. Cada entrevista foi conduzida sob a forma de um
guido online previamente planeado, por razdes de conveniéncia de tempo e distancia geografica,
nenhum dos participantes aceitou recorrer a plataformas de video. Foram selecionados dois
médicos dentistas inscritos na respetiva ordem profissional, ambos pertencentes ao colégio da
especialidade de ortodontia da mesma institui¢do € com pratica predominantemente centrada
na ortodontia digital, bem como um técnico de laboratdrio de prétese dentéria que exerce a sua

atividade num laboratério especializado em ortodontia digital com elevada expressdo na area.

Na tabela 3, podemos observar a relagdo entre os objetivos, as questdes de investigacao

e as sec¢oes das entrevistas.
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Tabela 3 - Relagdo dos objetivos especificos do projeto com as questoes de investiga¢do e as

secgoes das entrevistas

Objetivos

OE-1: Avaliar o nivel de
conhecimento dos
profissionais de saude oral
sobre a tecnologia de
impressao 3D direta de
alinhadores e retentores
ortodonticos, incluindo as
suas aplicagdes, beneficios e
limitagdes.

OE-2: Investigar as
percegoes dos profissionais
em relacdo as vantagens e
desvantagens da impressao
3D direta em comparagdo
com os métodos tradicionais
de confecao de alinhadores e
retentores ortodonticos.

OE-3: Analisar o modo como
a incorporagao da impressao
3D direta afeta o fluxo de
trabalho dos profissionais de
saude oral, incluindo aspetos
como tempo, eficiéncia e
interagdes com os pacientes.

Questoes

QI-1: O método direto de

impressao 3D de
alinhadores e/ou retentores
ortodonticos ¢ mais rapido

do que 0 método
convencional?

QI-3: A qualidade dos
materiais  utilizados no

método direto de impressao
3D éigual a das utilizadas no
método convencional?

Q- 4: O ajuste dos
alinhadores e/ou retentores
ortodonticos obtidos pelo
método direto de impressao
3D ¢ de maior precisdo do
que os obtidos pelo método
convencional?

QI-2: O método direto de
impressao 3D de alinhadores
e/ou retentores ortodonticos €
mais barato do que o método
convencional?

QI-1: O método direto de
impressao 3D de
alinhadores e/ou retentores
ortodonticos ¢ mais rapido

do que o método
convencional?
Ql-4: O ajuste dos

alinhadores e/ou retentores
ortodonticos obtidos pelo
método direto de impressao
3D ¢ de maior precisao do
que os obtidos pelo método
convencional?

QI-5: O método direto de
impressao 3D de alinhadores
e/ou retentores ortodonticos

Seccdes da entrevista |

Q2b: Como a impressao 3D
pode levar a substituicdo de
métodos  tradicionais  de
fabrico?

Q2a: Quais sdo as principais
vantagens da impressdo 3D?

Q1: Recorre a impressao 3D
direta sem recurso a
modelos fisicos (resina 3D
ou gesso)?

Q3a: Como a impressao 3D
direta afeta a  pratica
ortodontica em termos de
eficiéncia?
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OE-4: Explorar como a
introducdao da impressdao 3D
direta pode ter impacto na
relacdo entre profissionais e
pacientes,  incluindo a
comunicacao, a compreensao
dos procedimentos e a
experiéncia do paciente.

OE-5: Identificar possiveis
barreiras e desafios
percebidos pelos
profissionais de satude oral na
adog¢do da tecnologia de
impressao 3D direta, como
aspetos financeiros, formagao
e resisténcia a mudanga.

OE-6: Desenvolver, com

base nas percecdes e
opinides recolhidas,
recomendacdes praticas

para a integracdo eficaz da
impressdao 3D direta de
alinhadores e retentores
ortodonticos no fluxo de
trabalho dos profissionais
de satde oral.

Objetivo  especifico  7:
Consolidar os resultados da
investigacdo num corpo de
conhecimento cientifico que
possa servir de referéncia

para futuras investigagdes
sobre a adoc¢ao de
tecnologias inovadoras na

area da saude oral.

sera mais utilizado pelos

clinicos do que pelos
técnicos de protese?

QI-3: A qualidade dos
materiais  utilizados no

método direto de impressao
3D ¢igual adas utilizadas no
método convencional?

Q- 4: O ajuste dos
alinhadores e/ou retentores
ortodonticos obtidos pelo
método direto de impressao
3D ¢ de maior precisdo do
que os obtidos pelo método
convencional?

QI-2: O método direto de
impressao 3D de
alinhadores e/ou retentores
ortodonticos € mais barato
do que 0 método
convencional?

QI-5: O método direto de
impressao 3D de alinhadores
e/ou retentores ortoddnticos
sera mais utilizado pelos
clinicos do que pelos
técnicos de protese?

QI-1: O método direto de
impressao 3D de alinhadores
e/ou retentores ortodonticos €
mais rapido do que o método
convencional?

TODAS

Q3b: Como a impressao 3D
direta afeta a  pratica
ortodontica em termos de
custo beneficio?

Q4a: Quais sdo as proximas
mudancas  esperadas  na
industria ortodontica?

Q3c: Como a impressao 3D
direta afeta a superagdo de
desafios técnicos associados
a tecnologia?

Q4b: Quais as principais
consideragdes éticas e legais
a serem abordadas?
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Os dados obtidos foram posteriormente organizados e sumarizados em folhas de

calculo, com recurso a ferramentas como o Microsoft Excel.

Os resultados foram apresentados de forma descritiva, incluindo graficos e tabelas para

uma analise mais acessivel.

A discussao dos resultados baseou-se em estudos ¢ teorias relevantes na area, com o

intuito de contextualizar as descobertas.

A conclusdo das entrevistas envolveu uma analise critica das descobertas, e

identificou-se potenciais areas de investigagao para futuros estudos.
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Capitulo III — Resultados
II1.1. Resultados do questionario
II1.1.1 Caracterizacao da amostra

A amostra tem um total de 155 individuos dos quais 65,2% sdo do sexo feminino e
34,2% sdo do sexo masculino. Um dos individuos da nossa amostra preferiu ndo mencionar o

género a que pertence.

PREFIRO NAO DIZER / OUTRO

MASCULINO

FEMININO

0,0 100 200 300 400 500 600 70,0

Grdfico 1 - Género da amostra

Foi possivel observar uma média de idades de 33,96 anos, a idade minima de

participagdo foi de 20 anos e a idade méxima de 70 anos.
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No que se refere ao nivel de ensino, a grande maioria, correspondendo 87,7%, possui

formacao superior.

DOUTORAMENTO
MESTRADO
LICENCIATURA

BACHARELATO

CURSO DE ESPECIALIZAGAO
TECNOLOGICA NAO SUPERIOR

ENSINO SECUNDARIO

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0

Grdfico 2 - Nivel de ensino da amostra

Foi estabelecido como critério de inclusdo, ser um profissional da area de saude oral,

os restantes participantes foram excluidos dos resultados.

Do total da amostra 90,3% sdo profissionais de saude oral.

SIM

0,0 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0

Grdfico 3 - Profissionais de saude oral
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Dos inquiridos que sdo profissionais de saude oral 48,6% trabalham como empregados

na empresa. Com igual percentagem 25,7% sao socios ou prestadores de servigos/profissional
liberal.

PRESTADOR DE SERVICOS /
PROFISSIONAL LIBERAL

EMPREGADO/A

SOCIO/A

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0

Gradfico 4 - Cargo na empresa

Na amostra 67,1% dos individuos ndo estdo ligados a uma instituicdo de ensino
superior e dos que tém ligacdo ao ensino superior 16,4% sdo alunos/as e apenas 1,4% tém um

vinculo como nao docente.

NAO DOCENTE

DOCENTE

ALUNO /A

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 500 60,0 70,0 80,0

Grdfico 5 - Ligagdo a Institui¢do de Ensino Superior

Universidade Lus6fona — Centro Universitario de Lisboa - Escola de Ciéncias e Tecnologias da Satide

41



Karina Veiga — Estudo sobre a percecdo do impacto da impressado 3D direta no futuro dos profissionais de saude oral

Outro dos critérios de inclusdo, definido para este estudo, ¢ trabalhar na area da
ortodontia, e assim sendo dos inquiridos, profissionais de satude oral, 55,7% trabalha na area da

ortodontia e 44,3% estdo ligados a outras areas da satude oral.

SIM

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0

Grdfico 6 - Area da Ortodontia

Dos individuos que trabalham na area da ortodontia 53,2% (33/62) fazem-no como
médicos dentistas, 40,3% (25/62) sdo técnicos de protese dentaria e 6,5% (4/62) estdo inseridos

em outras categorias profissionais.

OUTRA

MEDICO DENTISTA

TECNICO /A PROTESE DENTARIA

0,0 10,0 20,0 30,0 400 500 60,0

Grdfico 7 - Categoria profissional
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Neste estudo apenas se pretende avaliar a percecdo dos profissionais de satde oral que
trabalham na 4rea da ortodontia e que sejam TLPD ou médicos dentistas. A amostra inclusiva

tem 58 individuos, pois os outros 97 individuos ndo cumprem os critérios de inclusdo

estabelecidos para o estudo.
Em resumo os critérios de inclusdo estabelecidos para a pesquisa sdo os seguintes:
1. Critério de inclusdo: Ser profissional da area de saude oral.
Resultado: 90,3% da amostra consiste em profissionais de saude oral.
2. Critério de inclusdo: Trabalhar na area da ortodontia.
Resultado: 55,7% dos profissionais de satde oral trabalham na ortodontia.
3. Critério de inclusdo: Ser médico dentista ou técnico de protese dentaria.

Resultado - 56,9% médicos dentistas e 43,1% técnicos de protese dentéria.

MEDICO DENTISTA

TECNICO /A PROTESE DENTARIA

0,0 10,0 20,0 300 400 500 60,0

Grdfico 8 - Categoria profissional

I11.1.2 Implementac¢io da impressiao 3D na medicina dentaria

60,3% afirmam precisar da impressd@o do modelo fisico para o fabrico dos dispositivos
ortoddnticos e 6,9% diz ndo necessitar da impressdo do modelo fisico. Dos individuos que nao
utilizam este processo 36,2% sdao médicos dentistas e 24,1% sdao TLPD. Aqueles que indicam

que utilizam muito este método de fabrico 5,2% sdo médicos dentistas e 1,7% sdao TLPD.
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NADA 2 3 4 MUITO

m Técnico /a protese dentaria m Médico Dentista

Grdfico 9 - Fabrico por impressdo direta, por categoria profissional

No que respeita ao fabrico dos alinhadores ortodonticos sem recurso a necessidade
do modelo fisico 67,2% diz nao o fazer e 6,9% utiliza esta técnica. Dos individuos que nao
utilizam este processo 39,7% sdo médicos dentistas e 27,6% sao TLPD. Aqueles que indicam

que utilizam muito este método de fabrico 3,4% sdo médicos dentistas e 3,4% sdo TLPD.

NADA 2 3 4 MUITO

B Técnico /a protese dentdria = Médico Dentista

Grdfico 10 - Alinhadores, por categoria profissional

No caso dos retentores ortodonticos 56,9% diz necessitar do modelo fisico e 15,5%

afirma ndo necessitar do mesmo. Dos individuos que ndo utilizam este processo 34,5% sdo
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médicos dentistas e 22,4% sdo TLPD. Aqueles que indicam que utilizam muito este método de

fabrico 8,6% sdao médicos dentistas e 6,9% sao TLPD.

NADA 2 3 4 MUITO

M Técnico /a protese dentaria m Médico Dentista

Grdfico 11 - Retentores, por categoria profissional

36,2% consideram aumentar o investimento na area do digital e 6,9% nao o pretende
fazer. Dos individuos que consideram aumentar o investimento na area do digital 19,0% sdo
médicos dentistas e 17,2% sao TLPD. Aqueles que indicam que ndo pretendem aumentar o

investimento 3,4% sdo médicos dentistas e 3,4% sao TLPD.

NADA 2 3 4 MUITO

B Técnico /a protese dentaria ® Médico Dentista

Grdfico 12 - Aumento do investimento, por categoria profissional
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60,3% julga ser necessario formagao especifica e continua na area do digital e apenas
1,7% admite ndo ser pertinente a formacdo. Dos individuos que consideram necessaria
formagdo especifica e continua na area do digital 32,8% sdao médicos dentistas e 27,6% sao
TLPD. Aqueles que indicam ndo considerar necessaria formacao 1,7% sdo médicos dentistas e

nenhum TLPD.

NADA 2 3 4 MUITO

m Técnico /a protese dentaria  m Médico Dentista

Grdfico 13 - Formagdo especifica, por categoria profissional

Na amostra podemos verificar que 37,9% consideram que ndo existe qualquer
alteracdo quanto aos custos de fabrico e 5,2% considera que se vai verificar uma diminui¢ao
relativamente ao método convencional. Dos individuos que consideram existir aumento dos
custos 3,4% sdao médicos dentistas e 5,2% sdao TLPD. Aqueles que indicam que existe

diminuic¢ao de custo 0,0% sao médicos dentistas e 5,2% sao TLPD.
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DIMINUI 2 3 4 AUMENTA

m Técnico /a protese dentdria = Médico Dentista

Grdfico 14 - Custos de fabrico, por categoria profissional

Podemos aferir que para 36,2% individuos a produtividade perante este método de
fabrico aumenta muito e para 3,4% existe uma ligeira diminui¢do. Dos individuos que
consideram existe aumento de produtividade 12,1% sao médicos dentistas e 24,1% sdo TLPD.
Aqueles que indicam que existe ligeira diminui¢do de produtividade 0,0% sdo médicos dentistas

e 3,4% sao TLPD.

NADA 2 3 4 AUMENTA

m Técnico /a protese dentaria = Médico Dentista

Grdfico 15 - Produtividade, por categoria profissional
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32,8% participantes do estudo consideram existir melhoria na qualidade de
comunicacdo entre o TLPD e o Médico dentista, de salientar que nenhum participante considera
que possa existir diminui¢do da qualidade de comunicagdo. Entre queles que consideram haver
melhoria 20,7% sdo médicos dentistas e 12,1% sao TLPD. Apenas 1,7% dos Médicos dentistas
e 3,4% dos TLPD consideram existir ligeira diminuicao da qualidade da comunicacdo entre os

profissionais de saude oral.

NADA 2 3 4 AUMENTA

® Técnico /a protese dentaria ® Médico Dentista

Grafico 16 - Qualidade da comunicagdo, por categoria profissional

31,0% dos participantes do estudo consideram que a impressao direta 3D sem recurso
ao modelo fisico ndo altera o consumo de material durante a producdo. Dos individuos que
consideram existe aumento do consumo de material 6,9% sdo médicos dentistas e 3,4% sdo
TLPD. Aqueles que indicam que existe diminui¢do do consumo de material 8,6% sao médicos

dentistas e 3,4% sdo TLPD.
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DIMINUI 2 3 4 AUMENTA

m Técnico /a protese dentéaria m Médico Dentista

Gradfico 17 - Consumo de material, por categoria profissional

Do universo dos individuos inquiridos 51,7% consideram que o risco de contaminacdo
cruzada diminui muito e 1,7% consideram de que aumentam os riscos. Dos individuos que
consideram existir aumento da contamina¢ao cruzada 1,7% sao médicos dentistas e 0,0% sao
TLPD. Aqueles que indicam que existe diminui¢do da contaminacdo cruzada 32,8% sao

médicos dentistas e 19,0% sao TLPD.

— I
DIMINUI 2 3 4 AUMENTA

® Técnico /a protese dentaria m Médico Dentista

Grdfico 18 - Contaminagdo cruzada, por categoria profissional

No que respeita ao tempo de consulta/trabalho laboratorial 31,0% consideram nao

existir alteracdes, 1,7% considera que aumenta e 24,1% considera que diminui. Dos individuos
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que consideram existir aumento do tempo de consulta/trabalho laboratorial 1,7% sdao médicos
dentistas e 0,0% sdao TLPD. Aqueles que indicam existir diminuicdo do tempo de

consulta/trabalho laboratorial 8,6% sao médicos dentistas e 15,5% sdao TLPD.

DIMINUI 2 3 4 AUMENTA

m Técnico /a protese dentaria m Médico Dentista

Grdfico 19 - Tempo de consulta, por categoria profissional

Para 19,0% dos individuos a impressao 3D direta de dispositivos ortodonticos diminui
o impacto ambiental enquanto 3,4% consideram que existe um aumento. Dos individuos que
consideram existir aumento do impacto ambiental 0,0% s3ao médicos dentistas e 3,4% sdo
TLPD. Aqueles que indicam existir diminui¢do do impacto ambiental 12,1% sdo médicos

dentistas e 6,9% sao TLPD.
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DIMINUI 2 3 4 AUMENTA

® Técnico /a protese dentéria m Médico Dentista

Grdfico 20 - Impacto ambiental, por categoria profissional

64,0% dos TLPD consideram que os médicos dentistas ndao vao prescindir dos servigos
laboratoriais e 12,0% consideram que os médicos dentistas vao prescindir destes mesmos

Servigos.

NAO SEI / NAO RESPONDO

SIM

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18

m Técnico /a protese dentéria

Grdfico 21 - Médicos dentistas vdo prescindir dos servigos laboratoriais
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76,0% TLPD consideram que os pacientes ndo vao prescindir dos servigos médicos e

8,0% consideram possivel.

NAO SEI / NAO RESPONDO

SIM

0 5 10 15 20

M Técnico /a protese dentaria

Grdfico 22 - Os pacientes vao prescindir dos servi¢os laboratoriais

63,6% dos médicos dentistas ndo consideram que exista a hipotese da dispensa da
prescricdo por parte dos TLPD e 18,2% dos médicos dentistas consideram esse

pressuposto valido.

NAO SEI / NAO RESPONDO

SIM

0 5 10 15 20 25

® Médico Dentista

Grdfico 23 - TLPD vdo prescindir da prescri¢do médica
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63,6% dos médicos dentistas consideram que os pacientes ndo vao prescindir dos

servicos médicos e 12,1% consideram essa suposicao valida.

NAO SEI / NAO RESPONDO

SIM

0 5 10 15 20 25

®m Médico Dentista

Gradfico 24 - Os pacientes vdo prescindir dos servigos médicos

111.2. Resultados das entrevistas

Das trés entrevistas realizadas, guiadas pelas questdes enquadradas nos objetivos e nas
questdes de investigacao, os entrevistados foram designados por E1, E2 e E3 para analise dos

resultados.

Numa primeira leitura geral, foram contabilizadas algumas palavras relacionadas ao
contexto da 13Ddaro e as suas vantagens. As palavras mais repetidas foram: impressao - 10
vezes, 3D - 9 vezes, alinhadores - 7 vezes, retentores - 5 vezes, tecnologia - 4 vezes, métodos -

4 vezes, vantagens - 4 vezes, direta - 4 vezes, métodos - 3 vezes e fabrico - 3 vezes.

Dos entrevistados apenas um recorre a i3Ddaro. Quando questionados sobre as
principais vantagens da impressao 3D foi referida “maior precisdo e numa maior rapidez” (E1),
“ndo precisa de imprimir os modelos de resina poupando em material” (E2) e “in house

production e diminui¢ao da quantidade de resinas no ambiente” (E3).

Isto pode levar a substitui¢do de métodos tradicionais de fabrico porque “os métodos
tradicionais de fabrico, ndo sé exigem mais tempo de trabalho, como também sdo fabricados

através de processos mais demorados” (E1) e “E a tendéncia natural da evolug¢dao do sistema

Universidade Lus6fona — Centro Universitario de Lisboa - Escola de Ciéncias e Tecnologias da Satide

53



Karina Veiga — Estudo sobre a percecdo do impacto da impressado 3D direta no futuro dos profissionais de saude oral

digital a passagem da impressao de modelos e termomoldagem do alinhador para a impressao

direta” (E2).

Em termos gerais, a i3Ddaro “apresenta uma maior eficiéncia e uma melhor relagado
custo-beneficio. (...) a maior dificuldade encontra-se na superagao dos desafios técnicos,
associados a vertente de software, que nao se encontra tdo desenvolvida como em outras areas
de Protese dentaria” (E1). O entrevistado E2 defende que “A ortodontia invisivel ¢ sem duvida
nenhuma uma técnica eficaz de correcdo dentaria e de reten¢ao devido ao avango tecnologico”
e E3 culmina afirmando que “As clinicas de ortodontia sempre tiveram um técnico in house.

Isto seria a variante do século XXI”.

Quanto ao futuro da ortodontia 3D, E1 acredita que “as proximas mudancas esperadas,
estdo relacionadas com a melhoria e o desenvolvimento dos softwares, ja disponiveis, bem
como dos materiais envolvidos. Eticamente, creio que a maior incdgnita ¢ até que ponto, com
a impressao 3D direta de alinhadores e retentores, a mao de obra humana, juntamente com a
sua criatividade, serdo substituidos por algoritmos e inteligéncia artificial”. Seguidamente, E2
considera que “o desenvolvido tecnoldgico ira influenciar diretamente o tempo de confecdo de
alinhadores, retentores e outros aparelhos ortodonticos” e, por fim, E3 acredita que sera feito o

“Registo dos produtos utilizados”.
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Capitulo IV - Discussao dos resultados

Atendendo a que a presente investigacdo tinha como objetivo principal investigar a
percecao dos profissionais de satde oral sobre o impacto da i3Ddaro no futuro do fluxo de
trabalho, o primeiro objetivo especifico consistia em avaliar o nivel de conhecimento dos
profissionais de saude oral sobre a tecnologia de i3Ddaro, incluindo as suas aplicagoes,
beneficios e limita¢oes. Os resultados indicaram que 60,3% dos participantes consideraram
necessario obter formagao especifica e continua na area da tecnologia de i3Ddaro. Além disso,
67,2% dos inquiridos afirmaram nao utilizar o método de fabrico de alinhadores ortodonticos
sem recorrer ao modelo fisico, enquanto 6,9% utilizaram essa técnica. Esta analise revelou uma
tendéncia para a consciencializagdo e o interesse em adquirir conhecimentos sobre esta
tecnologia inovadora. Neste contexto, ¢ também possivel considerar que a formacao
proporcionada até entdo nos cursos superiores nao era adequada para que os profissionais se
sentissem confortaveis na sua utilizacdo. Isto deveu-se também ao facto de ser uma area em

constante evolugdo, exigindo uma atualizagdo constante de conhecimentos.

E de salientar que a escolha dos entrevistados recaiu, no final, sobre profissionais mais
familiarizados com a tecnologia e o processo. Nos resultados respeitantes as entrevistas,
verificou-se que os entrevistados E1 e E2 demonstram um bom conhecimento sobre a
tecnologia de impressdao 3D direta, enfatizando as suas vantagens, como precisdo, rapidez e
reducdo de desperdicio em comparagdo com os métodos tradicionais. E1 também menciona

preocupacdes com desafios técnicos relacionados ao software.

Relativamente ao segundo objetivo, que consistia em investigar as percegoes dos
profissionais em relagdo as vantagens e desvantagens da impressdo 3D direta em comparagdo
com os métodos tradicionais de confegdo de alinhadores e retentores ortodonticos, os dados
revelaram que 37,9% dos participantes acreditam que ndo havera alteragdes significativas nos
custos de fabrico com a introducdo da impressao 3D direta, enquanto 5,2% preveem uma
diminui¢do de custos em relagdo aos métodos tradicionais. Além disso, 32,8% dos inquiridos
consideram que a implementacdo dessa tecnologia pode levar a uma melhoria na qualidade de
comunicacdo entre médicos dentistas e os TLPD. Isso sugere que existe uma percegdao de
vantagens associadas a ado¢ao da impressao 3D direta, sendo que a literatura ndo aborda esse

aspeto.
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Nas entrevistas, E1 e E2 destacaram as vantagens da impressao 3D direta, como
economia de material, producdo mais rapida e qualidade uniforme em comparacdo com

métodos tradicionais, como a termomoldagem.

O terceiro objetivo especifico, que consistia em analisar o modo como a incorporagado
da impressao 3D direta afeta o fluxo de trabalho dos profissionais de saude oral, incluindo
aspetos como tempo, eficiéncia e interagcoes com os pacientes, revelou que em relagdo ao
impacto no fluxo de trabalho, 31,0% dos participantes acreditam que a introdugao da impressao
3D direta ndo afeta o tempo de consulta ou trabalho laboratorial. No entanto, 24,1% consideram
que o tempo diminui. Além disso, 60,3% julgam ser necessaria a impressao do modelo fisico
para fabricar os dispositivos ortodonticos, o que pode indicar uma necessidade percebida de
eficiéncia. Até ao presente momento, ainda nao foram identificadas informacdes suplementares,

referéncias ou evidéncias adicionais na literatura relacionada ao tema em analise.

Os entrevistados E1 ¢ E2 mencionaram que a impressao 3D direta economiza tempo e
melhora a eficiéncia em comparagdo com métodos tradicionais. E1 também mencionou

desafios técnicos que podem afetar a eficiéncia.

Quanto ao quarto objetivo, que visava explorar como a introdu¢do da impressdo 3D
direta pode ter impacto na relagdo entre profissionais e pacientes, incluindo a comunicagdo, a
compreensdo dos procedimentos e a experiéncia do paciente, os resultados mostraram que
76,0% dos técnicos de laboratério preveem que os pacientes ndo prescindirdo dos servicos
médicos, enquanto 63,6% dos médicos dentistas acreditam que a prescri¢ao por parte dos TLPD
nao serd dispensavel. Esses dados apontam para a percecao de continuidade e importancia da

interacdo entre profissionais de satude oral e pacientes.

Os resultados fornecidos nas entrevistas ndao abordam diretamente este objetivo
especifico. No entanto, pode-se inferir que a eficiéncia e a precisdo proporcionadas pela

impressao 3D direta podem melhorar a experiéncia do paciente.

No objetivo especifico 5, que visava identificar possiveis barreiras e desafios
percebidos pelos profissionais de saude oral na ado¢do da tecnologia de impressao 3D direta,
como aspetos financeiros, formagdo e resisténcia a mudanga, verificou-se que as barreiras e
desafios percebidos na adogdo da tecnologia de impressdao 3D direta incluem o aumento dos

custos para 36,2% dos participantes e a necessidade de aumentar o investimento na area digital

Universidade Luso6fona — Centro Universitario de Lisboa - Escola de Ciéncias e Tecnologias da Saude

56



Karina Veiga — Estudo sobre a percecdo do impacto da impressado 3D direta no futuro dos profissionais de saude oral

para a mesma percentagem. Além disso, 6,9% ndo tém inten¢do de aumentar o investimento.

Isso sugere uma consciéncia das implicagdes financeiras e da necessidade de adaptagao.

Resultante das entrevistas, E1 mencionou desafios técnicos associados a vertente de
software, indicando que ha obstaculos técnicos percebidos. No entanto, ndo abordou

especificamente as barreiras financeiras ou de formagao.

No objetivo 6, desenvolver recomendagoes prdticas para a integra¢do eficaz da
i3Ddaro no fluxo de trabalho dos profissionais de saude oral, considera-se que ¢ possivel
recomendar que a implementagdo bem-sucedida da i13Ddaro requer a combinagao de formagao
continua, consideragdes financeiras cuidadosas e uma abordagem colaborativa entre médicos
dentistas ¢ TLPD. Também ¢ importante abordar as preocupagdes sobre a qualidade de

comunicagdo € 0s potenciais impactos nos custos e tempos de consulta.

Os entrevistados E1 e E2 sugeriram que a impressao 3D direta ¢ uma tendéncia natural
de evolucdo na ortodontia, indicando que essa tecnologia pode ser integrada eficazmente no

fluxo de trabalho, desde que os desafios técnicos sejam superados.

Contudo, "desde que os desafios técnicos sejam superados" permanece como a maior
limitagdo. Tsoukala et al. (2023) publicaram uma revisao sistematica sobre contengdes
ortodonticas impressas diretamente em 3D onde concluiram que até dezembro de 2022 existiam
apenas 3 estudos de investigacdo in vitro sobre retentores removiveis transparentes impressos
em 3D e dois estudos sobre retentores fixos impressos em 3D. Os autores observaram que as
contengdes diretamente impressas em 3D podem evoluir ao longo do tempo como uma boa
alternativa para todos os materiais convencionais para reten¢ao ortodontica, pois os dispositivos
impressos em 3D sdo mais eficientes em termos de tempo e custo, e oferecem procedimentos
mais confortaveis para profissionais e pacientes. Observaram também que os novos materiais
utilizados em processos de fabrico aditivos podem resolver melhor problemas estéticos,
questdes periodontais ou problemas com a interferéncia desses materiais nas técnicas de
imagem por ressonancia magnética (MRI). No entanto, ficou evidente que sdo necessarios mais
ensaios clinicos e estudos prospetivos melhor desenhados para se obterem mais dados sobre a
durabilidade e os riscos potenciais, e, portanto, sdo ainda limitadas as avalia¢des do impacto da

impressao 3D.

Por fim, no ultimo objetivo especifico, que consistia em consolidar os resultados da

investigacdo num corpo de conhecimento cientifico que pudesse servir de referéncia para
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futuras investiga¢oes sobre a adog¢do de tecnologias inovadoras na area da saude oral,
entende-se que os resultados desta investigacao contribuem para a consolidagao desse corpo de
conhecimento cientifico. As informagdes sobre as percegdes, desafios e beneficios da impressao
3D direta oferecem uma base solida para futuras investigacdes e discussdes sobre essa

tecnologia emergente e sua integragdo eficaz no campo da ortodontia e saude oral.

Também os resultados fornecidos pelos entrevistados podem contribuir para o
desenvolvimento desse corpo de conhecimento cientifico ao destacar vantagens, desafios e
preocupacdes percebidos em relacdo a impressdao 3D direta na ortodontia. As entrevistas
realizadas revelam uma percecdo geral positiva sobre essa tecnologia, mas também destacam
desafios técnicos a serem abordados para a sua integracdo eficaz no fluxo de trabalho dos

profissionais de satide oral, nomeadamente em relagdo aos materiais.

Quanto as questdes de investigagcdo, em relagdo a primeira questdo, foi analisado se o
método direto de impressdo 3D de alinhadores e/ou retentores ortodonticos era mais rapido
do que o método convencional. Os resultados ndo forneceram dados especificos sobre a
velocidade comparativa entre o método de impressao 3D direta ¢ o método convencional no
fabrico de alinhadores e retentores ortodonticos. No entanto, os dados revelaram que 67,2% dos
participantes ndo utilizavam o método de fabrico de alinhadores ortodonticos sem recorrer ao
modelo fisico. Isso pode sugerir que o método direto de impressao 3D pode ndo ser amplamente
adotado nesse contexto. Segundo Tartaglia et al. (2021), a impressdo direta de alinhadores e/ou
retentores ortodonticos oferece vantagens, como a reducdo nas cadeias logisticas e prazos de
entrega mais curtos. Para responder a esta questdo de forma mais precisa, seria necessaria uma
investigacdo que abordasse diretamente os tempos de fabrico comparativos entre os dois

métodos.

Quanto a segunda questdo, foi investigado se o método direto de impressdao 3D de
alinhadores e/ou retentores ortodonticos é mais barato do que o método convencional. Os
resultados demonstram que 37,9% dos participantes acreditam que ndo havera alteragdes
significativas nos custos de fabrico com a introdugdo da impressao 3D direta, enquanto 5,2%
preveem uma diminui¢ao de custos em relagao aos métodos convencionais. Isso indica que ha
uma percecao de que o método direto de impressao 3D pode ter um potencial de redugdo de
custos em compara¢ao com os métodos convencionais. No entanto, os resultados ndo fornecem

informagdes quantitativas sobre os custos reais ou uma andlise detalhada de custo-beneficio
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entre os dois métodos. Também, segundo Tartaglia et al. (2021), a impressdo direta de

alinhadores e/ou retentores ortodonticos tem como vantagem a reducao de custos.

Sobre a terceira questdo, foi investigado se a qualidade dos materiais utilizados no
meétodo direto de impressdo 3D é igual a dos utilizados no método convencional. Os resultados
ndo apresentam dados diretos sobre a qualidade dos materiais utilizados nos métodos de
impressao 3D direta em comparagdo com os métodos convencionais. No entanto, a perce¢do da
qualidade dos materiais poderia ser uma consideragdo importante na ado¢do dessas tecnologias.
Para avaliar essa questao de forma mais precisa, seriam necessarias analises especificas das
propriedades dos materiais, bem como testes comparativos de durabilidade e desempenho entre

os dois métodos (Brown et al., 2018).

A quarta questdo aborda se o ajuste dos alinhadores e/ou retentores ortodonticos
obtidos pelo método direto de impressdo 3D ¢ de maior precisdo do que os obtidos pelo método
convencional. Os resultados ndo fornecem informagdes diretas sobre a precisdo do ajuste entre
os alinhadores e retentores ortodonticos obtidos por meio da impressao 3D direta em
compara¢do com o método convencional. Para responder a esta pergunta, seriam necessarios
estudos especificos que analisassem a precisdo do ajuste e as tolerancias dimensionais

alcangadas por ambos os métodos.

O método convencional ¢ reconhecido pela sua eficacia ao longo dos anos, com uma
extensa base de estudos e experiéncia. No entanto, a ascensdo da tecnologia de impressao 3D
no campo ortodontico € um fendmeno em constante evolucao. No caso da impressao 3D direta,
¢ importante destacar que, embora haja evidéncias de sua precisdo, € necessario considerar

fatores intrinsecos a essa abordagem.

A qualidade dos equipamentos na digitalizagdo e impressdo desempenha um papel
crucial. A precisdao do resultado esta diretamente ligada a qualidade dos consumiveis, aos
parametros do processo e a pericia do operador. Enquanto o método convencional € consolidado
e baseado em técnicas amplamente estudadas, o método digital estd em constante
aprimoramento. A precisdo do ajuste pela impressao 3D direta ¢ influenciada pela tecnologia

disponivel e pela constante inovagdo nesse campo.

E relevante destacar que, no contexto digital, a competéncia e formagao do utilizador

sdo significativas. A aplicacdo correta dos conhecimentos técnicos, juntamente com a
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compreensdo e respeito pelos parametros especificos do processo, sdo determinantes para

assegurar a precisao do ajuste dos dispositivos ortodonticos impressos em 3D.

Embora haja um amplo conhecimento sobre o método convencional, a precisdo do
ajuste proporcionada pela impressao 3D direta esta sujeita a variaveis tecnoldgicas e
competéncias especificas. Ambos os métodos tém sua importancia, sendo essencial continuar a
investigar e aprimorar praticas na era digital para avangos consistentes na precisdo no ambito

da ortodontia.

Sobre a quinta e ultima questdo, foi investigado se o método direto de impressao 3D
de alinhadores e/ou retentores ortodonticos sera mais utilizado pelos clinicos do que pelos
técnicos de protese. Os resultados indicam que 64,0% dos técnicos de laboratorio de prétese
dentaria consideram que os médicos dentistas nao vao prescindir dos servigos laboratoriais,
enquanto 12,0% acham que os médicos dentistas vao prescindir desses servicos. Isso sugere

que ha uma percegao de que a colaboragao entre médicos dentistas e TLPD ainda sera relevante.

O método direto de impressao 3D de alinhadores e/ou retentores ortodonticos € mais
preferido pelos médicos dentistas do que pelos técnicos de protese, e isso pode ser atribuido a
varias razdes. Em primeiro lugar, a capacidade de realizar a impressdo 3D na clinica
proporciona uma produ¢do mais rapida e personalizada, permitindo aos dentistas oferecer
solugdes a medida aos pacientes durante a consulta, resultando em maior satisfagdo e eficacia
no tratamento. Além disso, os clinicos t€m um controlo mais direto sobre o processo, o que
possibilita ajustes rapidos e comunicagdo direta com os pacientes para garantir a precisao do

tratamento.

A reducdo da dependéncia de servigos laboratoriais € outra vantagem percebida,
embora a colaboragdo continua entre médicos dentistas e técnicos de protese ainda seja
esperada. A tendéncia geral na medicina dentaria em direcdo a integracdo de tecnologias
avancadas também influencia essa preferéncia pelo método direto de impressao 3D. A perce¢ao
de eficiéncia e custos ¢ um fator adicional, pois a impressao direta pode ser considerada mais
eficiente em termos de tempo e custos para determinados casos. A evolugao das competéncias
profissionais dos médicos dentistas, que podem estar a adquirir habilidades relacionadas a

impressao 3D durante a sua formagao, facilita a adog@o dessa tecnologia nos seus consultorios.
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Em resumo, a decisdo de optar pelos métodos diretos de impressao 3D na clinica, em
detrimento dos servigos laboratoriais, foi influenciada por uma combinagdo de fatores
relacionados a eficiéncia, personalizacdo, controlo do processo e avangos tecnoldgicos na
medicina dentaria. Embora a colaboragdo entre médicos dentistas e técnicos de protese tenha
sido relevante, a sua natureza estava sujeita a mudancas devido as inovagdes tecnoldgicas em

curso. As respostas as ultimas questdes estavam ainda dependentes de estudos clinicos a

desenvolver em pacientes.

A tecnologia 3D tem permitido fabricar componentes camada por camada, em vez de
métodos de fabrico comuns que dependiam de moldagem, ou outros métodos subtrativos
[(Prasad et al., 2018), (Abate A., et al., 2020)]. Plastico acrilonitrilo-butadieno-estireno,
materiais estereolitograficos (resinas epoxi), acido polilatico, poliamida (nailon), poliamida
com enchimento de vidro, prata, ago, titanio, fotopolimeros, cera e policarbonato sdo materiais
comumente usados para impressao em ortodontia 3D [(Nguyen & Jackson, 2018), (Maspero et
al., 2019), (Farronato et al., 2008), (Farronato et al., 2014), (Esposito, et al., 2012)]. A mesma
tecnologia também pode ser utilizada para a impressdo direta de alinhadores transparentes
(Patente dos EUA No. 10,179,035, 2019). De facto, varios estudos tém demonstrado que a
temperatura, humidade e enzimas salivares afetam o alinhador, modificando a sua forma
original € o comportamento mecanico [(Gerard B. et al., 2015), (Ryokawa et al., 2006),
(Maspero C., et al., 2019), (Fama, et al., 2021)]. As alteragdes descritas, que ocorrem no
processo de termomoldagem e no ambiente intraoral, podem entdo influenciar a eficicia do
tratamento. A impressdao 3D direta de alinhadores transparentes usando materiais dedicados
surge assim como uma alternativa mais duradoura ao fabrico convencional descrito (Patente
dos EUA No. 10,179,035, 2019). Apesar de a tecnologia de impressao 3D estar cada vez mais
desenvolvida e com tendéncia a uma reducao de custos, a sua utilizacao na area da saude oral
ainda est4 limitada a um pequeno ntimero de estudos que descrevem a impressdo 3D direta de
alinhadores transparentes. Varios processos de impressdo 3D podem ser utilizados para a
impressao direta de alinhadores transparentes, como sinterizagdo seletiva a laser, fusdo seletiva
a laser (SLM), fusdo por deposicdo de material, estereolitografia ou tecnologia de produgao
continua de interface liquida [(Patente dos EUA No. 10,179,035, 2019), (Maspero C., et al.,
2020), (Abate A., et al., 2020), (Farronato, et al., 2010)]. No entanto, a impressao 3D por
fotopolimerizagao a partir de resina transparente ¢ atualmente considerada a opgdo mais

adequada [(Jindal et al., 2019), (Mohnish Kumar, 2019)].
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A utilizagdo de novos materiais ndo descritos anteriormente, como resinas € outros,
para a impressdo 3D direta de alinhadores transparentes tem uma enorme limitagao: a falta de
dados clinicos para avaliar o desempenho e a durabilidade durante o uso pelos pacientes. A
citotoxicidade dos alinhadores transparentes impressos diretamente em 3D de trés materiais
diferentes estd a ser estudada (Mohnish Kumar, 2019). Trés alinhadores diferentes estdao a ser
comparados: aqueles impressos utilizando Accura 60® SLA (3D Systems, Rockhill, Carolina
do Sul), resina transparente Dental LT® (Form Labs, Somerville, MA, EUA) e Invisalign®
(Aligntech, San Jose, CA, EUA). Os resultados confirmam que o material Invisalign® ¢ o
menos citotoxico, seguido pelo Dental LT® e Accura 60®. No entanto, até onde sabemos, 0s
alinhadores Invisalign® nao estdo a ser impressos diretamente em 3D. A falta de dados clinicos

¢, da mesma forma, a principal limitacao do seu uso.

Universidade Luso6fona — Centro Universitario de Lisboa - Escola de Ciéncias e Tecnologias da Saude

62



Karina Veiga — Estudo sobre a percecdo do impacto da impressado 3D direta no futuro dos profissionais de saude oral

Tabela 4 - Propriedades dos materiais usados no fabrico de alinhadores ortodonticos

transparentes

Material Estrutura
Molecular

Polimeros Amorfos Dispostos
[rregularmente

Polimeros Dominios

Semicristalinos Cristalinos e
Regides Amorfas

Polietileno Amorfo e

Tereftalato (PET)  Cristalino

Polietileno Amorfo

Tereftalato  Glicol

(PETG)

Poliuretano Di e Triisocianatos,

Termopléstico Poliois

(TPU)

Misturas de Variavel

Polimeros

Termoplasticos

Materiais para Diversos

Impressao 3D (acrilonitrila-
butadieno-estireno,
resinas epoxi, acido
polilatico,
poliamida, etc.)

Propriedades

Baixo grau de
empacotamento,  suaves,
transparentes, baixa
contracdo, boa resisténcia
ao impacto

Duros,

opacos/translucidos, boa
resisténcia quimica, ponto
de fusdo acentuado

Transparente, ductilidade
superior (amorfo),
opaco/branco (cristalino),
excelente resisténcia
mecanica

Excelente transparéncia,

propriedade de fluxo, alta
resisténcia ao impacto
Excelentes caracteristicas
mecanicas e elastoméricas,
resisténcia quimica, alta
resiliéncia

Propriedades mecanicas e

quimicas melhoradas,
forgas ortodonticas
Precisao geomeétrica,

melhor ajuste, resisténcia
mecanica

Aplicagdes
Principais
Alinhadores
ortoddnticos
transparentes

Alinhadores
ortodonticos
transparentes

Alinhadores
transparentes,
substituto de
enxertos, proteses
vasculares
Alinhadores
transparentes,
projetos complexos
Alinhadores
Invisalign,
alinhadores
transparentes
Alinhadores
transparentes

Alinhadores
impressos em 3D

Percebe-se, assim, que ¢ necessario o desenvolvimento de um novo material para a

impressao 3D direta de alinhadores termomoldados transparentes (Farronato, et al., 2010; Gao,

et al., 2018; Farronato, et al., 2020; Lanteri, et al., 2020). Um material que seja referenciado

como sendo biocompativel, estavel, flexivel e resistente para a impressdao 3D direta de

retentores ortodonticos (Farronato et al., 2012; Ferrario et al., 1995). Ainda ndo existe uma

resina comercializada e aprovada adequada para a impressdo 3D direta de alinhadores

transparentes (Maspero & Tartaglia, 2020). Existe, no entanto, na literatura, uma convicgdo e

algumas evidéncias de que a impressao 3D direta de alinhadores oferece diversas vantagens em
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relagdo ao fabrico convencional: os bordos s3o mais suaves e nao precisam de corte ou
polimento; a analise de cortes inferiores ¢ definida digitalmente; a espessura do alinhador ¢
personalizavel, o que pode reduzir a necessidade de attachments, aumentando a transparéncia

dos alinhadores (https://www.donatellosmile.com, 2020).

No que diz respeito as opinides sobre vantagens e desvantagens, os dados indicam que
os participantes estdo cada vez mais conscientes dos possiveis beneficios financeiros e das
vantagens na comunicacdo relacionadas a impressdo 3D direta. Eles reconhecem a potencial
redugdo de custos e a melhoria na comunicagao entre profissionais de saude oral e tecnologia
de impressao 3D. No entanto, também surgem preocupagdes em relacdo a custos adicionais € a
necessidade de investimento na esfera digital. Em resumo, embora os resultados oferecam
valiosas informagdes sobre percecdes e tendéncias, os mesmos ndo apresentam andlises diretas
e quantitativas que permitam responder definitivamente as questdes de investigacdo. Para obter
conclusdes mais precisas, seriam necessarios estudos mais aprofundados e especificos em cada
uma das areas de interesse. Estudos esses que ainda estdo em curso, e que a literatura reconhece

como sendo urgente o seu desenho e implementagao.
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Capitulo V - Conclusdes

O presente estudo teve como objetivo principal investigar a percecao dos profissionais
de saude oral sobre o impacto da i3Ddaro no futuro do fluxo de trabalho. Ao explorar os
diversos objetivos especificos, os resultados proporcionaram uma visdo abrangente das

opinides, desafios e potenciais vantagens associadas a adogao dessa tecnologia inovadora.

Esta abordagem negligencia o impacto ambiental de milhdes de modelos dentarios
impressos e folhas de plastico nao reciclaveis. O objetivo ¢ alertar os ortodontistas sobre os
riscos potenciais do uso indiscriminado de materiais nao reciclaveis e da tendéncia infeliz de

adotar materiais e maquinas nao examinados.

A revisdo dos estudos sobre os efeitos bioldgicos das resinas 3D em ortodontia
mostrou que a maioria dos estudos até ao momento foram realizados in vitro. Embora os
resultados tenham sido mistos, os alinhadores impressos em 3D podem apresentar niveis mais
altos de citotoxicidade e genotoxicidade comparados as resinas termoplasticas. No entanto, a
falta de estudos clinicos em humanos torna ainda incerto o impacto real desses dispositivos na
saude humana. Portanto, ¢ necessario realizar mais estudos clinicos para determinar os niveis

de monomeros liberados pelo uso desses dispositivos e avaliar seus efeitos na saide humana.

Ao analisar os resultados obtidos, torna-se evidente que a introdu¢do da impressao 3D
direta estd a ser amplamente considerada pelos participantes, gerando discussdes sobre as suas

implicagdes no fluxo de trabalho e na interagdo com os pacientes.

O estudo revelou que a maioria 60,3% dos profissionais percebe a importancia da
formacgdo especifica na area da tecnologia de impressdao 3D direta. Isso demonstra um desejo
de aprimorar conhecimentos e competéncias, a fim de integrar eficazmente essa tecnologia
emergente no ambito da satde oral. Essa disposi¢do para aprender e adaptar-se ¢ um sinal

promissor para a ado¢do bem-sucedida da impressao 3D direta.

Quanto as percecdes sobre vantagens e desvantagens, os dados indicam que existe uma
consciéncia crescente de 37,9% dos participantes sobre os potenciais beneficios financeiros e
de 32,8% sobre os potenciais beneficios de comunicagdo associados a impressao 3D direta. Os
participantes reconhecem a possibilidade de redu¢do de custos e melhoria na comunicagao entre
profissionais de satde oral e TLPD. No entanto, também surgem preocupagdes sobre custos

adicionais e a necessidade de investimento na area digital.
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A andlise sobre o impacto no fluxo de trabalho revelou uma perce¢ao de que a
impressao 3D direta pode influenciar positivamente a eficiéncia e produtividade. Embora a
impressdao do modelo fisico ainda seja vista como necessaria por uma parcela dos participantes,
a tendéncia de considerar a eficiéncia da impressao direta destaca a sua potencial adogdo para

otimizar oS processos.

No contexto da relagdo entre profissionais de saide oral e pacientes, os resultados
sugerem que a maioria dos técnicos em protese dentéria e dos Médicos Dentistas (MD) acredita
na necessidade de manter uma colabora¢do constante entre ambas as categorias. Tal
reconhecimento reflete a perce¢ao da importancia da interagao entre estes profissionais, visando
proporcionar o mais elevado padrao de cuidados aos pacientes. Enfrentar desafios financeiros
e lidar com os custos associados s3o obstaculos significativos para a implementagao. Apesar
das avaliacOes positivas, a investigacdo também apontou desafios e barreiras percebidas,
destacando os custos financeiros e a necessidade de aumentar os investimentos na esfera digital.
Essas preocupagdes refletem uma compreensao realista das implicagdes praticas e financeiras
ligadas a adogdo da tecnologia de impressao 3D direta. No entanto, ¢ essencial ressaltar que
superar tais obstaculos pode permitir que as organizacdes desfrutem dos beneficios substanciais
proporcionados pela inovagdo tecnolodgica, resultando em melhorias de eficiéncia, qualidade e

competitividade no mercado.
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Capitulo VI — Recomendacgoes

Em ultima analise, esta investigacdo contribuiu para a consolida¢do de um corpo de
conhecimento cientifico relacionado com adogao de tecnologias inovadoras na area da satde
oral. Embora os resultados ndo tenham fornecido andlises quantitativas definitivas, eles
oferecem uma visao rica e diversificada das percecdes, desafios e vantagens percebidas pelos
profissionais de satide oral em relacdo a i3Ddaro. Isso servira como ponto de partida para futuras
investigacdes mais aprofundadas e para o desenvolvimento de estratégias praticas para a

integragdo bem-sucedida dessa tecnologia no campo da ortodontia e saude oral.
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PRISMA 2009 Flow Diagram
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Estudo sobre a percepg¢ao do impacto da impressao
3D direta de alinhadores e retentores ortodonticos no
futuro do fluxo de trabalho dos profissionais de saude
oral.

Projeto de investigacdo de Mestrado em Produtos de Saude e Suplementos Alimentares,
realizado por Karina Neves Veiga, Escola de Ciéncias e Tecnologias da Salde da
Universidade Lusdfona, sob a orientagéo da Prof. Doutora Maria do Céu Costa (Escola de
Ciéncias e Tecnologias da Sadde da Universidade Luséfona) e do Prof. Doutor Jodo Carlos
Roque (Faculdade de Medicina Dentdria da Universidade de Lisboa) .

*Qbrigatério

Este questionario tem por objetivo avaliar as percepgdes dos/as técnicos/as de
protese dentéria e dos/as médicos/as dentistas na utilizagao da impressao 3D

direta de alinhadores e retentores ortodénticos.
Os resultados serdao anonimizados, procedendo-se a eliminagao adequada dos mesmos quando estes ja ndo
sejam necessarios.

Tempo de resposta estimado: 5 minutos

A obtencéo de uma elevada taxa de resposta a este questionario garantira uma maior taxa de
representatividade das conclusdes do presente estudo, pelo que se solicita o maior nivel de participagéo
possivel.

Muito obrigada pela sua participacao.
Dados Gerais

1. P1-Qual o seu género? *
Marcar apenas uma oval.

) Feminino
() Masculino

_) Prefiro ndo dizer/Outro

2. P2-Anode Nascimento *

Dados de Escolaridade
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3. P3-AQualé o seunivel ensino? *
Marcar apenas uma oval.

Nenhum
) Ensino basico

) Ensino secundario

) Cursos de especializagéo tecnoldgica néo superior/Curso técnico superior

profissional
) Bacharelato
) Licenciatura
) Mestrado

) Doutoramento

Caracterizagao Profissional

4. P4 - E profissional de saude oral? *
Marcar apenas uma oval.
) Sim

) Ndo

Caracterizacao Profissional

5. P5-Qual o cargo na empresa onde trabalha? *
Marcar apenas uma oval.

) Sécio/a
) Empregado/a

) Prestador de servicos / Profissional liberal

Caracterizacao Profissional
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6. P6 - Estaligado/a a alguma instituicao de ensino superior? *

Marcar tudo o que for aplicavel.

Aluno/a
Docente
Nao docente

Nao

Caracterizacao Profissional

7. P7 - Trabalha na area da Ortodontia? *
Marcar apenas uma oval.
) Sim

Nao

Caracterizagéo Profissional

8. P8 - Qual a sua categoria profissional? *
Marcar apenas uma oval.

Técnico/a de Protese Dentaria
Médico/a Dentista Avancar para a pergunta 23

) Qutra

Utilizagao de dispositivos ortoddnticos impressos diretamente em 3D sem
recurso ao modelo fisico
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9. P9- Nasua pratica laboratorial fabrica este tipo de dispositivos ortodonticos
impressos diretamente em 3D sem recurso ao modelo fisico? *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

Na sua pratica laboratorial fabrica este tipo de dispositivos ortodonticos
impressos diretamente em 3D?

10. P10 - Alinhadores ortodénticos *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

11. P11 - Retentores ortodonticos *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

12. P12 - Considera aumentar o investimento na area do digital? *

Marcar apenas uma oval.

nada muito
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13. P13 - Considera necessaria ter formagao especifica e continua na area do
digital? *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

Percepc¢des dos/as técnicos/as de protese dentaria na utilizagdo da impresséo 3D
direta de alinhadores e retentores ortoddnticos.

14. P14 - Relativamente aos custos de fabrico, a impressao direta 3D de alinhadores

e retentores ortodonticos ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

15. P15 - Relativamente a produtividade, a impressao 3D do dispositivo final em
ortodontia ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

16. P16 - Relativamente a qualidade da comunicacao entre o/a técnico/a e ofa
dentista, o fluxo de trabalho digital ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta
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17. P17 - Relativamente ao consumo de material durante a produgédo, a impressao
direta 3D de alinhadores e retentores ortodénticos .... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

18. P18 - Relativamente ao risco de contaminagao cruzada (risco bioldgico), a
impressao direta 3D de alinhadores e retentores ortoddnticos ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

19. P19 - Relativamente ao tempo de trabalho laboratorial, a impressao direta 3D de
alinhadores e retentores ortodénticos ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

20. P20 - Relativamente ac impacto ambiental, a impressao direta 3D de
alinhadores e retentores ortodénticos ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta
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21. P21- Relativamente ao aumento de impressoras 3D e de ferramentas digitais,
considera que os médicos dentistas vao prescindir dos servicos laboratoriais
relativamente ao fabrico de alinhadores e retentores ortodonticos ... *

Marcar apenas uma oval.
) Sim

J Néo

) N&o sei / ndo respondo

22. P22 - Relativamente ao aumento no mercado de impresscras 3D e de
ferramentas digitais, considera que os pacientes vao prescindir dos servigos
médicos relativamente ao fabrico de alinhadores e retentores ortodénticos ... *

Marcar apenas uma oval.
) Sim
) Nio

) N&o sei / ndo respondo

Utilizacéo de dispositivos ortoddnticos impressos diretamente em 3D sem
recurso ao modelo fisico

23. P9- Nasua prética clinica fabrica este tipo de dispositivos ortoddnticos

impressos diretamente em 3D sem recurso ao modelo fisico? *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

Na sua pratica clinica fabrica este tipo de dispositivos ortoddnticos impressos
diretamente em 3D?
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24. P10 - Alinhadores ortodoénticos *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

25. P11 - Retentores ortodénticos *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

26. P12 - Considera aumentar o investimento na area do digital? *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

27. P13 - Considera necessaria ter formacao especifica e continua na area do
digital? *

Marcar apenas uma oval.

nada muito

Percepc¢des dos/as médicos/as dentistas na utilizacdo da impressao 3D direta de
alinhadores e retentores ortodénticos.
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28. P14 - Relativamente aos custos de fabrico, a impressao direta 3D de alinhadores
e retentores ortodénticos ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

29. P15 - Relativamente a produtividade, a impressao 3D do dispositivo final em
ortodontia ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

30. P16 - Relativamente a qualidade da comunicacao entre o/a técnico/a e o/a
dentista, o fluxc de trabalho digital ...

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

31. P17 - Relativamente ao consumo de material durante a producao, a impressao
direta 3D de alinhadores e retentores ortodonticos .... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta
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32. P18 - Relativamente ao risco de contaminagdo cruzada (risco biolégico), a
impressao direta 3D de alinhadores e retentores ortodonticos ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

33. P19 - Relativamente ao tempo de consulta, a impressao direta 3D de alinhadores
e retentores ortodénticos ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

34. P20 - Relativamente ao impacto ambiental, a impressao direta 3D de
alinhadores e retentores ortodoénticos ... *

Marcar apenas uma oval.

diminui aumenta

35. P 21- Relativamente ao aumento de impressoras 3D e de ferramentas digitais,
considera que os técnicos de protese dentaria vao prescindir da prescri¢ao
médica relativamente ao fabrico de alinhadores e retentores ortodénticos ... *

Marcar apenas uma oval.

) Sim
) Néo

) N&o sei / ndo respondo
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36. P22 - Relativamente ao aumento de impressoras 3D e de ferramentas digitais,
considera que os pacientes vao prescindir dos servicos médicos relativamente
ao fabrico de alinhadores e retentores ortodénticos ... *
Marcar apenas uma oval.

C)sim

) N&o sei / ndo respondo

Este contetdo néo foi criado nem aprovado pela Google.

Google Formularios
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APENDICE 4 — Carta de convite i participacio
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Caro/a colega de satude oral,

No ambito do projeto final de Curso de Mestrado em Produtos de Satide e Suplementos
Alimentares, vinha pedir a sua colaboragao, como Profissional de Satde Oral, na investigacao
com o tema “Impressdo 3D direta de alinhadores e retentores ortodonticos, o futuro do fluxo de
trabalho?”. Este estudo estd a ser realizado na Escola de Ciéncias Tecnologias da Satde da
Universidade Lusofona, e para participar sé terd de clicar no link abaixo e preencher um

questionario.

A obtencdo de uma elevada taxa de resposta a este questiondrio garantird uma maior

taxa de representatividade das conclusdes do presente estudo.

Muito obrigada pela sua participagdo, se puder partilhe.

Melhores cumprimentos,

Karina N. Veiga

kveiga@edu.ulisboa.pt
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APENDICE 5 — Carta de pedido de colaboracio a entidades
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ASSUNTO: Pedido de colaboragao para realizagdo de projeto Mestrado do ano letivo
2021/2022

E-mail: @

A Escola de Ciéncias e Tecnologias da Saude da Universidade Lus6fona (ECTS-UL)
promove a formacao de um Ensino Superior de qualidade nas areas de Saude, Nutri¢ao e

Ciéncias Farmacéuticas.

No Mestrado de Produtos de Saude e Suplementos Alimentares que estou a frequentar,
o programa da Unidade Curricular de Metodologia e Gestdo de Investigagdo consiste na
elaboracdo de um Projeto de Investigacao sobre um tema que esteja enquadrado com uma forte
componente cientifica, no dominio das areas de Produtos de Saude, Dispositivos Médicos e

Suplementos Alimentares.

Eu, Karina Neves Veiga, aluna finalista em prepara¢ao da Dissertacdo de Mestrado,
com projeto aprovado sobre o tema de implementacdo de fluxos digitais na area de ortodontia,
pretendo realizar um inquérito a médicos dentistas e técnicos de protese dentaria para avaliar a
percecao do impacto da impressao 3D direta de alinhadores e retentores ortodonticos no futuro

do fluxo de trabalho destes profissionais de saude oral.

Para alcancar uma amostra significativa de profissionais venho solicitar a vossa
colaboragao na divulgagdo do questionario (com link em anexo) através da vossa base de dados
de associados. A recolha dos dados do questionario devera ser feita at¢ ao final de margo de

2022.

Mais informo, que os dados recolhidos e as conclusdes encontradas apenas serdo

objeto de tratamento académico com a consequente citagdo das fontes e apoios obtidos.

Na expectativa de que este pedido seja atendido, contando com a vossa melhor

colaboragdo para a referida investigacao, aguardamos a vossa resposta.

Agradecendo desde ja a vossa atencao, e a disponibilidade que possam dedicar a este
pedido, apresentamos os nossos melhores cumprimentos e aguardamos a vossa resposta para a

Direcdo do curso de Mestrado (Professora Doutora Maria do Céu Costa, e-malil:
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pl658@ulusofona.pt), disponibilizando também o meu contato telefonico e endereco eletronico

enquanto aluna para qualquer esclarecimento:

Karina Veiga:

Telemovel: 918 573 798

E-mail: kveiga@edu.ulisboa.pt

Respeitosos Cumprimentos

A Aluna, Karina N. Veiga

Link: [LINK]
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APENDICE 6 — Entrevista a trés lideres de opiniio
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Estudo sobre a percec¢ao do impacto da
impressao 3d direta de alinhadores e
retentores ortodénticos no futuro do
fluxo de trabalho dos profissionais de
saude oral

* Questionario no ambito da obtengao do Grau de Mestre no Curso de Mestrado em
Produtos de Saude e Suplementos Alimentares, conferido pela Escola de Ciéncias
e Tecnologias da Saude, Universidade Lus6fona - Centro Universitario de Lisboa e
acreditado pela Agéncia de Acreditacdo do Ensino Superior.

* Indica uma pergunta obrigatdria

1. Email *

Entrevista
Como profissional de salde oral, qual é a sua percepcdo do uso da impressdo 3D direta de
alinhadores e retentores ortoddnticos no seu dia a dia sem recurso a modelos fisicos (resina

3D ou gesso).

2. Recorre a impressao 3D direta de alinhadores e retentores ortodonticos no seu *

dia a dia sem recurso a modelos fisicos (resina 3D ou gesso) ?

Marcar apenas uma oval.

Impresséo 3D direta comparada com outros métodos
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3. No seu ponto de vista,
a) quais sao as principais vantagens da impresséo 3D direta de alinhadores em
comparagdo com outros métodos de fabricagéo e
b) como isso pode levar a substituigdo de métodos tradicionais de fabricagéo
de alinhadores e retentores ortodénticos?

Impactos da impressédo 3D

4, Como a impressédo 3D direta de alinhadores e retentores ortodénticos afeta *
a) a pratica ortodontica em termos de eficiéncia,
b) custo-beneficio e
¢) superacao de desafios técnicos associados a tecnologia?

0 Futuro da ortodontia 3D

5. Quais sé@o
a) as préximas mudancgas esperadas na indistria ortodéntica com o avanco da
impresséo 3D direta de alinhadores e retentores ortodénticos e quais séo
b) as principais consideragdes éticas e legais a serem abordadas?
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