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NOME DO CURSO:
Protese Dentaria

A prétese dentaria € a especialidade reabilitadora voltada para a
reposicdo de tecidos dentarios perdidos e estruturas conexas,
restabelecendo a estética, a fonética e a mastigacdo por meio de
dispositivos artificiais fixos ou removiveis. O dominio desta area
exige conhecimento aprofundado em anatomia do sistema
estomatognatico, mecanica dos materiais odontologicos,
biomecéanica e técnicas laboratoriais e clinicas de moldagem e
oclusdo. Este programa capacita o aluno a planejar e executar
reabilitacbes protéeticas com rigor técnico e cientifico, mitigando

riscos bioldgicos e garantindo a longevidade dos tratamentos.

#protesedentaria  #reabilitacaooral #odontologia  #protesefixa
#proteseremovivel #oclusao #materiaisdentarios #protesetotal

#protesesobreimplante #laboratorioodontologico
O QUE VOCE VAI APRENDER:

. Fundamentos anatdomicos do sistema estomatognatico e

analise oclusal

. Propriedades fisicas, quimicas e biologicas dos materiais

odontologicos

. Técnicas avancadas de moldagem e obtencdo de modelos de

trabalho
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. Planejamento e execucdo de proteses fixas unitarias e

multiplas

. Indicacdo, desenho e confeccdo de proteses parciais

removiveis
. Reabilitacao total e protocolos clinicos para dentes edéntulos
. Procedimentos laboratoriais e ceramica odontoldgica aplicada
. Ajuste oclusal, cimentacéo e controle pds-operatorio
PUBLICO-ALVO:

. Cirurgides dentistas que buscam atualizacdo em reabilitacao

oral

. Técnicos em prétese dentaria que desejam aprofundar

conhecimentos tedricos e praticos

« Alunos de graduacdo em odontologia com foco em protese e

oclusao

. Profissionais da salde que atuam na interface entre clinica e

laboratdrio protético

Modulo 1: Introdugdo a Anatomia do Sistema Estomatognatico e
Ocluséo Aula 1.1: Anatomia Aplicada a Protese O estudo detalhado
da anatomia dos maxilares, dos dentes e do periodonto € o alicerce
fundamental para qualquer intervencéo protética bem-sucedida. A
compreensao exata da morfologia coronaria e radicular garante que
o desenho da prétese respeite os espacos biolégicos e as cargas

mastigatorias incidentes.
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A aplicacdo pratica dessa andlise anatbmica ocorre durante o
enceramento diagndstico e o preparo cavitario, onde o profissional
deve preservar o remanescente dentario sadio. Exemplos reais
incluem a restauracdo de dentes anteriores com perda incisal,
exigindo conhecimento preciso da anatomia vestibular para

mimetizar o elemento natural.

Aula 1.2: Fisiologia do Sistema Mastigatoério A fisiologia mastigatoria
engloba a interacdo coordenada entre os musculos da masticacéo,
as articulacdes temporomandibulares e os arcos dentarios. O
desequilibrio nessa dinamica pode gerar disfuncbes cronicas,
tornando imperativo que o0 reabilitador compreenda os ciclos

mastigatdérios normais e patologicos.

O conceito é aplicado no diagnéstico de interferéncias oclusais que
provocam desgaste precoce ou dor miofascial, utilizando ajustes
seletivos ou placas miorrelaxantes. O impacto profissional reside na
capacidade de devolver o conforto e a estabilidade funcional ao

paciente, prevenindo patologias articulares irreversiveis.

Aula 1.3: Conceitos Fundamentais de Oclusdo A oclusdo dentaria
estuda as relacbes de contato entre os dentes superiores e
inferiores em estatica e em dinamica mandibular. Conceitos como
oclusdo em relacdo céntrica e maxima intercuspidacao habitual
guiam a montagem correta de modelos em articulador semi-

ajustavel.

Na pratica clinica, a analise oclusal é realizada com papéis de

articulacéo e fio dental para identificar contatos prematuros antes da
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cimentacdo definitiva da peca protética. Erros comuns incluem a
desconsideragao da guia anterior, 0 que sobrecarrega os dentes

posteriores e compromete a longevidade da protese.

Aula 1.4: Articuladores e Arco Facial O uso de articuladores
mecanicos que reproduzem o0s movimentos mandibulares é
indispensavel para o planejamento reabilitador fora da cavidade
bucal. O arco facial transfere a posicéao tridimensional do maxilar
superior em relacdo a base do cranio para 0 instrumento

laboratorial.

A aplicacdo pratica exige precisdo na localizacdo dos pontos
anatomicos de referéncia, como o conduto auditivo externo e o
ponto infraorbitario. A correta transferéncia evita discrepancias
oclusais severas que exigem desgastes excessivos na entrega final

da protese ao paciente.

Aula 1.5: Planejamento Reverso em Reabiltacdo Oral O
planejamento reverso fundamenta-se na idealizacdo do resultado
final estético e funcional antes de iniciar qualquer desgaste nos
tecidos dentérios. Utiliza-se de ceroplastias estéticas e exames de
imagem para determinar a posicdo ideal dos futuros dentes
artificiais.

Essa abordagem é largamente aplicada em reabilitacdes complexas
envolvendo multiplos elementos e implantes osteointegrados,
assegurando previsibilidade e harmonia. O erro mais comum
consiste em preparar os dentes sem um projeto prévio, resultando

em insucessos estéticos e funcionais graves.
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Mdédulo 2: Biomateriais Aplicados a Reabilitacdo Protética Aula 2.1.:
Classificacado e Propriedades dos Materiais Dentarios Os materiais
utilizados em protese dentaria devem possuir biocompatibilidade,
resisténcia mecénica e estabilidade dimensional frente ao ambiente
bucal agressivo. O conhecimento aprofundado de suas
propriedades elasticas e térmicas permite a escolha adequada para

cada situacéo clinica especifica.

A aplicacdo pratica envolve a selecdo criteriosa entre ligas
metalicas, resinas acrilicas e ceramicas puras com base nas
exigéncias estéticas e funcionais da area reabilitada. Boas praticas
determinam a leitura rigorosa das instrucdes dos fabricantes quanto

a manipulacéo e polimerizacdo dos compostos.

Aula 2.2: Ligas Metalicas e Metais na Prétese As ligas metélicas
continuam sendo amplamente empregadas na infraestrutura de
préoteses fixas e removiveis devido a sua alta resisténcia a flexao e
tenacidade. Ligas de niquel-cromo, cobalto-cromo e metais nobres

oferecem diferentes graus de dureza e ductilidade para a fundicéo.

Na rotina laboratorial, a fundicdo metéalica requer controle rigoroso
da temperatura de fusédo e da expansdo do revestimento para evitar
falhas dimensionais na peca obtida. O impacto profissional é direto
na durabilidade da restauracao, evitando fraturas catastroficas sob

o esfor¢co mastigatorio intenso.

Aula 2.3: Resinas Acrilicas e Polimeros As resinas acrilicas
representam a base para a confeccdo de préteses totais, parciais

removiveis e provisoérios de longa duragcdo. Sua polimerizacédo por
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ativacdo térmica, quimica ou fotoativagcdo determina o grau de

conversdo monomeérica e a estabilidade de cor ao longo do tempo.

O contexto operacional exige destreza na manipulacao da fase
dough, evitando a incorporacéo de bolhas de ar que fragilizam o
polimero finalizado. Um erro comum é a proporcdo inadequada
entre p6 e liquido, o que resulta em contracdo excessiva de

polimerizacao e porosidade interna.

Aula 2.4: Ceramicas Odontolégicas e Sistemas CAD CAM As
ceramicas odontologicas oferecem o0 4pice da estética e
biocompatibilidade, mimetizando perfeitamente a translucidez e a
opalescéncia dos dentes naturais. Os sistemas computadorizados
de desenho e fresagem permitem a confecgao rapida e precisa de

infraestruturas em zirconia e dissilicato de litio.

A aplicacéo pratica abrange desde facetas laminadas ultrafinas até
coroas totais sobre dentes e implantes, exigindo protocolos
adesivos rigorosos. Boas praticas incluem o respeito as espessuras
minimas recomendadas pelo fabricante para evitar o fraturamento

precoce do material ceramico.

Aula 2.5: Cimentos e Agentes Adesivos Os agentes cimentantes
garantem a retencdo e o selamento marginal entre a estrutura
protética e o0 remanescente dentario preparado. Cimentos
convencionais, como o fosfato de zinco e o ionbmero de vidro,
diferem dos cimentos resinosos adesivos quanto ao mecanismo de

uniao e solubilidade.
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A aplicacao clinica exige controle absoluto da umidade e tratamento
quimico da superficie interna da peca protética, como o jateamento
com oOxido de aluminio ou condicionamento com 4&cido
hidrofluoridrico. O uso incorreto do cimento pode provocar

infiltrac&o marginal, carie secundéria e perda da restauracao.

Moédulo 3: Moldagens e Obtencao de Modelos de Trabalho Aula 3.1:
Materiais de Moldagem Elastoméricos Os silicones de adicdo, de
condensacdo e os poliéteres sdo elastobmeros que oferecem alta
fidelidade na reproducdo de detalhes subgengivais e margens
protéticas. Suas propriedades viscoelasticas exigem rigidez na
moldeira e controle do tempo de presa no interior da cavidade

bucal.

Na pratica diaria, a escolha do material depende da técnica de
moldagem selecionada, seja ela em tempo Unico ou em dois
tempos com alivio prévio. O erro mais comum € a contaminagao da
area moldada por um saliva ou sangue, gerando distor¢cbes que

comprometem o encaixe da protese.

Aula 3.2: Técnicas de Afastamento Gengival O afastamento
gengival € o procedimento clinico destinado a expor a término
cervical do preparo dentario para garantir a captacdo correta da
margem pelo material de moldagem. Utilizam-se fios retratores
impregnados com solucbes hemostaticas ou pastas expansoras

especificas.

A aplicacdo técnica deve respeitar o espaco biolégico periodontal,

evitando traumas irreversiveis que levem a recessao gengival e
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comprometimento estético. Boas praticas exigem a remocao
cuidadosa do fio retractor e a verificacao visual da hemostasia antes

de injetar o elastdbmero.

Aula 3.3: Moldagem com Moldeiras Parciais e Totais A confeccéo
de moldagens precisas requer o uso de moldeiras rigidas,
perfuradas ou lisas, adaptadas a arcada do paciente para conter o
material elastomérico sem flambagem. O selamento periférico
adequado impede o0 extravasamento excessivo e garante a

espessura uniforme do material copiador.

O contexto operacional demanda firmeza e estabilidade durante o
posicionamento da moldeira na boca, aguardando o tempo total de
polimerizacao estipulado pelo fabricante. A distorcao por remocao
precoce da moldeira € um erro frequente que invalida o registro

anatomico.

Aula 3.4: Gessos Odontolégicos e Vazamento de Modelos O
vazamento do molde deve ser executado com gessos tipos trés e
guatro, conhecidos por sua alta resisténcia compressiva e baixa
expansdo de presa. A proporcdo agua pé precisa ser aferida com
balanca de precisdo para garantir a densidade ideal do modelo de

trabalho.

Na prética laboratorial, a vibragdo mecanica elimina bolhas de ar na
mistura, preservando os detalhes mais finos das margens protéticas
moldadas. O manuseio inadequado do gesso gera modelos
esfarelados ou com bolhas, impossibilitando a adaptacéo correta da

infraestrutura metalica ou ceramica.
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Aula 3.5: Troquéis e Modelos Destacaveis A confeccado de troquéis
individuais € essencial para isolar o dente preparado, permitindo o
acesso visual e instrumental direto a linha de término cervical no
laboratorio. Utilizam-se pinos metdalicos posicionados no gesso

antes do segundo vazamento para estabilizar o troquéu na base.

A aplicacdo pratica exige cortes precisos com serras finas ao longo
do modelo, preservando a integridade das regifes interproximais
vizinhas. O desgaste excessivo do troquéu durante o acabamento
marginal € um erro critico que resulta em margens abertas e

infiltracdo precoce.

Modulo 4: Protese Fixa Unitaria e Parcial Aula 4.1: Principios
Biomecanicos dos Preparos Dentarios Os preparos para coroas
totais fixas exigem o cumprimento rigoroso de principios biolégicos,
mecanicos e estéticos para garantir a longevidade do tratamento. A
retencdo € obtida por paredes paralelas ou levemente
convergentes, enquanto a resisténcia impede o deslocamento da

peca sob forcas obliquas.

A aplicacdo pratica ocorre na reducédo estruturada do dente com
pontas diamantadas calibradas, mantendo a espessura necessaria
para o material de revestimento escolhido. Erros comuns incluem o
excesso de conicidade no preparo, o que reduz drasticamente a

retencao frictional da futura coroa.

Aula 4.2: Términos Cervicais em Protese Fixa O desenho do
término cervical determina a distribuicdo de tensGes na interface

dente restauracéo e o perfil de emergéncia estético junto a gengiva
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marginal. Terminacées em chanfro, ombro arredondado e chanfrete
sao indicadas conforme o material da coroa e a espessura da

estrutura.

Na rotina clinica, o término deve ser liso, continuo e localizado
preferencialmente em tecido dentério higido, acima ou logo abaixo
do sulco gengival. O término irregular dificulta a adaptacédo marginal
da peca e favorece o acumulo de placa bacteriana e inflamacao

periodontal.

Aula 4.3: Provisorios Imediatos e de Longa Duracdo As
restauracfes provisorias protegem a polpa dentaria, evitam a
migracao dos dentes vizinhos e restabelecem a estética e a funcao
durante a fase laboratorial. Confeccionadas em resina acrilica
bisacrilica ou autopolimerizavel, podem ser feitas por técnica direta

ou indireta.

A aplicacao pratica exige perfeito polimento cervical e ajuste oclusal
rigoroso para evitar sobrecarga mastigatoria e fraturas recorrentes
do provisério. Boas praticas determinam a verificagcdo do perfil de
emergéncia para condicionar o tecido gengival de maneira

saudavel.

Aula 4.4: Prova da Infraestrutura e Ajuste Interproximal A prova da
infraestrutura metélica ou ceramica na boca avalia a adaptacéo
passiva, a integridade marginal e os contatos proximais com 0s
dentes adjacentes. Utilizam-se fitas de carbono e pastas
evidenciadoras de contato para localizar e eliminar pontos de

compressado excessiva.
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O contexto operacional exige cautela ao realizar desgastes internos
na peca metdlica, garantindo que néo haja perfuracdo da parede
estrutural. Falhas na checagem do contato proximal podem causar
impaccado alimentar, gerando desconforto e reabsorcdo 6ssea

interproximal.

Aula 4.5: Cimentacdo Definitiva de Proteses Fixas A cimentagéo
definitiva consolida o tratamento reabilitador fixo, selando o espaco
microscopico entre o dente preparado e a restauracao protética. O
protocolo envolve limpeza rigorosa do remanescente dentério,
condicionamento da peca e espatulacdo adequada do cimento

escolhido.

A aplicacdo clinica exige velocidade e controle do tempo de
trabalho, assentando a peca sob pressao firme e removendo os
excessos de cimento na fase elastica. Um erro critico é deixar
restos de cimento subgengival, o0 que desencadeia reacbes

inflamatdrias severas e perda do suporte periodontal.

Modulo 5: Prétese Parcial Removivel (PPR) Aula 5.1: Biomecanica
e Principios de Desenho da PPR A Protese Parcial Removivel
utiliza dentes remanescentes e mucosa para suportar, reter e
estabilizar a reabilitacdo em arcadas parcialmente edéntulas. Os
principios biomecanicos envolvem o uso de apoios oclusais para

transmitir forgas ao longo do longo eixo dos dentes pilares.

O planejamento exige a analise do modelo em delineador para
identificar o equador protético e definir a trajetoria de insercéo e

remocdo da prétese. O erro mais comum no desenho € ignorar o
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fulcro de rotacdo, o que causa o0 afrouxamento e o desgaste

precoce dos dentes pilares.

Aula 5.2: Componentes Estruturais da PPR Metdalica A estrutura
metalica da PPR é composta por conectores maiores, conectores
menores, apoios oclusais, bracos de retencdo e bracos de
oposicdo. Cada componente desempenha funcdo especifica na
distribuicdo das forcas mastigatorias e na rigidez do esqueleto

metalico.

Na pratica laboratorial, a fundicdo da liga de cobalto-cromo deve
reproduzir fielmente o enceramento aliviado sobre o modelo
refratario. Boas praticas determinam o polimento espelhado de toda
a estrutura para minimizar a retencao de biofilme oral e o

desconforto do paciente.

Aula 5.3: Retentores Extracoronarios e Grampos Os grampos de
retencdo atuam sobre a linha do equador protético, utilizando a
flexibilidade do metal para resistir as forcas de deslocamento
vertical da protese. Grampos circunferenciais e em barra de Ney
sao selecionados de acordo com a retencdo anatémica disponivel

no dente pilar.

A aplicacdo pratica envolve ajustes delicados no braco retentivo
com alicates ortodonticos, evitando o encruamento e a fratura da
liga metalica. O uso de grampos excessivamente ativos gera forcas
ortoddnticas indesejadas, provocando a movimentagao patoldgica

dos dentes pilares.
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Aula 5.4: Selecdo e Montagem de Dentes Artificiais na PPR A
reposicdo dos dentes ausentes na PPR deve restaurar a estética
facial, a fonética e a oclusdo harménica com os dentes antagonistas
naturais. Dentes de resina acrilica de alta densidade ou ceramica
sao selecionados conforme o espaco protético disponivel e a cor do

paciente.

O contexto operacional exige ceroplastia minuciosa para integrar os
dentes artificiais ao rebordo alveolar e a gengiva artificial em resina
rosa. Erros no posicionamento oclusal podem gerar interferéncias
dindmicas que desestabilizam o esqueleto metalico durante a

mastigacéao.

Aula 5.5: Instalagao, Ajuste e Manutencao da PPR A entrega da
PPR ao paciente envolve a checagem da insercdao sem
interferéncias, alivio de areas de compressdo na mucosa e ajuste
oclusal bimanual. O paciente deve ser treinado nas técnicas de

insercéo, remocao e higienizacao diaria do aparelho protético.

A manutencdo periodica € fundamental para realizar
reembasamentos quando ocorrer reabsorcdo 6ssea do rebordo
alveolar sob a sela protética. O impacto profissional reside na
preservacdo da saude dos tecidos remanescentes, prevenindo
caries e perdas dentarias adicionais decorrentes do uso

inadequado.

Moédulo 6: Prétese Total (Dentadura) Aula 6.1: Anatomia do
Edéntulo Total O conhecimento anatdmico das areas de suporte e

alivio nos maxilares edéntulos é indispensavel para garantir a
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retencdo e a estabilidade da proétese total. Estruturas como a papila
incisiva, as rugas palatinas e o rebordo alveolar residual

determinam o limite e o selamento periférico.

Na prética clinica, a palpacao cuidadosa identifica areas fibrosas ou
reentrancias 0sseas que exigem alivio mecanico no modelo para
evitar dor pés-instalacdo. O desconhecimento dessas referéncias
anatdbmicas resulta em proéteses instaveis que causam ulceracdes

crbnicas na mucosa.

Aula 6.2: Moldagem Anatdomica e Confeccdo de Moldeiras
Individuais A moldagem anatomica inicial utiliza alginato em
moldeiras estoque para obter um modelo preliminar onde sera
confeccionada a moldeira individual em resina acrilica. Esta
moldeira personalizada é projetada para capturar os detalhes

funcionais do fundo de sulco e inser¢cées musculares.

A aplicacao pratica exige o uso de materiais de moldagem de alta
fluidez, como silicones de baixa viscosidade ou pasta zinco-endlica,
associados ao selamento periférico ativo. Erros na moldagem
funcional comprometem o0 VvAcuo necessario para a succao e

retencao da dentadura superior.

Aula 6.3: Registros Intermaxilares e Dimensédo Vertical O
estabelecimento da dimensao vertical de oclusao e a obtencdo da
relacdo céntrica sdo etapas criticas para 0 sucesso estético e
funcional da prétese total. Utilizam-se planos de cera superior e
inferior, ajustados com base em referéncias faciais, linhas de

referéncia e fonética.
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O contexto operacional exige paciéncia e rigor na mensuracdo com
compasso de Willis ou medidas antropométricas da face do
paciente. Uma dimensédo vertical inadequada provoca fadiga
muscular mastigatéria, dores articulares e envelhecimento precoce

da expresséao facial.

Aula 6.4: Montagem de Dentes em Oclusao Balanceada Bilateral A
montagem dos dentes artificiais em protese total deve seguir o
conceito de oclusdo balanceada bilateral, garantindo estabilidade
durante os movimentos excursivos mandibulares. Cuspides e sulcos
sado articulados para que haja contatos simultaneos em ambos os

lados do arco dentario.

A aplicagéo laboratorial é executada em articulador semi-ajustavel
com a ajuda de guias de orientacdo estética e funcional. O erro
mais comum €& a montagem fora do rebordo alveolar, o que
desestabiliza a base acrilica sob a acdo das forcas mastigatorias

obliquas.

Aula 6.5: Acrilizacdo, Polimerizacéo e Instalacdo de Préteses Totais
A fase de acrilizacao transforma a ceroplastia em uma estrutura de
resina acrilica rigida por meio da técnica de mufla e prensagem com
polimerizacao térmica controlada. O ciclo térmico adequado evita a
formacao de porosidades internas e garante a resisténcia mecanica

da protese.

Na instalacéo clinica, ajustam-se os pontos de contato prematuro
evidenciados com papel carbono e orienta-se o paciente quanto a

higienizacdo e ao periodo de adaptacdo. O acompanhamento pos-
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instalacdo € obrigatdrio para realizar pequenos desgastes em zonas

de compressao mucosa.

Modulo 7: Prétese sobre Implantes Aula 7.1: Biomecanica da
Osteointegracdo e Implantes A osteointegracéo representa a uniao
estrutural e funcional direta entre 0 0sso vivo remodelado e a
superficie do implante de titdnio ou zirconia. A biomecanica difere
dos dentes naturais por auséncia de ligamento periodontal, o que

elimina o amortecimento hidraulico inicial.

A aplicacdo pratica do planejamento cirargico e protético exige
controle rigoroso da direcdo das forcas oclusais, evitando
momentos de flexdo excessivos sobre o parafuso do implante. O
erro técnico de posicionar o implante fora do eixo ideal compromete

a estetica e gera sobrecarga mecanica critica.

Aula 7.2: Componentes Protéticos e Munhbes (Abutments) Os
componentes protéticos conectam o implante osseointegrado a
restauracéo final, englobando pilares calcinaveis, usinados, retos ou
angulados. A selecdo do munhdo depende da profundidade do
implante, da espessura da mucosa e do espaco protético

interoclusal disponivel.

Na rotina laboratorial e clinica, a adaptacdo passiva do pilar sobre a
plataforma do implante é verificada radiografica e clinicamente para
evitar microfendas. O uso de componentes nao originais pode
causar perda Ossea marginal e afrouxamento frequente dos

parafusos protéticos.
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Aula 7.3: Proteses Parafusadas versus Cimentadas A escolha entre
proteses parafusadas e cimentadas sobre implantes envolve
criterios de reversibilidade, estética e facilidade de higienizacao.
Préteses parafusadas permitem facil remocdo pelo cirurgido
dentista, enquanto as cimentadas oferecem melhor distribuicao

estética da porcelana na face oclusal.

A aplicacao clinica exige cuidado extremo na remocao de excessos
de cimento subgengival nas proteses cimentadas, prevenindo a
peri-implantite. O erro mais frequente em préteses parafusadas € o
torque inadequado do parafuso de fixacdo, podendo resultar em

fratura por fadiga.

Aula 7.4: Reabilitacbes Totais sobre Implantes (Protocolos) As
proteses totais fixas tipo protocolo reabilitam arcadas totalmente
edéntulas com suporte exclusivo em quatro a oito implantes
osseointegrados. A infraestrutura metalica rigida interliga o0s
implantes, garantindo distribuicdo uniforme das cargas

mastigatorias sobre os pilares.

O contexto operacional demanda precisdo absoluta na moldagem
de transferéncia de multiplos implantes com guias rigidas de gesso
ou resina. Boas praticas incluem a manutencdo de um perfil de
emergéncia concavo que facilite a passagem do fio dental especial

pelo paciente.

Aula 7.5: Manutencédo e Controle em Protese sobre Implantes A
manutencdo preventiva em proteses sobre implantes € vital para

prevenir o acumulo de placa bacteriana e o desenvolvimento de
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doencas peri-implantares. Consultas semestrais devem incluir a
avaliacdo radiografica, a checagem da oclusdo e a profilaxia

profissional com instrumentos adequados.

A aplicacdo clinica envolve a remocdo anual das proteses
parafusadas para limpeza profunda e troca preventiva dos
parafusos de retencdo desgastados. O descaso na manutencao
periddica € a principal causa de perda de implantes a médio e longo

prazo por infeccao bacteriana cronica.

Moédulo 8: Estética em Reabilitacdo Oral e Ceramicas Avancadas
Aula 8.1: Andlise Facial e Dental na Reabilitacdo Estética A
reabilitacdo estética contemporanea fundamenta-se na harmonia
entre a face, os labios, a gengiva e os dentes do paciente. A linha
do sorriso, o corredor bucal e a propor¢cdo aurea orientam o
planejamento digital do sorriso para restaurar a juventude e a

simetria facial.

A aplicacdo pratica utiliza fotografias intrarorais e extraorais
calibradas para tracar linhas de referéncia em softwares de
desenho de sorriso. Erros no posicionamento do plano oclusal em
relacdo a linha bipupilar geram assimetrias visuais desagradaveis

no resultado final da proétese.

Aula 8.2: Facetas Laminadas e Lentes de Contato Dental As facetas
laminadas e lentes de contato em ceramica pura séo restauracoes
minimamente invasivas indicadas para corre¢des de cor, forma e

posicdo dentaria. Os preparos, quando necessarios, restritos ao
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esmalte dental garantem adesdo micromecanica e quimica

altamente duradoura.

Na rotina clinica, a escolha da pastilha ceramica com a translucidez
adequada é fundamental para mimetizar o substrato dentario
subjacente escurecido. O erro critico reside na auséncia de
condicionamento &acido adequado e silanizacdo da peca ceramica

antes da cimentacdo adesiva.

Aula 8.3: Coroas Livres de Metal (Metal-Free) As coroas livres de
metal substituem as antigas infraestruturas metalicas, eliminando a
linha cinzenta gengival e permitindo passagem natural de luz.
Materiais como dissilicato de litio e zircOnia translicida oferecem

alta resisténcia mecanica aliada a excelentes propriedades o6pticas.

A aplicacdo pratica exige protocolos de cimentagdo adesiva ou
convencional rigorosos, dependendo da resisténcia a flexdao do
material escolhido. Boas praticas determinam o uso de brocas
diamantadas especificas de granulacdo fina para o acabamento

marginal sem lascar a ceramica.

Aula 8.4: Caracterizacdo e Maquiagem Ceramica A caracterizacao
superficial de restauracdes ceramicas com pigmentos corantes e
magquiagens extrinsecas reproduz nuances naturais como manchas
brancas, trincas e halo incisal. Essa técnica laboratorial individualiza

a protese, tornando-a indistinguivel dos dentes naturais vizinhos.

O contexto operacional exige que a queima dos pigmentos em forno
de porcelana siga a curva térmica recomendada pelo fabricante

para garantir fixacdo permanente. O excesso de pigmentacao
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superficial € um erro comum que confere um aspecto artificial e

opaco a restauracao ceramica.

Aula 8.5: Perfil de Emergéncia e Estética Rosa A estética rosa
engloba a harmonia dos tecidos gengivais ao redor de dentes e
implantes, sendo vital em regides estéticas anteriores. O perfil de
emergéncia da protese deve sustentar a papila interdental e criar

uma transicado suave entre a raiz artificial e a mucosa queratinizada.

A aplicacao préatica ocorre por meio do condicionamento gradual do
tecido gengival com coroas provisérias dotadas de contornos
adequados. O design incorreto da cervical protética comprime
excessivamente a papila, provocando isquemia e recessao gengival

definitiva.

Moédulo 9: Oclusédo Avancada e Disfungcdes Temporomandibulares
(DTM) Aula 9.1: Etiologia e Diagnostico das DTMs As disfuncbes
temporomandibulares englobam um conjunto de condi¢cGes
dolorosas e degenerativas que afetam os musculos mastigatoérios e
as articulacbes temporomandibulares. O diagnoéstico diferencial
exige anamnese detalhada, palpacdo muscular e exames de

imagem como ressonancia magnética e tomografia.

A aplicacdo clinica envolve a identificacdo de fatores etioldgicos
como trauma, parafuncdo e instabilidade oclusal associada a
estresse emocional. Ignorar os sinais iniciais de DTM durante o
planejamento protético pode agravar o quadro clinico apdés a

instalacao de novas reabilitacoes.
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Aula 9.2: Placas Oclusais Estabilizadoras e Miorrelaxantes As
placas oclusais em resina acrilica rigida, confeccionadas em
relacdo céntrica, sdo dispositivos interoclusais indicados para o
tratamento conservador das DTMs. Sua funcdo é desprogramar a
atividade muscular reflexa e proteger a estrutura dentaria contra o

desgaste do bruxismo.

Na pratica diaria, o ajuste dos contatos céntricos na placa deve
garantir pontos puntiformes simultaneos para todos os dentes
antagonistas. O erro mais comum € o uso de placas macias de
silicone, que frequentemente estimulam o paciente a mastigar o

dispositivo, aumentando a atividade parafuncional.

Aula 9.3: Reabilitacdo Oral em Pacientes com Desgaste Severo
(DSI) Pacientes portadores de desgaste dental severo por eroséo,
abrasdo ou atrito apresentam perda drastica da dimenséo vertical
de oclusdo e colapso posterior. A reabilitacdo exige o aumento
controlado da altura oclusal por meio de coroas e incrustacoes em

toda a arcada.

O contexto operacional demanda o uso de montagem em
articulador semiajustavel e enceramento diagnostico completo para
guiar o aumento dimensional. O erro critico consiste em alterar a
dimensdo vertical de uma sO6 vez sem testar a adaptacdo

neuromuscular do paciente com placas provisorias prévias.

Aula 9.4: Ajuste Oclusal por Desgaste Seletivo O ajuste oclusal por
desgaste seletivo consiste na remocao milimétrica de pequenas

guantidades de esmalte ou ceramica para harmonizar os contatos
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dentarios em oclusdo céntrica. O objetivo é eliminar interferéncias

gue desviem a mandibula de sua trajetéria natural de fechamento.

A aplicacéo pratica exige o uso de papeéis de articulagéo finos de
diferentes cores para diferenciar os contatos céntricos dos contatos
excéntricos. Desgastes executados sem critério biomecanico
podem expor a dentina, causar sensibilidade térmica e

desestabilizar a oclusao existente.

Aula 9.5: Integracdo entre Prétese e Ortodontia na Oclusdo A
Ortodontia pré-protética visa reposicionar dentes inclinados ou
extruidos para criar condicbes espaciais e oclusais favoraveis a
reabilitacdo protéetica futura. O endireitamento de pilares e a
verticalizagdo de molares reduzem a necessidade de desgastes

endodonticos agressivos em dentes higidos.

Na pratica clinica, cirurgibes dentistas e ortodontistas devem
planejar conjuntamente o final do tratamento para garantir a perfeita
engrenagem oclusal. O descaso na cooperacdo interdisciplinar
resulta em preparos protéticos excessivamente inclinados e com

risco elevado de fratura radicular.

Modulo 10: Protese Fixa Plural e Grandes Reabilitacdes Aula 10.1:
Biomecanica de Pontes Fixas Longas As pontes fixas plurais
substituem multiplos dentes ausentes, exigindo analise criteriosa da
Lei de Ante para avaliar a proporcéo coroa raiz dos pilares. A carga
mastigatdria distribuida sobre pilares intermediarios deve respeitar o

limite de suporte bioldgico do periodonto remanescente.
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A aplicacdo pratica envolve a preparacdo paralela de multiplos
dentes sob refrigeracdao abundante para evitar necrose pulpar
iatrogénica. O erro técnico mais grave € o subdimensionamento do
namero de pilares para o vao edéntulo, levando a flexdo da

infraestrutura e fratura precoce.

Aula 10.2: Conectores em Proéteses Plurais Fixas Os conectores
entre os elementos de uma protese fixa plural devem possuir rigidez
estrutural suficiente para resistir as forcas de flexdo sem
deformacdo permanente. Conectores rigidos fundidos ou soldados
a laser diferem dos conectores néo rigidos indicados para situacoes

de pilares com eixos divergentes.

Na rotina laboratorial, o dimensionamento correto da altura e largura
do conector evita trincas na ceramica de cobertura na regiao
interproximal. Falhas no desenho do conector causam acumulo de

biofilme e comprometem a saude da papila gengival adjacente.

Aula 10.3: Prova de Grandes Infraestruturas Metalicas A prova
clinica de estruturas metalicas extensas exige a verificacdo da
adaptacao passiva em todos os pilares simultaneamente para evitar
tensdes internas no 0sso. Utiliza-se a técnica do teste do parafuso
unico em implantes ou a re-moldagem com resina calcinavel se

houver discrepancia em dentes naturais.

O contexto operacional exige paciéncia para seccionar e soldar a
infraestrutura metalica caso ocorra distorcdo durante a fundicéo

laboratorial. Ignorar a falta de passividade da peca resulta em dor
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cronica, reabsorcdo 6ssea marginal e falha mecanica catastrofica

do tratamento.

Aula 10.4. Gestdo do Espaco Protético Interoclusal O
gerenciamento do espaco protético interoclusal € fundamental em
reabilitacbes extensas para garantir espessura adequada ao
material restaurador. A falta de espaco vertical exige tratamentos
associados, como intrusdo ortodontica, aumento cirdrgico de coroa

clinica ou elevacao da dimenséo vertical.

A aplicacdo pratica € realizada com auxilio do enceramento
diagnodstico e guias de silicone para mensurar milimetricamente o
espaco disponivel. O erro comum de confecgcao de pecas finas por
falta de espaco resulta em fraturas frequentes da ceramica de

cobertura.

Aula 10.5: Cimentacdo Adesiva em Proteses Extensas A
cimentacdo definitiva de proteses plurais extensas exige
planejamento do tempo de trabalho e uso de cimentos resinosos de
dupla polimerizacdo. O escoamento correto do cimento por todos os
pilares simultaneamente evita 0 assentamento incompleto da

estrutura reabilitadora.

Na pratica clinica, o uso de afastadores e isolamento absoluto
modificado assegura a auséncia de umidade durante a
polimerizagdo quimica do agente cimentante. Residuos de cimento
interproximal ndo removidos causam inflamacao periodontal severa

em grandes extensdes reabilitadas.
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Moédulo 11: Tecnologia CAD/CAM e Fluxo Digital na Protese Aula
11.1: Escaneamento Intraoral versus Moldagem Convencional O
escaneamento intraoral tridimensional substitui as moldeiras e
materiais convencionais por imagens Opticas de alta precisédo
capturadas diretamente na boca. A tecnologia elimina o desconforto
das moldagens tradicionais e acelera a comunicacao digital entre o

consultério e o laboratoério.

A aplicacao pratica exige dominio da técnica de varredura digital em
varredura continua, mantendo o campo operatdrio seco e livre de
reflexos excessivos. Erros operacionais como movimentos bruscos
ou umidade na leitura geram malha digital defeituosa e falhas no

modelo impresso.

Aula 11.2: Softwares de Desenho Assistido por Computador (CAD)
Os softwares CAD permitem ao operador desenhar coroas, pontes,
facetas e estruturas sobre implantes com precisdo micrométrica em
ambiente virtual. O sistema calcula automaticamente a oclusdo
ideal com base nos dentes antagonistas digitalizados e na trajetéria

mandibular.

Na rotina diaria, o operador deve ajustar o perfil de emergéncia, 0s
contatos proximais e a anatomia oclusal utilizando ferramentas de
corte e adicao digital. O desconhecimento das ferramentas
avancadas do software resulta em restauracbfes anatdmicamente

incorretas e sobrecarregadas.

Aula 11.3: Tecnologias de Fabricacdo Suststrutiva e Aditiva A

fabricacdo de pecas protéticas pode ser realizada por fresagem
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subtrativa em blocos de zircOnia e ceramica ou por impressado 3D
aditiva em resina. A fresadoras CNC garantem alta resisténcia
mecanica, enquanto as impressoras 3D otimizam a producdo de

modelos, guias cirargicas e provisorios.

O contexto operacional exige a calibracdo peridédica dos
equipamentos e a escolha correta dos parametros de fresagem
conforme a fragilidade do material. Falhas na manutencdo das
fresas de corte geram superficies rugosas e margens arredondadas

inaceitaveis clinicamente.

Aula 11.4: Blocos Monoliticos e Aplicacbes Clinicas As
restauracdes monoliticas, confeccionadas inteiramente em zircOnia
translucida ou dissilicato de litio sem cobertura ceramica, oferecem
maxima resisténcia estrutural. Sado indicadas especialmente para
regides posteriores com espaco reduzido e historico de bruxismo

Severo.

A aplicacdo préatica envolve o polimento mecéanico rigoroso da
superficie oclusal monolitica para evitar o desgaste abrasivo dos
dentes antagonistas naturais. O erro comum consiste em realizar
desgastes excessivos na peca fresada ap0s a sinterizagao,

enfraquecendo a estrutura molecular do material.

Aula 11.5: Sinterizacdo e Processamento PoOs-Fresagem A
sinterizacdo em fornos de alta temperatura € a etapa final
obrigatoria para blocos de zircbnia pré-sinterizados, promovendo a

contracdo e a densificagdo do material. O ciclo térmico precisa ser



,avé ADLAS CURSOS ONLINE

CURSOS ONLINE www.adlas.com.br

rigorosamente programado para garantir a dureza e a estabilidade

dimensional da prétese fresada.

Na rotina laboratorial, 0 manuseio da peca no estado giz exige
extrema delicadeza para evitar fraturas antes do aquecimento final
no forno de sinterizac&do. Erros na programacao da temperatura de
gueima causam opacidade indesejada e fragilidade estrutural da
zirconia.

Modulo 12: Protese Maxilofacial e Reabilitacdes Especiais Aula
12.1: Principios da Protese Maxilofacial A prétese maxilofacial € a
subespecialidade reabilitadora voltada para a reposicao de
estruturas perdidas por resseccao tumoral, trauma ou malformacdes
congénitas. O objetivo principal € restaurar a mastigacdo, a
degluticdo, a fala e a estética facial de pacientes oncolégicos ou

mutilados.

A aplicacdo clinica exige cooperagdo multidisciplinar entre
cirurgides de cabeca e pescoco, protesistas e fonoaudiologos para
planejar o dispositivo reabilitador. O desafio operacional reside na
retencao de pecas extensas em cavidades anatdbmicas irregulares e

desprovidas de dentes pilares naturais.

Aula 12.2: Obturadores Palatinos e Resseccbes Maxilares Os
obturadores palatinos sédo proteses removiveis destinadas a fechar
comunicagbes oro-nasais ou oro-sinusais decorrentes de
maxilectomias parciais ou totais. A peca impede o extravasamento
de alimentos e liquidos para a cavidade nasal, restabelecendo a

fonacéo e a degluticdo normais.
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Na pratica laboratorial, o bulbo obturador deve ser oco e leve para
nao sobrecarregar o rebordo remanescente, utilizando resinas
acrilicas leves. Erros no desenho do bulbo causam vazamento

aéreo durante a fala e desconforto crénico ao paciente mutilado.

Aula 12.3: Préteses Oculares e Faciais de Silicone As proéteses
faciais e oculares em silicone elastomérico especial restauram a
anatomia externa de pacientes que perderam olhos, nariz ou
orelhas por tumores ou acidentes. A coloracéo do silicone deve ser
meticulosamente personalizada para mimetizar o tom e a textura da

pele circundante.

A aplicacdo pratica exige sistemas de retencdo por adesivos
biocompativeis, Oculos de apoio ou implantes craniofaciais
osseointegrados em titanio. O desgaste natural do silicone por
exposicao solar e secrecbes cutaneas exige a troca periodica da

prétese facial.

Aula 12.4: Proteses para Pacientes com Necessidades Especiais
Pacientes com comprometimento motor, cognitivo ou sistémico
severo exigem abordagens protéticas simplificadas, higienizaveis e
seguras contra aspiracao acidental. Proteses totais ou parciais com
sistemas de retencdo magnética ou encaixes especiais facilitam o

manuseio por cuidadores.

O contexto operacional demanda sensibilidade e adaptacdo dos
protocolos clinicos tradicionais para reduzir o estresse do paciente

durante as consultas odontolégicas. Erros na selecdo de materiais
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podem resultar em ingestdo ou aspiragcdo de componentes soltos da

prétese durante o uso diéario.

Aula 12.5: Reabilitagdo Geriatrica e Envelhecimento Bucal O
envelhecimento populacional traz desafios especificos relacionados
a xerostomia, fragilidade periodontal e perda d&ssea alveolar
acentuada em idosos. As prbéteses devem ser projetadas para
minimizar a pressao sobre os tecidos atréficos e facilitar a remocao

e higienizagcao por méaos trémulas.

A aplicagéo clinica envolve o uso de reembasadores resilientes e
orientacdes dietéticas e de higiene adaptadas a realidade cognitiva
do paciente idoso. O desrespeito as limitacbes bioldégicas da
senescéncia resulta em lesdes traumaticas recorrentes e rejeicao

do tratamento reabilitador.

Modulo 13: Ocluséo Terapéutica e Reabilitacdo Neuromuscular
Aula 13.1: Conceitos de Fisiologia Neuromuscular na Oclusdo A
oclusédo neuromuscular estuda a relagao entre a posicao mandibular
de repouso fisiolégico e a contracdo coordenada dos musculos
elevadores da mandibula. A reabilitacdo sob esta oOtica busca a
harmonia entre o sistema nervoso central, os musculos e a ocluséo

dentaria estatica e dinamica.

A aplicacao pratica utiliza aparelhos de eletromiografia de superficie
e TENS (estimulacdo elétrica transcutdnea) para relaxar a
musculatura antes do registro oclusal. Erros na captura da posicao
miocéntrica geram instabilidade na reabilitacdo e recidiva dos

sintomas de dor muscular.
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Aula 13.2: Desprogramadores Oclusais e Técnicas de Relaxamento
Os desprogramadores oclusais, como o Jig de Lucia e o Leaf
Gauge, sao dispositivos removiveis que interrompem 0
engrenamento habitual dos dentes. Ao eliminar a memoria
proprioceptiva periodontal, permitem que o clinico registre a relagcéo

céntrica pura da mandibula.

Na rotina clinica, o uso correto do desprogramador exige verificacao
do desencadeamento dos dentes posteriores por pelo menos
alguns minutos antes da moldagem. O uso prolongado e sem
supervisdo de dispositivos desprogramadores pode induzir

movimentagéao indesejada dos dentes anteriores.

Aula 13.3: Reabilitacao em Dimensao Vertical Aumentada (DVA) O
aumento controlado da dimensao vertical de oclusdo é indicado
para tratar casos de desgaste generalizado, estética comprometida
ou criacdo de espaco protético. A adaptacdo do paciente a essa
nova postura mandibular depende da plasticidade do sistema

neuromuscular.

O contexto operacional exige a instalacdo prévia de proteses
provisérias de teste na nova DVA por um periodo minimo de
semanas para avaliar a adaptacao clinica. O erro mais critico €
realizar coroas definitivas sem testar previamente a tolerancia

mastigatéria e fonética do paciente ao aumento vertical.

Aula 13.4: Guia Anterior e Desoclusdo em Grupo A guia anterior,
composta pelo correto trespasse vertical e horizontal dos dentes

anteriores, € o0 principal mecanismo de protecdo dos dentes
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posteriores em excursao mandibular. Na auséncia de caninos
integros, a desoclusdo em grupo distribui as for¢as horizontais entre

pré-molares e caninos.

A aplicacdo pratica ocorre no ajuste laboratorial e clinico das
inclinagcdes das guias palatinas das coroas anteriores durante 0s
movimentos protrusivos e laterais. Ignorar a guia anterior resulta em
interferéncias posteriores que geram parafuncédo, fratura de

ceramica e mobhilidade dentaria.

Aula 13.5: Abordagem Interdisciplinar em Casos Complexos de
DTM e Protese Casos complexos envolvendo dor crbnica, DTM
avancada e necessidade de reabilitacdo oral extensiva exigem
atuacado integrada entre protesistas, cirurgioes e fisioterapeutas. O
plano de tratamento conjunto estabiliza o sistema estomatognatico

antes de iniciar os desgastes dentarios definitivos.

A aplicacao clinica determina que nenhum procedimento irreversivel
seja realizado enquanto houver dor articular aguda ou instabilidade
neuromuscular evidente. O erro médico mais comum consiste em
isolar a reabilitacdo protética sem tratar o componente articular

subjacente, resultando em fracasso terapéutico.

Modulo 14: Complicactes, Fraturas e Manutencdo em Protese Aula
14.1. Fraturas em Proéteses Fixas e Seus Fatores Causais As
fraturas de coroas e pontes fixas decorrem de falhas estruturais,
excesso de carga oclusal, bruxismo n&o controlado ou espessura

inadequada do material restaurador. A analise do fragmento
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fraturado revela o vetor da forca responsavel pelo colapso mecéanico

da restauracao protética.

Na pratica clinica, o reparo intraoral com sistemas adesivos a base
de compdsito ou ceramica pode ser executado em casos de
pequenas lascas estéticas. O erro recorrente € realizar reparos
provisorios sem eliminar a interferéncia oclusal primaria que causou

a fratura inicial.

Aula 14.2: Soltura e Decementacdo de Pecas Protéticas A
decementacdo de coroas e pinos intrarradiculares €é uma
complicacéo frequente causada por preparos curtos, conicidade
excessiva ou contaminacdo por umidade na cimentacdo. A
reavaliacdo do remanescente dentario € obrigatéria antes de

realizar uma nova cimentacao definitiva.

A aplicacao pratica envolve a remoc¢ao cuidadosa do cimento antigo
remanescente na peca e no dente, seguida de novo tratamento
superficial e cimentacdo rigorosa. Ignorar a causa mecanica da
decementacdo provoca novas quedas sucessivas da mesma peca

protética.

Aula 14.3: Fraturas Radiculares e Perda de Dentes Pilares A fratura
de raizes dentarias em dentes tratados endodonticamente e
reabilitados com retentores intrarradiculares representa um evento
catastrofico que leva a extracdo. O uso de pinos metalicos rigidos
com efeito cunha aumenta drasticamente o risco de fratura vertical

da raiz sob carga mastigatoria.
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O contexto operacional exige a preferéncia por pinos de fibra de
vidro flexiveis, que possuem modulo de elasticidade semelhante a
dentina natural. O erro critico reside no desgaste excessivo do

canal radicular para acomodacéao de pinos metalicos calibrosos.

Aula 14.4: Desgaste e Manutencdo de Priteses Removiveis e
Totais As proteses removiveis e totais sofrem desgaste natural dos
dentes acrilicos e reabsorcao continua do osso alveolar subjacente
ao longo dos anos de uso. A manutencdo preventiva exige
reembasamentos periédicos anuais para reestabelecer o selamento

e a adaptacao correta da base protética.

Na rotina clinica, o ajuste de pontos de contato oclusal desgastados
evita a sobrecarga assimétrica e a fratura da base de resina acrilica.
O uso prolongado de proteses desadaptadas acelera a perda 6ssea

residual e causa hiperplasia gengival inflamatoria.

Aula 14.5: Protocolos de Higiene e Prevengdo de Infecgbes em
Préteses A higienizacdo inadequada de proéteses fixas e removiveis
favorece o acumulo de biofilme, o desenvolvimento de candidiase
oral e a gengivite marginal crénica. O uso de escovas especificas,
agentes quimicos de imersdo e fio dental com passador €

indispensavel para a longevidade do tratamento.

A aplicacéo pratica envolve a orientacdo verbal e escrita detalhada
ao paciente sobre os riscos biolégicos associados a ma higiene
protética. O descaso na orientacdo e controle de higiene por parte
do profissional compromete o sucesso clinico a longo prazo de

gualquer reabilitacéo oral.
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Médulo 15: Gestdo, Ergonomia e Fluxo Laboratorial em Protese
Aula 15.1: Organizacao e Ergonomia no Consultorio e Laboratorio A
ergonomia aplicada a clinica protética e ao laboratorio odontoldgico
visa otimizar os movimentos, reduzir a fadiga fisica e prevenir
lesbes musculoesqueléticas profissionais. O posicionamento correto
da equipe de saude e a disposicdo racional do instrumental

garantem eficiéncia operacional.

Na pratica diaria, o uso de equipos equilibrados e iluminacéo
cirrgica adequada reduz o esforco visual durante os preparos
dentarios e cimentacfes adesivas. O descuido com a postura de
trabalho gera dores lombares cronicas e afastamentos profissionais

prolongados.

Aula  15.2: Comunicacdo Clinico-Laboratorial Eficiente A
comunicacdo entre o cirurgido dentista e o técnico em protese
dentéria é o elo determinante para o0 sucesso estético e funcional de
gualquer reabilitacdo. O envio de receitas detalhadas, fotografias
com escala de cor, moldagens perfeitas e registros oclusais claros

evita mal-entendidos e retrabalho.

O contexto operacional exige o uso de fichas padronizadas de
prescricdo contendo especificacbes exatas de materiais, cores e
desenhos anatdmicos desejados. Erros na comunicagao geram
pecas protéticas fora do padrdo estético, exigindo novas etapas

clinicas e perda financeira.

Aula 15.3: Controle de Qualidade e Rastreabilidade de Materiais O
controle de qualidade na confeccdo de proteses envolve a
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conferéncia sistematica de cada etapa laboratorial, desde o
vazamento dos modelos até a fundicdo e sinterizagcdo. A
rastabilidade dos lotes de materiais utilizados garante seguranca

juridica e biologica ao paciente e ao profissional.

A aplicacdo prética exige o registro no prontuario odontoldgico das
marcas comerciais, niumeros de lote dos cimentos, implantes e ligas
metalicas aplicadas. A auséncia de controle documental dificulta a
identificagcdo de materiais defeituosos em casos de insucesso

clinico precoce.

Aula 15.4: Biosseguranca no Fluxo Clinico e Laboratorial A
biosseguranca na reabilitacdo protética abrange a desinfeccao
rigorosa de moldagens, modelos e pecas protéticas recebidas ou
enviadas ao laboratorio. O uso de barreiras de protecdo e EPIs
adequados previne a contaminagcdo cruzada por agentes

patogénicos entre equipe, laboratdrio e pacientes.

Na rotina diaria, as moldagens de elastdbmero devem ser lavadas e
imersas em solucdes desinfetantes recomendadas pelo fabricante
sem sofrer distor¢cées dimensionais. O descaso com 0s protocolos
de desinfeccdo representa grave infracdo ética e risco sanitario

inaceitavel.

Aula 15.5: Sustentabilidade e Inovacdo Tecnoldgica na Protese
Moderna A odontologia protética moderna incorpora conceitos de
sustentabilidade com a reducédo de residuos toxicos, substituicdo de

metais pesados e adocao de fluxos totalmente digitais. A inovacgao
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tecnoldgica continua exige atualizacdo profissional constante para

dominar novos materiais e técnicas reabilitadoras.

A aplicacédo pratica envolve a transicdo gradual para sistemas de
escaneamento e impressdo que reduzem o0 uso de gessos e
plasticos descartaveis poluentes. O profissional que ignora essas
inovacdoes perde competitividade e capacidade de oferecer
tratamentos modernos e minimamente invasivos aos Sseus

pacientes.

Mddulo 16: Etica, Odontoleglegal e Documentacdo em Prétese Aula
16.1: Responsabilidade Civil e Penal do Profissional em Prétese A
pratica da prétese dentaria envolve responsabilidade civil e penal
quanto a reparacao de danos decorrentes de impericia, imprudéncia
ou negligéncia técnica. O cirurgidao dentista responde legalmente
pelos resultados dos tratamentos reabilitadores executados em seu

consultoério.

Na pratica diaria, o cumprimento estrito das normas técnicas e
cientificas estabelecidas pelo conselho de classe é a melhor defesa
juridica do profissional. O erro comum de prometer resultados
estéticos impossiveis em anuncios atrai processos judiciais por

propaganda enganosa e quebra de contrato.

Aula 16.2: O Prontuario Odontoldgico e Termos de Consentimento
O prontuario odontolégico completo, contendo anamnese, plano de
tratamento assinado, radiografias e evolugdes clinicas, constitui

prova documental irrefutavel em litigios legais. O Termo de
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Consentimento Livre e Esclarecido deve detalhar riscos, alternativas

e progndsticos da prétese proposta.

O contexto operacional exige que o0 paciente assine o termo de
consentimento apos esclarecimento verbal detalhado sobre todas
as etapas do tratamento reabilitador. A auséncia de documentacao
adequada no prontuario fragiliza a defesa do profissional perante os

orgaos fiscalizadores e tribunais.

Aula 16.3: Relacbes Comerciais e Contratos de Prestacdo de
Servicos As relagbes entre cirurgides dentistas, pacientes e
laboratérios protéticos devem ser pautadas por contratos claros de
prestacdo de servicos e emissdo de notas fiscais. A transparéncia
nos custos dos materiais e honorarios evita conflitos e

desentendimentos financeiros durante o processo terapéutico.

A aplicacdo pratica exige a entrega prévia de orcamento detalhado
ao paciente, especificando o tipo de protese, materiais € nimero de
sessOes previstas. O descumprimento de acordos financeiros
informais gera desgaste na relacdo de confianga mutua

indispensavel ao tratamento.

Aula 16.4: Pericias e Auditoria em Reabilitacdo Oral A auditoria e a
pericia em protese dentaria avaliam a adequacado técnica, a
gualidade dos materiais e 0 cumprimento das normas éticas em
tratamentos contestados. Peritos judiciais examinam modelos,
radiografias e o estado clinico atual do paciente para emitir laudos

técnicos imparciais.
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Na rotina pericial, a andalise detalhada da documentacao
odontolégica original é fundamental para determinar se houve falha
na execucdo do procedimento protético. O profissional auditado
deve manter registros claros que comprovem a necessidade e a

correta execucao técnica da reabilitacédo realizada.

Aula 16.5: Etica Profissional e Atualizacdo Cientifica Continua A
ética profissional na reabilitacdo oral exige respeito aos colegas,
valorizagdo da saude do paciente acima de interesses comerciais e
busca constante pela exceléncia técnica. A odontologia protética
evolui rapidamente com novos biomateriais e tecnologias digitais

gue exigem reciclagem intelectual permanente.

O compromisso com a ciéncia garante que o profissional ofereca
tratamentos seguros, embasados em evidéncias clinicas solidas e
livres de modismos pseudocientificos. O impacto profissional reside
na construcdo de uma carreira solida, respeitada e pautada pela

integridade moral e cientifica.
Modulo Extra
Fontes de referéncia sugeridas para estudos complementares

LIVROS ANATOMIA DENTAL E OCLUSAO - Nelson R. F. A. et al.
Essencial para compreender a morfologia dentaria e a biomecanica
oclusal aplicada a reabilitacdo oral. MATERIAIS DENTARIOS
RESTAURADORES - Anusavice K. J. Obra classica que detalha as
propriedades fisicas, quimicas e biologicas dos biomateriais
protéticos. PROTESE PARCIAL REMOVIVEL - Todescan R. et al.

Guia prético e tedrico completo para o planejamento e desenho de
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estruturas metdlicas e reabilitacbes removiveis. FUNDAMENTOS
DE PROTESE FIXA - Shilingburg H. T. Referéncia mundial
indispensavel para o estudo de preparos cavitarios, coroas e pontes

fixas.

SITES E ARTIGOS PORTAL PUBMED - Base de dados
internacional de artigos cientificos revisados por pares na area de
reabilitacdo oral e biomateriais. CONSELHO FEDERAL DE
ODONTOLOGIA - Instituicdo normativa que regulamenta o
exercicio legal da profissdo e especialidades odontolégicas no

Brasil.

NORMAS E/OU LEIS LEI FEDERAL 5081 DE 1966 - Legislacao
gue regulamenta o exercicio da odontologia no territério nacional
brasileiro. NORMAS ABNT ISO PARA MATERIAIS DENTARIOS -
Especificagcdes teécnicas oficiais para controle de qualidade e

biocompatibilidade de produtos odontologicos.

CURSOS COMPLEMENTARES ESPECIALIZACAO EM PROTESE
DENTARIA - Programas de poés-graduacdo stricto e lato sensu
reconhecidos pelo Ministério da Educacdo e conselhos
competentes. CAPACITACAO EM FLUXO DIGITAL CAD CAM -
Treinamentos avancados focados em escaneamento intraoral e

fresagem de proteses monoliticas.

INSTITUIQ@ES RECONHECIDAS ASSOCIA(;AO PAULISTA DE
CIRURGIOES DENTISTAS - Entidade de classe brasileira
promotora de cursos de atualizacdo e difusdo cientifica em
odontologia. SOCIEDADE BRASILEIRA DE PROTESE DENTARIA
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E REABILITACAO ORAL - Organizacdo cientifica dedicada ao

avanco e estudo da reabilitacdo oral no Brasil.



