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RESUMO

0 objetivo deste trabalho foi explanar sobre as tecnologias de
impressao 3D existentes no mercado, suas caracteristicas,
incluindo os materiais utilizados e suas aplicagdes na Ortodontia.
A impressdo 3D esta se tornando um assunto de crescente
interesse na Ortodontia, apresentando vantagens como a
substituicdo dos modelos de gesso e a confecgao de alinhadores,
contengdes e outros aparelhos customizados, além de permitir um
melhor planejamento do caso. Entretanto, existem varios tipos de
tecnologias de impressao 3D e materiais disponiveis que podem
ser utilizados. As principais caracteristicas a serem observadas
pelo profissional na escolha de um método de impresséao 3D séo:
a precisdo, o tempo de impresséo, o custo da execugao e dos
materiais utilizados, e a necessidade de pos-processamento e de
operador qualificado. Concluiu-se que através de dados digitais
podem ser criados protétipos de varias formas e materiais, que
facilitam o diagndéstico e planejamento, além de possibilitar a
comunicagéo a distancia entre profissionais. As impressoras 3D
estdo se tornando mais acessiveis, porém o custo da execugéo, dos
materiais utilizados e da manutengéo da maquina, a necessidade de
pds-processamento e de operador qualificado sdo questdes ainda
a serem consideradas.

Unitermos - Ortodontia; Impresséo tridimensional; Prototipagem
répida.

ABSTRACT

The aim of this work was to explain the 3D printing technologies
on the market, their characteristics, including the materials used,
and their applications in orthodontics. 3D printing is becoming a
matter of growing interest in orthodontics, presenting advantages
such as replacement of plaster models and the fabrication of
aligners, restraints and other custom appliances, as well as better
case planning. However, there are several types of 3D printing
technologies and materials available that can be used. The main
features to be observed by the professional in choosing a 3D printing
method are: accuracy, printing time, cost of execution and materials
used, and the need for post-processing and qualified operator. It
was concluded that through digital data, prototypes of various
forms and materials can be created, which facilitate diagnosis and
planning, as well as enabling distance communication between
professionals. 3D printers are becoming more affordable, but the
cost of running, materials used and maintaining the machine, the
need for post-processing and qualified operator are still issues to
consider.

Key words - Orthodontics; Three-dimensional printing; Rapid
prototyping.
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Introducao

Avangos da tecnologia digital estdo mudando o cenéario
da Ortodontia. Um dos mais recentes é a incorporagéo de
tecnologias de impressao tridimensional (3D) a partir de
arquivos digitais’. Embora a impresséao 3D tenha surgido
ha muitos anos, a implementagao de impressoras 3D na
Ortodontia aumentou significativamente na Gltima década,
e isso se deve em parte a reducgédo dos custos e a melhor
preciséo, o que a tornou acessivel aos ortodontistas?.

A impressao tridimensional pode ser utilizada para
converter um modelo digital em um modelo fisico (Figura1),
pois apesar de os modelos digitais terem vantagens sobre
o fisico®*em algumas ocasides, como confeccéo de alinha-
dores, contencdes e outros aparelhos, eles séo necessarios®.
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Tecnologias de impresséao 3D ndo sdo todas novas;
muitas modalidades em uso hoje foram desenvolvidas e
usadas pela primeira vez no final da década de 1980 e 1990'.
No entanto, o termo “impressao 3D" é relativamente novo e
o primeiro paciente a ser tratado com a ajuda desse tipo de
impressdo data de 1999. O desenvolvimento da tecnologia
de software em computadores e aplicativos séo alguns dos
fatores responsaveis pelas mudancgas tecnolégicas que
levaram a impressao 3D para onde ela esta hoje. Para que
aimpressao 3D tenha valor, precisamos criar objetos para
imprimir; o uso do software CAD nos permite sua criagcéo
a partir do zero®.

O diagndstico, planejamento e a evolugdo do tratamento
ortoddntico sao realizados utilizando varios recursos, dentre
eles os modelos dos arcos dentérios. Os modelos de gesso

Figura 1
Impressao 3D de modelo anatémico de paciente com dente incluso.

No entanto, alguns fatores precisam ser conside-
rados ao selecionar e aplicar uma impressora 3D em
Ortodontia, como resolugéo daimpressora, custo (incluindo
manutengao e materiais) e tempo de impresséo. A orien-
tacdo de impressao, etapas de poés-processamento neces-
sérias e volume de impresséo s&o algumas consideragdes
adicionais importantes que podem afetar a precisdo da
parte impressa'.

Nesse contexto, o objetivo desta revisdo de literatura é
explanar sobre as tecnologias de impresséo 3D existentes
no mercado, suas caracteristicas, incluindo os materiais
utilizados e suas aplicagdes na Ortodontia.

Revisao da literatura

O termo impressao 3D é geralmente usado para
descrever uma abordagem de fabricagdo que constroi
objetos por camadas. Esse processo € mais corretamente
descrito como manufatura aditiva e também é conhecido
como prototipagem rapida®.

tradicionais séo pesados e volumosos, podem sofrer danos
permanentes e sdo de dificil utilizagdo e compartilhamento,
qguando necesséario um planejamento integrado entre
profissionais. Além disso, 0 seu armazenamento requer
um espaco fisico consideravel. Para localiza-los, é preciso
um tempo extra e, quando do término do tratamento, a
manutengao destes por um periodo prolongado é neces-
séria por motivos legais®®.

Uma alternativa aos modelos fisicos seria a utilizagéo
de modelos digitais obtidos através da digitalizagéo dos
modelos ou moldagens™®". Um método direto de aquisicéo
do modelo digital é o escaneamento intraoral, método que
pode substituir os modelos de gesso e cuja necessidade é
demonstrada por meio de diversos estudos®?*,

Aimpressdo dos modelos digitais passou a ser possivel
com o surgimento de impressoras 3D, que permitem
obter uma copia fisica fidedigna de uma imagem digital
de maneira pratica, facil e barata®". Além disso, os proce-
dimentos CAD/CAM na Ortodontia sdo utilizados para
projetar e fabricar aparelhos ortodénticos customizados,
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fios pré-contornados personalizados e guias de colagem
indireta (Figura 2)°. Essa tecnologia é utilizada também
para a confecgéo de alinhadores (Figura 3)® e contengdes
ortoddnticas®®.

Figura 2
Planejamento do guia de colagem indireta no software Elementrix.

mEo we : 2 9

Figura 3
Planejamento de alinhadores no software ClinCheck Invisalign.

Existem muitas tecnologias de impresséao diferentes,
cada uma com suas vantagens e desvantagens. Infelizmente,
os equipamentos funcionais e produtivos tém como caracte-
risticas o alto custo, os materiais, a manutengao e o reparo’.

Um aparelho de estereolitografia (SLA) utiliza um laser
de varredura para construir o objeto por camadas, uma de
cada vez, utilizando uma cuba de resina fotopolimerizavel.
Cada camada é tragada pelo laser na superficie da resina
liguida, ponto em que uma “plataforma de construgao” desce
e outra camada de resina é adicionada sobre a superficie,
e 0 processo se repete até a formacgéo do objeto. Esse
processo é caro quando usado para objetos grandes, mas
essa tecnologia é comumente usada na Odontologia para a
producgao de guias de implante impressos em 3D".

Sabendo que astecnologias deimpressao tridimensionais
dependem de uma série de varidveis associadas ao processo
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de materializacéo e que estas podem afetar a preciséo e a
utilidade clinica dos modelos, um estudo realizado em 2017
avaliou o efeito da altura da camada de impressao sobre a
precisdo de modelos ortodonticos impressos usando uma
impressora de formato SLA e comparou a precisao de
modelos ortodénticos fabricados com variasimpressoras 3D
comercialmente disponiveis. Trinta e seis modelos idénticos
foram impressos, com alturas de trés camadas (12 por
grupo): 25,50 e 100 um. Quarenta e oito modelos adicionais
foramimpressos usando quatroimpressoras 3D disponiveis
comercialmente (12 por grupo). Cada modelo impresso foi
digitalizado e comparado com o arquivo de entrada por meio
de analise de superposi¢éo usando um algoritmo de melhor
ajuste para avaliar a precisdo. Diferengas estatisticamente
significantes foram encontradas nos grupos de altura com
camada de 25 e 100 pm, apresentando maiores e menores
desvios, respectivamente. Os varios modelos de impressoras
3D ficaram dentro dos limites clinicamente aceitaveis. Os
autores concluiram que a altura da camada pode afetar a
precisdo de um modelo ortodéntico impresso em 3D, mas
o impacto deve ser considerado em relagdo as tolerancias
clinicas associadas & aplicagéo prevista'.

O jateamento de polimero é uma tecnologia que utiliza
materiais de resina fotopolimerizével e ponta de impressédo
semelhantes a de uma impressora de jato de tinta, para
estabelecer camadas de polimeros que sdo polimerizados a
cada passagem. Ela pode usar uma plataforma estacionéria
e uma ponta dindmica ou vice-versa. Diversos materiais
podem serimpressos, incluindo resinas, ceras para fundigdo
e materiais borrachoides semelhantes ao silicone. Elas sdo
Uteis para aimpressao de modelos odontolégicos, mas que
sdo caros quando produzidos dessa maneira.

Aprototipagem répida ouimpressdo 3D é umatécnicaque
vem se desenvolvendo rapidamente, e pode desempenharum
papel significativo na eventual substituicAo de modelos de
gesso. Um grupo de pesquisadores da Holanda, em 2014°,
avaliou a precisao e a reprodutibilidade de modelos fisicos
reconstruidos a partir de dados digitais por meio de véarias
técnicas de prototipagem rapida. Doze modelos de gesso
convencionais de individuos escolhidos aleatoriamente foram
selecionados e serviram como padrao-ouro. Os modelos de
gesso foram digitalizados e os arquivos foram convertidos em
modelos fisicos usando trés técnicas de prototipagem répida:
processamento de luz digital, jateamento de fotopolimero e
impressao tridimensional. Medigdes lineares nos modelos de
gesso foram comparadas com medidas lineares nos modelos
de prototipagem réapida. Todos os modelos foram medidos
cinco vezes, com um intervalo de duas semanas entre as
medi¢des. Nesse estudo, concluiram que os modelos odonto-
l6gicos reconstruidos pelas técnicas de prototipagem répida
foram considerados clinicamente aceitaveis em termos de



precisao e reprodutibilidade e podem ser apropriados para
aplicagdes na Ortodontia®.

Em 2018, um estudo realizado com pesquisadores
coreanos buscou avaliar a preciséo e exatidao daimpressao
de modelos com impressoras tridimensionais (3D) através
de diferentes técnicas de impressao'®. Modelos digitalizados
de um typodont com referéncias posicionadas previa-
mente foram impressos cinco vezes, usando o aparelho
de estereolitografia (SLA), processamento de luz digital
(PLD), fabricacéao de filamento fundido (FFF) e a técnica
PolyJet. Os modelos impressos em 3D foram digitalizados
e avaliados quanto a medidas das referéncias nos dentes,
arcos e oclusao. Concluiram que a técnica de impresséo 3D
apresentou diferengas significativas na precisao e exatidao
dosdentes e dos arcos. As técnicas PolyJet e PLD foram mais
precisas do que as técnicas FFF e SLA, sendo que a técnica
PolyJet teve a maior precisao®.

Buscando comparar a acuricia de medidas entre os
modelos de prototipagem rapida reconstruidos a partir de
dados de modelo de estudo digital, foi realizado um estudo,
em 2017, objetivando comparar a concordancia e precisio
de medidas feitas com modelos de prototipagem rapida e de
gesso para avaliar diferentes graus de apinhamento. Foram
impressos dez conjuntos de modelos para cada categoria
de apinhamento (leve, moderado e severo) e digitalizados
usando um escéner de luz estruturada. Modelos de gesso
e prototipados foram medidos usando paquimetros digitais
para tamanhos de dente nos planos mesiodistal, vestibulo-
lingual e de altura da coroa e para medidas de dimenséo
do arco. Houve diferencgas estatisticamente significativas
em todos os planos e em todas as categorias de apinha-
mento, exceto na altura de coroa no grupo de apinhamento
moderado e nas dimensdes do arco nos grupos de apinha-
mento leve e moderado. Os autores concluiram que os
modelos de prototipagem rapida ndo foram clinicamente
comparaveis aos modelos de calculos convencionais,
independentemente do grau de apinhamento™.

Os modelos fabricados com tecnologias de impressao
tridimensionais vém revolucionando a pratica da Ortodontia,
mas geralmente s&o compostos por materiais poliméricos
que podem néo ser adequados para certas aplicagdes,
como aparelhos soldados. Para analisar esse comporta-
mento, um estudo foi realizado com o intuito de investigar
a acuracia dimensional e as propriedades mecanicas de
modelos impressos em base cerdmicas tridimensionais
antes e apoés diversos tratamentos destinados a melhorar
suas propriedades mecénicas?. Foram impressos trinta
modelos a partir de um substrato a base de sulfato de
calcio e divididos em trés grupos para tratamento: calor
elevado (250°C por 30 minutos), baixo calor (150°C por 30
minutos) e tratamento com sal de Epsom. Um scanner a
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laser foi utilizado para escanear cada modelo antes e apds
o tratamento e a estabilidade dimensional foi analisada por
superposigdes digitais usando um algoritmo de melhor
ajuste. Os modelos foram pesados antes e apds o tratamento
para avaliar as alteragdes de massa. Observou-se que o
grupo de tratamento com sal de Epsom teve aumentos
estatisticamente significativos, tanto no pico de estresse
compressivo quanto no médulo de elasticidade quando
comparado com os outros grupos de tratamento. Todos 0s
grupos de tratamento tiveram alteragdes estatisticamente
significativas na massa, com o grupo de sal de Epsom
ganhando massa e os dois grupos de tratamento térmico
perdendo massa. Concluiu-se que os modelos impressos
tridimensionalmente com sulfato de célcio e tratados
com sal de Epsom mostraram melhora significativa nas
propriedades mecéanicas de compressao e mantiveram a
estabilidade dimensional clinicamente aceitavel®.

Outratecnologia utilizada paraimpresséo 3D é a sinteri-
zacdo seletiva a laser, que esté disponivel desde meados da
década de 80. Nesse processo,umlaser de varredura funde
um poé para construir estruturas camada a camada®. Os
polimeros utilizados nesse processo possuem altos pontos
de fuséo e excelentes propriedades do material®.

Discussao

Tecnologias de impressdo 3D nao sdo todas novas;
muitas modalidades em uso hoje foram desenvolvidas
e usadas pela primeira vez no final da década de 1980 e
1990". O desenvolvimento da tecnologia de software em
computadores e aplicativos é um dos fatores responséaveis
pelas mudangas tecnolégicas que levaram a impresséao 3D
para onde ela esté hoje®.

Uma alternativa aos modelos fisicos seria a utilizagéo
de modelos digitais obtidos através da digitalizagcéo dos
modelos ou moldagens'©". Aimpressdo dos modelos digitais
passou a ser possivel com o surgimento de impressoras
3D, que permitem obter uma cépia fisica fidedigna de uma
imagem digital de maneira pratica, facil e barata®™.

Existem muitas tecnologias de impresséao diferentes, cada
uma com suas vantagens e desvantagens. Os equipamentos
funcionais e produtivos tém como caracteristicas o alto custo,
0s materiais, a manutencéo e o reparo”. As tecnologias de
impressao tridimensionais dependem de uma série de
variaveis associadas ao processo de materializagéo, e estas
podem afetar a preciséo e a utilidade clinica dos modelos'.

Tendo disponiveis diversas modalidades e materiais
de impressao, é necessario conhecer as vantagens e
desvantagens de cada equipamento (Tabela 1) para
poder lancar méo daquela que mais se adapte a rotina de
cada profissional.
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TABELA 1- MODALIDADES E MATERIAIS DE IMPRESSAQ

Técnicas

Modalidades e materiais de impressao em 3D

Vantagens

Resina fotopolimerizavel

Desvantagens

Estereolitografia (SLA) - polimero sensivel a luz,
polimerizado camada por camada por um laser
de varredura em um recipiente de polimero
liquido.

Fabricagéo rdpida. Capaz de criar formas
complexas com alta resolugéo de recursos.
Materiais de menor custo, se usados em
grandes quantidades.

Disponivel apenas com polimeros liquidos
polimerizaveis por luz. A resina pode causar
irritacdo por contato e inalagdo. Prazo de
validade limitado. N&o pode ser esterilizado por
calor. Tecnologia de alto custo.

Phatojet - o polimero sensivel a luz é colocado em
uma plataforma de compilagao a partir de uma
ponta de impressao do tipo jato de tinta, entéo

é polimerizado camada por camada em uma
plataforma descendente de incremento.

Relativamente rapido. Alta resolugéo, alta
qualidade possivel. Varios materiais disponiveis,
varias cores e propriedades fisicas, incluindo
materiais elasticos. Tecnologia de baixo custo.

Material de suporte tenaz pode ser dificil de
remover completamente. Material de suporte
pode causar irritacdo na pele. Nao pode ser
esterilizado por calor. Materiais de alto custo.

DLP (processamento de luz digital) - resina
liquida é polimerizada camada por camada por
uma fonte de luz. 0 objeto é construido de cabega
para baixo em uma plataforma de elevagao
incremental.

Boa precisao, superficies lisas, relativamente
rapidas. Tecnologia de baixo custo.

Polimeros liquidos curaveis leves e materiais
semelhantes a cera para fundicao. A resina pode
causar irritagao por contato. Prazo de validade
limitado. Nao pode ser esterilizado por calor.
Materiais de maior custo.

Pastaem po

(Gesso ou material cimenticio fixado por gotas de
4gua (colorida) da ponta de impressao "jato de
tinta". Objeto construido camada por camada em
um leito de p6, em uma plataforma descendente
incremental.

Materiais e tecnologia de baixo custo. Pode
imprimir em cores. Material nao ajustado fornece
suporte a um processo relativamente rapido.
Materiais seguros.

Baixa resolucdo. Baixa forga. Nao pode ser
embebido ou esterilizado pelo calor.

Po sinterizado

Sinterizagao seletiva alaser (SLS) para
polimeros. Objeto construido camada por
camada por deposigdo de pd. A construgéo
aquecida absorve atemperatura do material até
um ponto abaixo do ponto de fusao.

Gama de materiais poliméricos, incluindo
nylon, elastémeros e compésitos. Pegas
fortes e precisas. Geralmente, o nylon pode
ser autoclavado. 0 objeto impresso pode ter
funcionalidade mecanica completa. Materiais de
menor custo se usados em grande volume.

Infraestrutura significativa necessaria, por
exemplo: ar comprimido, controle climético.
Menor custo a granel. Risco de inalagao.
Tecnologia de alto custo. Superficie aspera.

Sinterizagao seletiva alaser (SLS) - para metais
e ligas metalicas. Também descrito como fusdo
seletivaa faser (SLM) ou sinterizagéo diretaa
laser de metal (DMLS). Sinterizagéo a laser do
metal em forma de pd, camada por camada em
uma camara de construgao a frio.

Objetos de alta resisténcia podem controlar a
porosidade. Variedade de materiais, incluindo
titanio, ligas de titanio, cromo-cobalto, ago
inoxidavel. A liga de metal pode ser reciclada.
Detalhes finos possiveis.

Tecnologia extremamente dispendiosa, materiais
moderadamente caros. 0 pd e o condensado
de nanoparticulas podem ser perigosos para

asatde. Risco explosivo. Superficie dspera. No
pos-processamento é necessario tratamento
térmico. Processo relativamente lento.

Fusao de feixe de elétrons (EBM, Arcam). CAmara
de construgao aquecida. P sinterizado camada
por camada, varrendo feixe de elétrons na
plataforma de construgéo descendente.

Processo de alta temperatura, portanto néo
6 necessario suporte ou tratamento térmico
depois. Alta velocidade. Partes densas com
porosidade controlada.

Tecnologia extremamente dispendiosa, materiais
moderadamente caros. A poeira pode ser
perigosa para a satde. Risco explosivo. Superficie
aspera. Resolugao mais baixa.

Termoplastico

Modelagem de Deposigao Fundida (FDM)

- primeira tecnologia 3DP, mais usada
emimpressoras "domésticas’. Material
termoplastico expelido através do bocal na
plataforma de construgéo.

Alta porosidade. Resisténcia mecénica
variavel. Materiais e equipamentos de baixo a
médio custo. Baixa precisdo em equipamentos

de baixo custo. Alguns materiais podem ser
esterilizados por calor.

Materiais de baixo custo, mas limitados - apenas
termoplasticos. Complexidade de forma limitada
para materiais bioldgicos.

Fonte: Dawood 2015".

Conclusao

A utilizagao de impressdes 3D esta gerando grandes
avangos na Odontologia e, em particular, na Ortodontia.
Através de dados digitais, podem ser criados prototipos
de varias formas e materiais, que facilitam o diagnéstico
e planejamento, além de possibilitar a comunicacéo a
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distancia entre profissionais. As impressoras 3D estéo se
tornando mais acessiveis, porém o custo da execugéo, dos

materiais utilizados e da manutengao da maquina, a neces-
sidade de pds-processamento e de operador qualificado
sd0 questoes ainda a serem consideradas. Ainda assim,
a prototipagem rapida esté se tornando cada vez mais
presente e importante na Ortodontia.
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