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RESUMO

A implementagdo do fluxo digital na clinica de Implantodontia deve transformar a
rotina de trabalho, o dia-a-dia clinico de forma positiva e irreversivel. A utilizagdo destas
ferramentas digitais, com imagens e reconstru¢des 3D, na produgdo de reabilitagdes sobre
implante permite a reducdo de tempo clinico e de material de consumo (material de
moldagem) com eficiéncia e qualidade nos trabalhos protéticos. Apesar dos custos dos
equipamentos, com suas necessarias manutengdes preventivas e corretivas e dos insumos
necessarios para a realizacao dos trabalhos (blocos e Tibases) € possivel perceber o ganho
clinico de agilidade e qualidade nos trabalhos produzidos. Com a adog¢do deste novo fluxo a
capacidade produtiva da clinica e o numero de altas aumentardo de forma consideravel, em
virtude de eficiéncia e eficicia deste processo. E importante ressaltar que a mio de obra
especializada, dentistas e técnicos em Protese Dentaria, devem ser continuamente capacitados
e reciclados nesses conceitos digitais, que a cada dia se renovam. Portanto, conclui-se que o
numero de dentistas, de técnicos em proteses dentaria, bem como os equipamentos do Sistema
Cerec e seus insumos s3o fatores que interferem diretamente na capacidade produtiva da
clinica de Implantodontia no formato digital. De fato, o sucesso ou fracasso deste novo fluxo
digital na Implantodontia dependerd da forma como serdo abordados estas necessidades e

como estes diferentes processos interagem entre si.

Palavras-chave: Reabilitagao Bucal, CAD-CAM, Implantodontia
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1. Introducao

No Brasil, a Implantodontia, diferentemente de outros paises, ¢ reconhecida como uma
Especialidade da Odontologia na resolu¢do do CFO 168/90. Na Marinha do Brasil, a Clinica
de Implantodontia da Odontoclinica Central da Marinha (OCM) somente foi estabelecida no
inicio deste século quando técnicas, materiais e tratamentos comegaram a apresentar
reprodutibilidade e previsibilidade.

O tratamento com implantes ¢, nos dias de hoje, uma alternativa terapéutica para
pacientes edéntulos bem consolidada na Literatura cientifica (KERN et al., 2016). A
popularizacdo da Implantodontia, com o aparecimento de diversos sistemas de implantes e
biomateriais, determinou um aumento vertiginoso nas reabilita¢cdes orais com implantes, e,
por consequéncia, de suas complicagdes clinicas.

Desde sua criagdo, a clinica de Implantodontia da OCM tem atendido os anseios da
familia naval, ndo so6 iniciando e promovendo novos tratamentos, bem como acolhendo casos
das mais variadas regides do Brasil. O Servigo ¢ inclusivo e tem capilaridade que permite, a
beneficiarios do sistema de saude da Marinha de todo o Brasil, a continuagao de tratamentos
iniciados extra-Marinha que nio tenham sido terminados ou que estejam com complicacdes
clinicas.

A clinica de Implantodontia da OCM ¢ responsavel pela a reabilitacdo oral de
individuos que possuem perdas dentarias unitdrias ou multiplas, com ou sem perda de
estrutura de sustentagdo, tecido mole ou duro, restabelecendo aos pacientes as fungdes
estéticas, fonéticas e mastigatorias da boca. As reabilitacdes sobre implantes podem ser fixas
ou removiveis, com retencdo mecanica e suporte nos implantes (implantossuportada e
implantorretida), todavia algumas reabilitacdes removiveis podem apresentar suporte mucoso
(prétese mucossuportaada) (DGPM-401, 2012).

O mundo contemporaneo se tornou digital e na Odontologia ndo foi diferente. As
ferramentas e fluxos digitais cada vez mais complementam ou substituem os convencionais.
Melhores resultados, mais precisos e estéticos, reforcam que a digitalizacdo ¢ irreversivel e
deve ser completamente assimilada e otimizada para que o trabalho proposto seja sempre
executado com exceléncia (HILGERT et al., 2009). O inicio da implementagdo da tecnologia
CAD-CAM (computer aided design/ computer aided manufactured) na Clinica de

Implantodontia, em meados do ano de 2019, ocorreu com a aquisi¢cdo do Sistema CEREC



(CEramic REConstruction), atualmente definido como Chairside Economical Restorations
Esthetic Ceramic, equipamento eficaz nas reabilitagdes dentarias e sobre implantes
(HILGERT et al., 2005).

A consolidagdo deste novo fluxo de trabalho, com o uso de um sistema de tecnologia
CAD-CAM na clinica de Implantodontia ird permitir a redu¢do do nimero de consultas nas
fases de planejamento cirtirgico e de execucdo protética. A falha no posicionamento
tridimensional do implante dentario € critica e pode comprometer o sucesso das reabilitacdes
orais. Os beneficios da colocagdo guiada do implante incluem maior previsibilidade, menor
tempo de cirurgia e taxa de complicagdes. Muitos estudos demonstram que o uso de guias
cirargicos garante a execu¢do de uma cirurgia precisa, de acordo com o planejamento pré-
operatdrio, e evita danos a estruturas anatdmicas importantes como o nervo alveolar inferior,
os seios maxilares e as raizes dos dentes adjacentes (RAMASAMY et al., 2013). De fato,
esses erros sao muito frequentes, causam super dimensionamento protético e sobrecarga
mecanica no implante devido ao direcionamento incorreto das forgas oclusais e podem, em
médio prazo, resultar em complicagdes bioldgicas e protéticas (CHEE; JIVRAJ et al., 2007).

Portanto, conforme projeto estabelecido nas demais clinicas, este novo equipamento,
ora adquirido pela OCM para a clinica de Implantodontia necessita de um planejamento
estratégico para sua operacionalizacdo, de forma que, a eficécia e eficiéncia que determinaram

sua aquisi¢ao sejam alcangados.

1.1. Objetivos geral e especificos

No Contexto da moderna odontologia digital, pode-se definir como objetivo geral:

. Dese
nvolver o fluxo digital CAD/CAM na clinica de Implantodontia, com auxilio do sistema
CEREC, confeccionando cirurgias de implantes guiadas e préteses sobre implante digitais

como alternativas terapéuticas.

Como objetivos especificos, pode-se apontar os seguintes itens:



* Estabelecer o fluxo digital na clinica de Implantodontia da Odontoclinica Central da
Marinha (OCM) como uma alternativa terapéutica prevista na DGPM 401 Rev-3;

* Reduzir o nimero de atendimentos no SPA, bem como o nuimero total de consultas nos
tratamentos ¢ aprazamento entre consultas;

* Aumentar a eficiéncia e eficacia do servigo com um menor niumero de intercorréncias

cirargicas e um maior nimero de altas de trabalhos em proéteses fixas sobre implante.

2. Referencial teorico

O mundo contemporaneo informatizado transformou sobremaneira todos os oficios
tradicionais. As ferramentas digitais, nos diversos campos da ciéncia, sdo capazes de melhorar
a produtividade, otimizar o tempo de trabalho e garantir a qualidade do produto final.

Na Odontologia atual, esta evolugdo da informatica foi aplicada com sucesso com a
implementagao dos sistemas CAD/CAM. Esta sigla faz referéncia ao termo, em inglés, com-
puter aided design/ computer aided manufacturing que, em portugués, significa desenho
auxiliado por computagdo e manufatura auxiliada por computacdo. Trata-se de uma
tecnologia muito utilizada em vérias industrias e que deve a sua introdu¢do na Odontologia
introduzida por Werner Mormann e Marco Brandestini, na Sui¢a. Os objectivos principais
dessa tecnologia eram, entdo, a automatizagdo de um processo manual de modo a obter
material de elevada qualidade, padronizar processos de fabricagdo e reduzir os custos de
producao (CORREIA et al., 2006)

Neste novo fluxo de trabalho, existem trés principais componentes: ferramenta de
digitalizacao (escaner), software para planejamento virtual e unidade de producao (fresadora).
Estes sofiwares de engenharia, projetados e adaptados para odontoélogos, permitiram que boa
parte dos processos convencionais da Odontologia fossem suprimidos ou substituidos. De
fato, as atividades clinicas e laboratoriais foram mudadas de forma rapida e irreversivel.
(HILGERT, CALAZANS, BARATIERI, 2005)

O Cerec foi o primeiro sistema de design assistido por computador / fabricagdao
assistida por computador (CAD / CAM) em meados da década de 1980. Com o passar dos
anos, 0s scanners intraorais vém incorporando tecnologias e se tornando cada vez melhores,
menores € mais rapidos, com softwares de desenho cada vez mais amigavel e intuitivo
(ZARUBA; MEH 2017). Hoje o sistema CAD/CAM tem sido amplamente utilizado e
recomendado por dentistas de todo o mundo por sua facilidade e praticidade nas diversas
especialidades odontoldgicas (PATRONI et al., 2010).



2.1 CAD/CAM no planejamento cirurgico

A principal causa de insucessos na Implantodontia é o incorreto posicionamento
tridimensional cirirgico dos implantes. Este erro cirirgico pode determinar uma falha precoce
de osseointegragao bem como limitar o sucesso estético e funcional das futuras proteses. Estes
erros sao muito frequentes, ocasionam sobrecontorno protético, determinam uma sobrecarga
mecanica no implante por um incorreto direcionamento de forgas oclusais, e podem a médio
prazo resultar em complica¢des bioldgicas e protéticas (CHEE e JIVRA, 2007). Esse tipo de
falha pode ser facilmente evitado com o entendimento dos aspectos protéticos restauradores
no planejamento pré-operatorio € o desenvolvimento e utilizacdo de bons guias cirurgicos.
Muitos trabalhos demonstram que a utilizagdo de guias cirlrgicas garantem a execugdo de
uma cirurgia precisa, conforme o planejamento pre-operatorio, e evitam danos a estruturas
anatdmicas importantes como o nervo alveolar inferior, os seios maxilares e as raizes dos
dentes adjacentes (RAMASAMY et al., 2013).

Com enfoque em um planejamento cirurgico digital, o gerenciamento e aplicacdo
destas novas ferramentas digitais no tratamento odontologico permite a realizagdo de um
planejamento pré-operatorio virtual com uma incomparavel riqueza de detalhes. Estes novos
planejamentos, realizados em sofiwares sofisticados, viabilizam a confeccdo de guias
cirurgicas estaticas, impressas ou fresadas, que garantem um procedimento clinico com mais
seguranga ¢ precisdo. Os beneficios do posicionamento guiado do implante incluem uma
maior previsibilidade, menor tempo de cirurgia e taxa de complicagdes.

TAHMASEB et al., 2018, em uma revisao sistematica concluiram que a precisdao da
cirurgia guiada com guias estaticos estd dentro da faixa clinica aceitdvel na maioria das
situagdes clinicas. Os melhores resultados foram encontrados em guiadas cirrgicas realizadas
em edentulos parciais, em guias dentossuportadas, porém uma margem de seguranga de pelo
menos 2 mm deve ser respeitada. De fato, a abordagem estitica guiada melhora
significativamente a precisdo da cirurgia de implante dentdrio em comparagdo a cirurgia a
mao livre. Além disso, os resultados sugerem que qualquer grau de orientagdo produz
melhores resultados do que a cirurgia @ mao livre e que o aumento do nivel de orientagdo

aumenta a precisdo na execugao cirargica (VARGA et al., 2020).



llustragdo 1- Prova do guia cirargico impresso (fluxo digital).

llustragdo 2- Sequéncia cirdrgica para a instalagéo do Implante dentario com a cirurgia guiada.

llustragdo 3- Implante instalado conforme o planejamento digital (vista oclusal).

2.2 CAD/CAM na execucao protética



No fluxo protético, € possivel perceber a grande versatilidade que o sistema digital
apresenta. Na Odontologia atual em que temos uma constante busca pela economia de tempo
e exceléncia estética, o sistema CAD/CAM permite o uso de ceramicas livres de metal, de alta
resisténcia mecanica, que aliam estas caracteristicas funcionais e estéticas com a praticidade e
facilidade de uso. (RITTO et.al, 2017).

Muitos dos sistemas de implantes no mercado brasileiro ja apresenta uma linha de
produtos especificos para serem aplicados dentro do fluxo digital. Componentes para a
“moldagem"digital , os pilares de escaneamento permitem a digitalizacdo dos implantes
instalados com o correto posicionamento dos mesmos nas arcadas dentarias. Outros
componentes, Ti-bases ou links, que sdo acopladas nas pecas finais fresadas asseguram o

perfeito encaixe da peca fresada ao implante dentario.

llustracdo 4 - Adaptacao do Tibase a pega fresada no CAD-CAM

De fato, a funcionalidade do sistema e a estética dos trabalhos executados estdo em
crescente refinamento e aprimoramento. As impressoes digitais de implantes oferecem

vantagens sobre as impressdes convencionais, incluindo riscos reduzidos de distor¢ao durante



as fases de laboratorio; melhor conforto e aceitagdo do paciente; e maior eficiéncia.
(BRANDT et al., 2015).

Apds o escaneamento intraoral, o software renderiza e cria os modelos virtuais e os
articulam digitalmente. Cada empresa possui o seu formato de arquivo para o
desenvolvimento do trabalho restaurador dentro de seu proprio fluxo digital. A comunicagao
entre as diferentes empresas ¢ possivel pois os arquivos podem ser exportados em um formato
de arquivo de linguagem internacional, padrdo, o STL (STereoLithography ou “Standard Tri-
angle Language) ou os modelos virtuais criados podem ser materializados por meio de
impressao 3D.

Na OCM o sistema CAD CAM Sirona, com o escaner CEREC, foi a empresa de
escolha. Dentro do fluxo digital protético de trabalho existem duas formas disponiveis de
trabalho. A primeira ¢ a realizagdo do fluxo de trabalho todo dentro do sistema Sirona desde a
aquisicao das imagens a manufatura protética final. Uma segunda alternativa ¢ a realizagao da
aquisicdo das imagens e a exportagdo das mesmas, no formato STL para a producao em

laboratdrios extra-Marinha, com custos para o paciente.



llustragado 5 - Fotografia Frontal da protese sobre implante instalada, com e sem o componente de
escaneamento intra-oral do fluxo chairside SIRONA.

No mundo atual, onde a estética e o imediatismo cada vez mais se torna uma
obrigacdo nos tratamentos odontolégicos, o elevado padrao de qualidade conjugado com a
redugdo de tempo clinico transformam este sistema em uma opc¢ao quase que fundamental,
uma mudanga de paradigma que seria util em qualquer consultorio odontoldgico e para

qualquer dentista. (TROST et al., 2006).

2. O Projeto de Intervencio

Atualmente, sou Oficial Superior dentista ajudante da clinica de Implantodontia.
Trabalho na clinica e na especialidade ha 14 anos. A Implantodontia, ao longo dos ultimos
anos, com auxilio das ferramentas digitais, tem evoluindo bastante e estabelecendo cada vez
mais um fluxo de trabalho preciso, previsivel e e seguro para o paciente.

Pode-se ressaltar a importancia da utilizagdo deste novo fluxo na produtividade da
clinica de Implantodontia, com a otimizagao digital dos tratamentos com implantes o servi¢o
tera a habilidade de com o mesmo numero profissionais habilitados e consultorios
disponiveis, isto ¢, com capacidade instalada semelhante, absorver um numero maior de
pacientes. Assim, o paciente que hoje busca um tratamento fora da OCM, descontente com o
aprazamento entre consultas, terd uma maior oferta de vagas disponiveis e maior agilidade em
seu tratamento dentro do Sistema de Satde da Marinha (SSM).

De fato, as ferramentas digitais garantem maior agilidade nos tratamentos propostos e
reduzem o nimero de intercorréncias inerentes a tratamentos longos com implantes, como o
comprometimento dos espacos protéticos e estruturas de suporte e, também, o afrouxamento
de cicatrizadores ou provisorios nos periodos entre consultas.

A correta implementacdo da tecnologia CAD-CAM na clinica de Implantodontia
permitird:

. Redugao
do niimero de consultas nas fases de planejamento cirargico e de execugdo protética.
Menos etapas clinicas sdo necessarias no desenvolvimento do trabalho;

. Reducao
das falhas clinicas cirurgicas pela precisdo inerente do fluxo digital. A utilizagdo da

tecnologia CAD-CAM na clinica de Implantodontia podera evitar intercorréncias



cirurgicas, garantindo o correto posicionamento tridimensional do implante
osseointegravel, com auxilio de guias ciriirgicos planejados e desenhados digitalmente e
materializados por fresagem ou impressao 3D;

Reducao
das falhas clinicas protéticas pela precisao inerente do fluxo digital. A qualidade da
reabilitacdo protética sobre implante entregue aos pacientes, produto final, estara
assegurada, sendo produzida em um fluxo laboratorial digital, com um custo e tempo
reduzidos para o paciente quando comparado aos trabalhos atualmente realizados em
Laboratoério externo.

E importante salientar que com a continuidade do atendimento exclusivamente no

fluxo convencional, seriam observadas as seguintes consequéncias:

Menor
precisdo cirargica nas instalagdes dos implantes e pegas protéticas. O fluxo convencional
estd mais sujeito a erros por falhas humanas;

Manuteng
ao do alto custo do tratamento para os usuarios do sistema de saude, pois o laboratorio
extra-MB ¢ indispensavel no fluxo convencional;

Manuteng
do de paradigma clinico, sem reducdo de nimero e duragdo das consultas e dos custos

para o beneficiario do sistema de satide da Marinha.

3.1 Descricio e analise da situacdo-problema

Dentro da situagdo atual na Clinica de Implantodontia, pode-se

chegar aos seguintes descritores:

80%
do efetivo de cirurgides-dentistas da clinica de Implantodontia nao sao habilitados e ndo se
sentem aptos ao desempenho clinico no fluxo digital. Nao ha nenhum técnico na
Odontoclinica Central da Marinha capacitado para a realizagdo da etapa laboratorial do
fluxo digital em Implantodontia;

No

fluxo digital protético chairside, Redugao de 75% de consultas com a possibilidade de
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tratamentos em uma Unica consulta. No fluxo digital com apoio do Laboratorio externo,
observa-se uma reducgdo do tempo clinico de 50% com menos 1 consulta;

. Falta
de insumos e equipamentos especificos para o estabelecimento do fluxo digital em
Implantodontia (guias cirargicas e proteses sobre implante).

Observados os descritores da presente situacao-problema é possivel
observar as seguintes possiveis causas:

. Caré
ncia de recursos humanos, principalmente de -cirurgides-dentistas habilitados em
Implantodontia a desempenhar o tratamento cirirgico e protético com o uso de
ferramentas digitais e de técnicos em protese dentaria (“cadistas”), capazes de
corresponder ao aumento da demanda de trabalhos protéticos a serem executados por

turno trabalhado;

. Inexi
sténcia de insumos especificos (links, blocos, cimentos) e equipamentos (impressora 3D,

forno ceramico) para a viabilidade do fluxo digital;

. Nece
ssidade de adequacdo da filosofia de trabalho e da agenda dos militares da clinica de
Implantodontia visando a elaboragdo de uma estratégia de utilizacao do equipamento CAD
CAM (CEREC) e a consequente otimizacdo de seu uso. O uso do fluxo digital na
modalidade chairside, principalmente para as proteses unitarias, ¢ capaz de reduzir o
tempo e numero de consultas, bem como minimizar os custos com laboratdrios externos

(extra-MB).
Dentre as causas apontadas pode-se selecionar duas causas criticas:

. Pouc
os cirurgides-dentistas € nenhum técnico capazes de aplicarem com sucesso o fluxo digital
na Implantodontia da Odontoclinica Central da Marinha;

. Inexi
sténcia de insumos e equipamentos especificos do fluxo digital essenciais para viabilizar

esta modalidade de tratamento.



3.2 Programacio das agoes

Matriz de Programacio das A¢oes
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Causa a ser enfrentada (causa

Poucos cirurgides-dentistas e nenhum técnico capazes de aplicarem com

sucesso o fluxo digital na Implantodontia da Odontoclinica Central da

critica 1)
Marinha
Apenas 20% dos dentistas estdao aptos a desenvolverem a parte clinica do
Descritor: fluxo digital cirdrgico e protético na Implantodontia e nenhum técnico de
protese dentéria habilitado para as rotinas laboratoriais do referido fluxo
. Quantidade de dentistas e técnicos aptos a desenvolverem o fluxo digital na
Indicador: ~ . . . ; .
confecgao de trabalho odontolégicos com implantes dentro do seu dia-a-dia
Meta: Dentistas e técnicos capacitados no fluxo digital em Implantodontia

Resultado esperado:

Fluxio digital aplicado na Clinica de Implantodontia

Causa critica 1:

Responsavel
AcBes Recursc'as‘ Produtos a serem Prazo df (nome da pessoa e ndo
necessarios | alcangados conclusdo | do setor em que
trabalha)
Identificar o nimero Humanos Quantitativo identificado | Setembro CC Montenegro
necessario de CDS 2021 (ajudante da clinica de
qualificados para operar o Implantodontia)

Sistema Cerec necessarios
para atender a demanda de
planejamento cirurgico
digital da clinica de
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Implantodontia

Identificar o nimero
necessario de CDS e TPDs

qualificados para operar o Setembro CC Montenegro
Sistema Cerec necessarios Humanos Quantitativo identificado 2001 (ajudante da clinica de
para atender a demanda de Implantodontia)

fluxo digital protético da
clinica de Implantodontia

Promover cursos sobre

L . ;i curso, S CC Montenegro
cirurgia guiadas e proteses Capacitacao técnica dos | Novembro . L
. computador, . . (ajudante da clinica de
sobre implantes no fluxo o militares envolvidos de 2021 .
. Auditorio Implantodontia)
digital
Causa a ser enfrentada (causa Inexisténcia de insumos e equipamentos especificos do fluxo digital
critica 2) essenciais para viabilizar esta modalidade de tratamento
Identificar os insumos e equipamentos necessarios
Descritor: o )
para estabelecer o fluxo digital na Implantodontia.
Meédia de consumo mensal de insumos e controle do
Indicador: funcionamento dos equipamentos com manutengdes preventivas
e corretivas.
Meta: Insumos e equipamentos adequados para o funcionamento do servigo
Resultado esperado: Fluxio digital aplicado na Clinica de Implantodontia

Causa critica 2:
Responsavel
AcBes Recursos Produtos a serem Prazo de (nome da pessoa e n3o
necessarios alcangados conclusao do setor em que
trabalha)
Coletar dados de | Computador, Dados de Marco de CC Montenegro
produtividade prontuario produtividade 2322 (ajudante da
comparativos eletrénico da alcancados clinica de
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mensais de
cirurgias e protese
sobre implantes
unitarias na clinica
de Implantodontia
da OCM

OCM Implantodontia)

Estabelecer e renovar
manutengdes dos Humanos e fi- Manutencoes real-

equipamentos (preven- nanceiros izadas e programadas

tivas e corretivas)

Setor intendencia
Junho 2022 CC Luciana Duran
CC Montenegro

3.3 Gestiao do projeto

Atualmente tenho a fun¢do de ajudante da clinica de Implantodontia e assessoro a
chefia (hoje, CF Gongalo) nos assuntos referentes a reabilitagdes protéticas sobre implantes,
sobretudo nos trabalhos digitais. Acredito ter governabilidade para a resolucdo da referida
situacao-problema pois estou envolvido com os assuntos referentes ao fluxo digital no sistema
CEREC desde a sua aquisi¢do na clinica em 2019. Ainda ndo houve a implementacdo integral
do fluxo digital e, como foi visto, algumas a¢des podem ser desenvolvidas para a evolugdo

digital do servigo.

Recursos Produtos a serem Prazo de

Acgoes . . ~
¢ Necessarios alcancados conclusdio

Responsavel
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Identificar o nimero
necessario de CDS
qualificados para operar

. CC Montenegro
o Sistema Cerec o .
. Quantitativo Setembro (ajudante da
necessarios para atender Humanos ) . .
identificado 2021 clinica de
a demanda de .
. . . Implantodontia)
planejamento cirurgico
digital da clinica de
Implantodontia
Identificar o nimero
necessario de CDS e
TPDs qualificados para CC Montenegro
operar o Sistema Cerec Humanos Quantitativo Setembro (ajudante da
necessarios para atender identificado 2021 clinica de
a demanda de fluxo Implantodontia)
digital protético da
clinica de Implantodontia
Promover CC Montenegro
palestras/cursos sobre Palestra, :
L i Palestras e cursos | Novembro (ajudante da
cirurgia guiadas e computador, . , .
, . o realizados de 2021 clinica de
préteses sobre implantes Auditério .
.. Implantodontia)
no fluxo digital
Subsidios
Obter dados comprobatdrios,
compar IVOEIIEIRAD ¢S Computador, Juptg a Al~ta CC Montenegro
cirurgias e protese sobre . Administragao da :
. . prontuério Margo de (ajudante da
implantes unitarias em A OCM, do aumento .
. . eletronico da .. 2022 clinica de
intervalos mensais na OCM de produtividade e e
clinica de Implantodontia qualidade dos p
da OCM tratamentos
realizados.

4. Consideracoes Finais

A Odontologia moderna, em praticamente todas as especialidades, cada vez mais

evolui para um fluxo digital. Na Implantodontia observa-se que os sistemas CAD-CAM
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podem ser aplicados com sucesso nas etapas cirurgicas e protéticas do tratamento. Na fase
cirargica € notoria a previsibilidade e a seguranca dos procedimentos, enquanto que na fase
protética a qualidade, precisdo e velocidade dos tratamentos podem ser facilmente percebidas.

Os equipamentos e softwares estdo em constante evolugdo e a cada versao nova ¢
possivel observar melhora substancial no produto final entregue. O estabelecimento deste
fluxo digital na clinica de Implantodontia com certeza deve ser balizado por um processo
continuo de aprendizado e capacitagdo dos cirurgides-dentistas e técnicos em prétese dentaria.
Adestramentos foram realizados neste segundo semestre de 2021 visando o inicio das
reabilitagdes com essas ferramentas virtuais. E importante ressaltar que o funcionamento
perene deste fluxo digital ¢ necesséario além de pessoal capacitado, identificar os insumos e
equipamentos necessarios para o adequado funcionamento do servigo de Implantodontia. Para
i1sso 0 correto acompanhamento das estatisticas da clinica de produtividade devem balizar as
tomadas de decisdes futuras quanto compra dos materiais de consumo necessarios.

Na area de satde, a meta deve ser sempre a qualidade da atencdo em saude, todavia
esforgos tem que ser dirigidos para que o maior numero de pessoas tenham acesso ao cuidado
em saude, com foco na eficiéncia dos processos envolvidos. Assim, a perspectiva ¢ de que,
com a adequacdo da filosofia de trabalho e da agenda dos militares da clinica de
Implantodontia visando a elaboracdo de uma estratégia de utilizagdo do equipamento CAD-
CAM (CEREC) e a consequente otimizagdo de seu uso, o fluxo digital na modalidade
chairside, principalmente para as reabilitagdes unitdrias, reduzird tempo e numero de
consultas no tratamento e minimizard os custos dos pacientes com laboratdrios externos

(extra-MB).
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