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RELATO DE CASO

RESUMO

As proteses implantossuportadas sdo excelentes alternativas para devolver saude e estética para o
paciente. Uma das etapas mais importantes para o sucesso da reabilitacdo com préteses sobre
implantes é a moldagem, capaz de obter um modelo para futura adaptacdo precisa e passiva entre a
plataforma do implante e o componente protético. O objetivo deste trabalho foi de apresentar um
relato de caso clinico de um paciente em que foi realizada moldagem de protese tipo protocolo pela
técnica da moldeira aberta. S3o diversos os fatores que afetam na acurdcia do molde, como a técnica
de moldagem, material de moldagem, angulacdo e profundidade. A técnica da moldeira aberta é
especialmente indicada para moldagem de trés ou mais implantes visando reduzir os efeitos
causados pela angulacdo, para reducdo da deformacdo do material de moldagem e eliminar o risco
de reposicionamento do coping de transferéncia no espago de impressao. Este trabalho concluiu que
a técnica de moldagem de moldeira aberta gerou um molde e modelo satisfatérios e permitiu a
obtengao de uma prétese implantossuportada com eficacia.
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Inferior protocol-type prosthesis molding using the open
tray technique: case report

ABSTRACT

Implant-supported prostheses are excellent alternatives for restoring health and aesthetics to
patients. One of the most crucial steps for the success of implantsupported prosthesis
rehabilitation is the molding process, capable of obtaining a model for precise and passive
adaptation between the implant platform and the prosthetic component. The objective of this
study was to present a clinical case report in which molding for a protocol-type prosthesis was
performed using the open tray technique. Several factors affect the accuracy of the mold,
including the molding technique, molding material, angulation, and depth. The open tray
technique is particularly recommended for molding three or more implants to reduce the effects
caused by angulation, minimize deformation of the molding material, and eliminate the risk of
repositioning the transfer coping in the impression space. This study concluded that the open tray
molding technique produced a satisfactory mold and model, allowing the effective fabrication of
an implant-supported prosthesis.
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INTRODUCAO

O tratamento reabilitador com implantes osseointegrados promove melhora da
qualidade de vida e alto nivel de satisfacdo dos pacientes, sendo que o desenvolvimento de
protocolos cirurgicos e componentes protéticos vém aprimorando a cada dia mais na

implantodontia .

A utilizacdo de proteses sobre implantes permite o alcance de padrbes estéticos
satisfatorios e ao mesmo tempo trata-se de uma técnica de reabilitacdo que preserva as
condicdes de saude do paciente 2 . No entanto, uma prétese sobre implantes ma adaptada pode
ocasionar complicacdes mecanicas e bioldgicas graves como fratura e perda dos componentes,
fratura do implante, problemas na oclusdo e mastiga¢do, acimulo de biofilme e até a perda da

osseointegracgao 3.

Neste contexto, o cirurgido deve possuir conhecimento de técnica e realizacdo de bom
trabalho no momento de obter os moldes, sendo a escolha da técnica de moldagem uma etapa

importante para que a reabilitacdo atinja sucesso 2 .

O molde dentdrio é uma impressdao negativa das estruturas orais, utilizado para
proceder com uma réplica de estrutura positiva, que serd usada para confeccdo de prétese
dentaria 4 . A precisdo do molde afeta na precisdao da futura prétese, para que a mesma possua

um ajuste ideal, portanto deve ser muito bem realizado 4 .

Sdo duas principais técnicas tradicionalmente utilizadas para transferir os copings de
moldagem do implante a impressdo, sendo elas a técnica direta ou de moldeira aberta, e a
técnica indireta, ou de moldeira fechada 5 . A técnica de moldeira aberta possui a vantagem de
nao necessitar recolocar o coping de volta em sua posicao no molde, no entanto, a principal
desvantagem é a realiza¢do de alguns movimentos na impressdo do coping que podem ocorrer

ao fixar o andlogo do implante 4 .

A prétese fixa sobre implantes pode ser composta por trés partes, sendo elas, o
implante parafusado sobre ele, a segunda parte o pilar ou intermediario que é conectado a

terceira parte, que é a prétese propriamente dita 6.

No sistema Branemark, o tipo de transferente utilizado no momento da moldagem
depende da técnica escolhida, sendo que o transferente conico é utilizado na técnica do
casquete conico ou de moldagem de transferéncia, ja que seu formato permite sua permanéncia
na cavidade oral apds remoc¢dao do molde; por outro lado, o transferente quadrado é indicado

na técnica de moldagem de arrasto 7 .

Quanto aos pilares, sdo componentes intermedidrios entre o implante e a prétese,
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podendo ser composto por uma ou duas pecas e variam seu formato conforme a interface
protética, hexdgono externo ou cone morse. Os pilares também s3do conhecidos como
intermediarios, transmucosos ou abutment, sendo o conjunto do implante com o componente

protético chamado de conexao protética 8 .

Neste contexto, o objetivo deste trabalho é de relatar o caso clinico de um paciente em

que foi realizada moldagem de prétese tipo protocolo pela técnica da moldeira aberta.

RELATO DE CASO

Paciente género masculino, 76 anos, compareceu a clinica com a queixa de “melhorar
estética e qualidade de vida”. Apds avaliagdo, foram instalados os implantes osseointegrados
para realizagdo de protocolo inferior. Paciente ndo apresentava nenhuma complicagdo de

saude. O aspecto dos minis pilares em boca estdo apresentados na Figura 1.

Figura 1- mini pilares em boca

Apos regido limpa, foram instalados os transferentes no implante com precisao e foi

entdo passado fio dental entre eles para garantir o bom ajuste do transferente (Figura 2).
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Figura 2- Trepasse do fio dental entre os transferentes

O proximo passo foi a unido dos transferentes com resina acrilica Duralay (Figura 3) com
objetivo de obter uma moldagem ainda mais precisa devido aos implantes multiplos. Para evitar

a contragdo da mesma, foi entdo feita a desunido (Figura 4) e sé apds tomar presa, a unido

novamente (Figura 5).

-

Figura 4- Seccdo da resina acrilica para impedir a contra¢gdo da mesma

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 7 (2024), Page 1862-1874.



Moldagem para proétese tipo protocolo inferior pela técnica da moldeira aberta: Relato de
caso
Silva et. al.

Figura 5- unido novamente com resina acrilica Duralay

Apds, foi entdo feito o preparo e prova da moldeira para moldagem com a técnica da

moldeira aberta (Figura 6).

A

Figura 6 — sele¢do da moldeira para moldagem pela técnica aberta

Apds coberta a abertura da moldeira com cera dentdria, foi aplicado o material de
moldagem elastomérico leve ao redor do transferente enquanto a moldeira foi carregada com
o material pesado e entdo assentado diretamente na boca do paciente (Figura 7). Foi removido

o excesso de material de moldagem do parafuso antes que seque (Figura 8).
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Figura 8 — limpeza do parafuso para retirada da moldeira com a moldagem na técnica

da moldeira aberta

Quando o material de moldagem tomou presa, a moldeira foi removida juntamente com

os transferentes, que permaneceram dentro do material de moldagem (Figura 9).

Figura 10 — molde finalizado

DISCUSSAO
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Em moldagens para prétese sobre implantes deve-se preconizar o registro simultaneo
das areas de suporte de tecido mole com o posicionamento preciso dos componentes do
implante 2,5 . Distor¢des ou imprecisdo na transferéncia do posicionamento dos implantes ou
pilares para os modelos de laboratdério sdo capazes de gerar resultados insatisfatorios e até
mesmo completo insucesso da prétese, por isso € uma etapa muito importante 2,9. Em
moldagem de multiplos implantes, o objetivo principal é de registrar, transferir e reproduzir a

relacdo existente entre os implantes com maior precisao possivel 7,9 .

As falhas da reabilitacdo protética sobre implantes podem ser ocasionadas devido ao
desajuste no sistema de conexdo das préteses, assim, buscando uma adaptacdo precisa e o
correto assentamento das proteses é essencial a obtencdo de modelos de trabalho que
reproduzam corretamente a posi¢cdo tridimensional do implante, portanto, importante a

moldagem de forma ideal 4,10 .

A desadaptacdo de préteses influencia no tipo e na magnitude de distribuicdo das forgas
na prétese e também nos componentes como implante e 0sso, o que pode levar a complicagbes
importantes como fraturas em diversas partes do sistema de implante, afrouxamento do pilare

parafusos de retencdo, dor, perda dssea marginal e até mesmo perda do implante 4,5 .

Adaptacdo passiva consiste no contato maximo entre a base da estrutura metdlica
sobre os pilares intermediarios sem que haja tensdo entre esses pilares 5,6. Embora seja
impossivel alcangar o assentamento absolutamente passivo, é essencial que se busque
minimizar o desajuste para que evite as possiveis complicagdes de proteses sobre implantes 10.
Portanto, para minimizar a desadaptacdo e otimizar a confeccdo das préteses, hd uma

variabilidade de técnicas de moldagem e de materiais 2,4,7 .

Sdo diversos os fatores que afetam na acurdcia do molde, incluindo a técnica de
moldagem, material de moldagem, moldeiras, tipo de angulagdo e profundidade, modificacdo

do coping e da conexdo, experiéncia do profissional e método de desinfec¢ao do molde 4,10 .

A técnica da moldeira aberta é indicada para casos de maior grau de precisao,
principalmente em situacdes de implantes adjacentes, divergentes e situacdes de pacientes
desdentados 2,3,10. Requer a confeccdo de uma moldeira personalizada com perfuracdo na
area dos implantes para que seja possivel a inser¢do dos copings transferentes com facilidade
3,10 . Esta técnica é especialmente indicada para moldagem de trés ou mais implantes visando
reduzir os efeitos causados pela angulagdo, para reducdo da deformacdo do material de
moldagem, eliminar o cuidado no reposicionamento do coping de transferéncia no espaco de
impressdo 3,10 . Ha a dificuldade e necessidade de experiéncia para que remova todo o conjunto

de coping de impressao junto ao transferente na boca 3.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 7 (2024), Page 1862-1874.



Moldagem para proétese tipo protocolo inferior pela técnica da moldeira aberta: Relato de
caso
Silva et. al.

Depois de parafusados os transferentes nos implantes utilizando parafusos-guia, é
entdo utilizada uma moldeira plastica aberta, que devem possuir uma janela ou serem
perfuradas no local, na posicao dos transferentes 5,7. H4 uma facilidade no posicionamento na

boca ao inserir a moldeira, assim, sdo evitadas interferéncias no momento de moldar.

A técnica da moldeira aberta permite a unidao ou ndo dos transferentes com resina
acrilica, para que a moldagem se torne ainda mais precisa, especialmente em situacdes de

implantes multiplos 3 .

Para casos em que ha dificuldade de acesso a regido posterior ou limitacao de abertura
bucal, a técnica de moldeira fechada é indicada, cuja melhor vantagem comparada a técnica
direta é a diminuicdo de tempo, facilidade para o profissional e conforto para o paciente, no

entanto, esta técnica promove discrepancia ao retornar o coping para a posi¢ao original 4,8 .

A técnica de transferéncia com moldeira fechada é utilizada para casos de implantes
unitarios ou de até trés elementos, ndo adjacentes entre si, para pacientes dentados, de modo
gue o acesso ao transferente ndo é necessdrio 3,7,10 . Assim, apds a obtencdo do molde, o
transferente é removido do implante a parafusado a seu analogo, ou entdo é destacado durante
a moldagem junto ao molde e em seguida, o conjunto transferente e andlogo é encaixado

manualmente pelo profissional no molde na mesma posicdao em que é encontrado na boca 3,10

Ambas técnicas podem gerar desconforto para profissional e paciente no momento em
que os copings sdo parafusados e desparafusados no ambiente intraoral, sendo que

deformacgdes podem ocorrer em caso de movimentacées durante o procedimento 7,9 .

Quanto a escolha do pilar protético utilizada no caso, primeiramente deve-se definir se
a protese é cimentada ou parafusada, sendo que, deve-se observar se a prétese é unitdria ou
multipla, qual o espago protético inter-oclusal disponivel, se ha necessidade de correcdo da
angulagdo ou do paralelismo entre os componentes, altura presente e qualidade do tecido

transmucoso e distancia entre a linha de término da prétese e a crista dssea 8,9 .

O mini pilar é indicado para protese parafusadas em elemento unitario ou multiplos, e
apresenta modelos que variam de acordo com a interface protética cone morse e hexagono
externo, além de diversas variabilidades de alturas que possam atentar a diferentes variagoes

do transmucoso 1.

O mini pilar é contraindicado para préteses cimentadas, espaco interoclusal insuficiente
e posicao tridimensional insatisfatéria do implante 1,8. Assim, o mini pilar cénico reto é um
componente para implantes em préteses multiplas, visto que ndo possui componente

antirrotacional nos cilindros protéticos, uma vez que esta propriedade antirrotacional pode
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dificultar o assentamento da protese devido a auséncia de paralelismo entre os implantes, além
da necessidade de haver no minimo 4,4 mm de espaco interoclusal a partir do nivel da mucosa
1,8.

Para situagdes clinicas em que os implantes estdo inclinados no sentido vestibulo-
palatino ou mesiodistal em préteses multiplas, o mini pilar conico angulado pode ser indicado
para promover o eixo correto de insercdo da prétese ou para solucionar problemas de estética
devido a uma emergéncia vestibularizada de implantes 1,8. Na utilizacdo do mini pilar cénico, o
parafuso se une ao intermedidrio, enquanto no mini pilar angulado apresenta o parafuso

passante.

CONCLUSAO

Este trabalho concluiu que a técnica de moldagem de moldeira aberta gerou um molde
e modelo satisfatérios e permitiu a obtencdo de uma prétese implantossuportada com eficacia

e sucesso.
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