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INTRODUÇ.í(O 

Como se sabe, os estudos e trabalhos da PrÓ 
tese Dental visam bàsicamente a dois objetivos, de di 
ferentes categorias, mas que necessàriamente devem se 
harmonizar entre si: 

1 a) .fazer com que a prÓtese alcance, da me-

~\ lhor maneira possivel, o completo desempenho da fun­

l ~\ ção estomatognática, nos seus mÚltiplos aspectos par-
c ' ,, ;:- i"-ticulares, e 

xv ~~~ b) promover a recuperação estética bucal e 
me~~-? fisionÔmi.ca do paci.ente, mai.s ou menos desfigu­
rado pela perda parcial ou total dos dentes, 

Não resta dÚvida de que quanto mais nos es­
forçamos para dar às próteses uma aparênci.a natural,­
mais nos aproximaremos da perfeição. 

Durante nossa vida profi.ssional temos obser_ 
vado que, no campo da PrÓtese Dental, às vêzes apa­
recem casos que nos chamam a atenção, principalmente 
nas dentaduras totais, no que diz respeito às rela­
tivas desproporcionalidades existentes entre os den­

tes artificiais e a forma da face. 
' Realmente, muitos profissionais ha que, ab-

sorvidos sem dÚvida pelos complexos problemas de téc­
nica, bem como os referentes à função que a prótese ~ 
presenta, subestimam fatôres tão importantes como o 
tamanho, a forma,e a posição dos dentes artificiais,­
fatôres êsses que, harmoniosamente integrados em uma 
prótese total, produzem notáveis efettos estéticos. 

Na bibliografia que compulsamos, tai.s preo-
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cupações estéticas são naturalmente tratadas .. Assim,­
GIELER (lO), em seu trabalho com respeito às próteses 
imediatas, ressaltou a importância do estudo da for­
ma, do tamanho e da posição dos dentes naturais do pa 

ciente. ~ste autor afirmou que a observação minuetos; 
• • desses fatores permitia ao profissional chegar a um 

resultado satisfatório., ~' r-~rr"';;: 
, , :?I 

De maneira analoga tambem, ~identemente, -
pensou IIDGHES (12), ao usar o têrm~'irregularidades 

-~-!_!_~-~-~cas", quando da montagem dos d;ntes anterio~;s. 
~ste autor preocupou-se em emprestar o máximo de nat~ 
ralidade às dentaduras, fazendo com que os dentes an­

teriores de suas próteses imediatas imitassem o ta­
manho, a forma e a disposição dos dentes naturais do 
paciente .. 

Apesar das inúmeras técnicas existentes no 
campo das próteses totais, julgamos posslvel introdu­
zir ainda uma nova orientação no tocante à reprodução 
dos dentes remanescentes nas dentaduras imediatas. 

Com efeito, observando as conclusões de NÓ­
BILO (27), no seu trabalho sÔbre reembasamento em dea 
taduras completas, antevimos a possibilidade de apro-

' - . veita-las para a reproduçao desses dentes. 

f
" Sem embargo, é evidente que, baseado ape­

nas em razões de analogia, não poderlamos propor o 

1 uso de tal técnica, sem que previamente fiz~ssemos a­
lvaliações objetivas dos seus resultados. > 

Por êsse motivo nos ocupamos, na presente -
pesquisa, em comprovar experimentalmente a exequibil! 
dade da reprodução dos dentes anteriores, quanto ao -
tamanho, forma e posição no arco, aplicando a referi­

da técnica de NÓBILO (27). 
-9-
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REVISTA DA BIBLIOGRAFIA 

As dentaduras imediatas têm sido, desde há 
muito tempo, objeto de estudo dos profissionais, espe 
cialmente no que diz respeito à dissimulação da prót~ 

se, ou seja, a obtenção do máximo de naturalidade • 
. , SEARS (35), tentando substituir os dentes -

X 

naturais por uma dentadura imediata, relacionou os 

modelos finai.s em articulador e, recortando os den­

tes de gêsso, substituiu-os um a um alternadamente, -
por dentes de porcelana, semelhantes à forma, ao ta­
manho e posição. 

JAFFE (15) preconizou o uso de dentes de 
porcelana, substituindo-os no modêlo ftnal, um a um, 
com o intuito de manter as mesmas relações dos dentes 
naturais. 

CAMPBELi (5), num interessante trabalho,con 
feccionou uma dentadura i.medi.ata, cujos dentes ante-­
riores foram relacionados apenas com cêra. Esta peça 
provisÓria era colocada enquanto o paciente aguardava 
a confecção de uma prótese de vulcanite. 

FLETCHER (7) ressaltou as vantagens das prÓ 
teses imediatas, preferindo a substituição dos dentes 
um a um ou dois a dois, alternadamente. Esta operação 
era feita em modelos fi.nais montados em articulador .. 

HARRIS (11) preferiu a montagem dos dentes 
em hemi-arcos, ap6s o relacionamento dos modelos fi­
nais em articulador~ 

I'< 1 JORDAN (16), SWENSON (37) e DOXTATER (6)con 
fecctonaram próteses imediatas, substituindo os den-

-lOl-



• 
tes de gesso, nos modelos finais, por dent~s de esto-
que, um a um, alternadamente. 

HURST (13), num trabalho análogo, preconi-­
zou a substitui.ção dos dentes anteriores de três em 

três de cada vez, usando dentes de porcelana. 

KELLY (17) executou uma técnica de confec-­
ção de dentaduras imediatas com reprodução dos dentes 
anteriores e~ resina acr{lica, com a mesma forma,côr, 

inclinação, grau de rotação e mesmo tamanho dos den­
tes naturais. Fêz a moldagem final, obtendo um modêlo 
misto, no qual os dentes eram de gêsso para moldagem, 

, A , a base de gesso pedra. pos o enceramento, incluiu o 

modêlo em mu~la, sendo esta aquecida em água quente.-
A , t .... 11 , i' pos sua aber ura, o gesso soluve era retirado. A s~ 

guir era feito o i.solamento do gêsso e a resina era 
condensada na côr desejada. 

~\i( KIRCH (19) usou duas moldagens: uma para o_!l 

tenção do modêlo de trabalho, e outra para confecção 
t dos dentes anteriores em cêra. ~stes eram transforma­

dos em resina acrÍlica, da côr dos dentes naturais do 
paciente, montados e relacionados no modêlo de traba­

W lho. 
OSBORNE (28) reproduziu em cêra os dentes -

1 +·- do paciente, através de uma moldagem com hidrocolÓide, 

os quais eram convertid'os em resina acrili.ca e rela-­

cionados em modêlo com uma segunda moldagem. 

' 

QUINTELA (31) duplicava dentes naturais 
artificiats em cêra .. Em seguida, os modelos de 

e 
A 

cera 

eram incluidos em gêsso, para serem posteriormente, -
confeccionados em resina acrilica, na côr desejada,s~ 
gundo o processo usual. A montagem dos dentes no modê 

-11-



lo de trabalho era feita pelo método convencional das 
próteses completas, 

VAN VICTOR (42) afirmou que há muito tempo 
os profissionais reconheceram a insu.ficiência de re­

produção oferecida pelos dentes de estoque nas próte­
ses imediatas. 

JABLONSKY (14) salientou que a posição dos 
dentes é o fator mais importante na estéttca de uma 
prótese, pois, não é sjmples a reprodução do arranjo 
dental, imitando a dentição natural, 

TERRELL (40) publicou um artigo no qual a­
conselha a substituição dos dentes de gêsso do modêlo 
f:i.nal, por dentes de resina acrflica ou porcelana. A 

substituição deve ser feita um a um, para garantir 
sua correta posição~ 

VAN VICTOR (43), em outro trabalho,diz que 
o passo mais importante na construção de uma dentadu­
ra imediata é a duplicação esmerada dos dentes ante-­
riores do paciente, 

SWENSON (38) admitiu que a duplicação dos 
dentes do paciente nas próteses imediatas era aconse­
lhável, pois, achava que a expressão natural da meta­

de inferior da face dependia da posição do arco den­
tal. 

REBÓSSIO (32) apresentou uma técnica para 
')a duplicação dos dentes naturais, na qual moldava os 
) mesmos com alginato e vazava, no molde, cêra parafin~ 
j da a 60°C. A partir dos dentes de cêra, eram confec-­
i cionad~s dentes de resina acr{lica, na cô~ desejada.­
~ No modelo fi.nal, recortava os dentes de gesso um a um, 

-12-
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alternadamente, substituindo-os pelos de resina acrl­
lica. tBte procedimento permitia a reprodução dos de~ 

tes anteriores do paciente, na forma, tamanho e posi­
ção convenientes. 

FRUSH & FISCHER (9) deram especial atenção 
à disposição, forma e tamanho dos dentes em função do 
sexo, personalidade e idade do paciente (Fator S.P.I.) 

BENGTSSON (4) moldava o arco do paciente e 
reproduzia os dentes em cêra, os quais eram imediata­
mente incluidos e condensados em resina acrÍlica, na 
côr desejada. A montagem era fei.ta em modêlo, coloca­
do em artt culador. 

SCHLOSSER & GEHL (34) fizeram prÓteses ime­
diatas, colocando os modelos em arti.culador e montan­
do os dentes anteriores alternadamente, para garantir 
a posição dos mesmos. 

SAIZAR (33) afirmou que, para se confeccio­
nar uma boa dentadura imediata, era preciso um prepa­
ro cuidadoso do modêlo final e, em seguida, eleger, -
cortar e preparar os dentes artificiais de maneira a 
ficarem semelhantes aos do modêlo final, seguindo a 
posição exata e de acôrdo com um modêlo guia. 

NÓBILO (26), baseando-se em um trabalho de 
QUINTELA (31), divulgou uma técnica de reprodução dos 
dentes anteriores remanescentes do paciente em uma 
prótese imediata, com a possibilidade de caracteriza­
ção dos mesmos, antes da polimerização. Além disso, ~ 

' ' ventou a possi.bilidade do emprego da mesma tecnica P!!. 

ra a confecção da prótese definitiva, bastando para 
isso que o profissional arquivasse o modêlo mestre. 

FROST (8) e LEATHERS (23) usaram dentes de 

-13-
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estoque em suas dentaduras imediatas, substituindo-os 
alternadamente nos modelos finais. 

KLEIN (20) utilizou os dentes naturais do 
paciente, fixando-os logo à base da dentadura, com re 

sina acrÍlica quimicamente ativada. Salientou que a 
técnica por êle usada permitia o emprêgo, com sucesso, 
dos dentes naturais nas próteses imediatas. 

KRAJICEK (21), KIELlCH (18) e LLOYD (24)ta~ 
' bem tiveram suas vistas voltadas para o problema do 

relacionamento dos dentes artifictais nas dentaduras 
imediatas. 

BENNETT (3) achava que a restauração da for 
ma do arco e as relações de rebordo eram de importân­
cia vital para manter o contôrno e a expressão facial. 
Colocava os dentes arttfi.ciais um a um no modêlo fi­
nal, tendo antes o cuidado de caracterizá-los e escul 

pÍ-los de acôrdo com o modêlo preliminar e as anota-­
ções de alguns detalhes. 

TAMAKI (39) preconizou, para a confecção 
das próteses imediatas, a montagem dos dentes ante-­
riores, inici.ando-a pelos incisivos centrais,depois -
Os inci.si.vos laterais e finalmente os caninos. 

Pelo que foi exposto, nota-se uma série de 
variantes na maneira de se confeccionarem as próteses 
imediatas. Realmente, as técnicas utilizadas até en­
tão preenchem os requisitos necessár:los; mas, a nos­
so ver, ainda subsistem algumas possibilidades de que, 

' com uma pesquisa dirig:i_da nesse sentido, pudessemos,-

também, contribuir de alguma forma para o desenvolvi-

-14-
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mento e aprimoramento da prótese dental. 

-Assim sendo, estudando uma técnica de subs­
tituição total das bases das dentaduras, publicada 
por NÓBILO (27), julgamos que seria viável, se não 
mesmo vantajoso, aplicá-la às próteses imediatas.Isso 
nos pareceu possfvel, pois o referi.do autor preconiz,!. 

va-a para a substituição das bases das dentaduras, as 
quals eram usadas como moldeira:s, e incluidas direta­
mente na mufla. Utilizando alginato, duplicava fiel-­
mente a superfÍcie externa das bases, recolocando os 
dentes nas suas respectivas posições no molde. Daí 
surgiu a idéia de aplicarmos a referida técnica nas 

próteses imediatas, como veremos em capitulo poste­

rior. 

• 
• • 

-15-



PLANEJAMENTO'DA PESQUISA 

- É inegável a importância da reprodução exa\ 
\.·I· ta dos dentes naturais, quanto a sua forma, posição ; j 

t .. tamanho. Por outro lado, é evidente que, se aplicar-- ( 

~\mos uma técnica de laboratório que alcance tal deside \\ ~ 
I t • • -
J ra o, uma protese imediata enquadrat;"-se-a dentro dos 

(:equisi.tos ~t~tg.idus..-pela estética e ~ela função. ~' 

SegÜência técnica~ \\\ 

a) confecção de modelos padrÕes em liga cromo-cobalto; 
b) confecção de bases padrões em ltga de cromo-cobal-

to e resina acrilica; 
c) relaci.onamento das bases padrões em arti.culador; 
d) inclusão da base padrão superior na mufla; 
e) colocação dos cilindros adutores de cêra rosa; 

f) duplicação da base padrão superior em alginato; 
g) retirada do padrão superior da base da mufla; 
h) colocação dos dentes posteriores no molde de algi­

natot 
i) vazamento da cêra rosa a 70°C, no molde; 

j) 

1) 

m) 

retirada do alginato; 
ceroplastia final; 
vazamento do gêsso, eliminação 

to; 

' da cera e isolamen-

n) condensação da resina especial para dentes; 
o) condensação da resina rosa para base; 
p) polimerização da dentadura à 70-75°C, durante no­

ve horas; 

-16-



>'q) resfriamento da mufla e demuflagem; é:) 
r) acabamento e polimento da dentadura; 
s) mensurações com paquimetro. 

NÚmero de corpos de prova 

De infc:to, pensamos em reproduzi.r um total 
de sessenta (60) corpos de prova; mas, consultando um 
especialista em planejamento experimental, tivemos a 
indicação de que vinte e cinco (25) corpos seriam su­

ficientes para caracterizar o fenômeno estatístico em 
mira~ 

Pontos de referência 

A - ' No modelo padrao elegemos varios pontos de 

r~~.erência, que serviram para determinar as distâncias 
' ' 

aplicadas para a comparação das dimensões de cada um 
/dos vinte e cinco (25) corpos de prova com aquela ba 

/ se padrão superior e 
/ 

Dessa maneira determinamos as seguintes dis 

tâncías: 
Distância AB - do ângulo inciso-mesial do incisivo 

central superior direito ao ângulo in­
ciso-distal do canino superior direito. 

Distânda AC - do ângulo inciso-mesial do incisivo 
central superior esquerdo ao ângulo ia 
ciso-distal do canino superior esquer­

do. 
Distância BC - do ângulo inciso-dj.stal do canino sup_! 

rior direito ao ângulo inciso-dista! 
do canino superior esquerdo~ 

-17-



Distância AD - do ângulo inciso-mesial do incisivo\s! 
perior direito à fossa central do pri­
meiro molar superior direito, 

Distância AE - do ângulo inciso-mesial do incisivo 
central superior esquerdo à fossa cen­
tral do primeiro molar superior esquer 
do, 

Distância DE - da fossa central do primeiro molar su­
perior direito à fossa central do pri­
meiro molar superior esquerdo. 

Distância H - corresponde à distância entre dois POE 
tos de referência na haste anterior do 

articulador • 

• 
• * 



PROPOS!ÇÃO 

Tendo em vista a técnica de NÓBILO (27) pa­
ra reembasamentos em dentaduras completas, propomo-nos 
ao 

1) estudar a possibilidade de aplicar a re 
ferida técnica à reprodução dos dentes remanescentes, 
em próteses imediatas; 

( 2) verificar se a reprodução dos dentes re- ) 
\~nascentes conduz a resultados satisfatórios quanto 

J ' • • \ l ~B: forma,.~ tamanho e·-~ posiçao; J 
~.._,- -

3) estudar estatisticamente as possiveis a,! 
terações na posição relativa dos dentes reproduzidos;o 

* 
• * 
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~~TERIAIS - APARELHOS E ~TODOS 

A- ~TERIAIS 

Vez por outra, no campo da Prótese Dental,­
encontramos certas técnicas realmente interessantes e 
que dão resultados altamente satisfatórios. Não obs 
tante, devido às dificuldades de aquisição dos mate­

riais indicados, as mesmas se tornam de dif{cil apli~ 
cação. Em nosso trabalho, preocupamo-nos em que tal 

não ocorresse: os materiais utilizados, como se pode 
verificar, são de fácil aquisição nas casas comerciais 
especializadas no ramo da Odontologia. 

a) Gêsso Pedra - 11Herodent ", fabricado pela 

Herman Josias S/A, Guanabara. 
b) Alginato- "A.I.C.", da S.S.White Arti­

gos Dentários S/A, Rio de Janeiro, 
c) Cêra Rosa~ noexter" n..2 7, da Dexter De!! 

tários Ltda., São Paulo. 
d) Dentes - "Trubyte Biotone", das Indús­

trias Dentárias Detsplay S/A, Rio de Ja­
neiro. 

e) Resina acrÍlica para os dentes anterio-­
res, das Indústrias Dentárias Detsplay -
S/A, Rio de Janeiro. 

f) Resina acrilica para as bases - "Clássi­
co", da Artigos OdontolÓgicos Clássicos 

Ltda., São Paulo. 

-20-



g) Separador gêsso/resina acrÍlica - "Cel­

Lac", da S.S,White Artigos Dentários S/A, 
Rio de Janeiro. 

Procuramos manipular os materiais de consu­
mo utilizados nêste trabalho com o maior critério e 
uniformidade, e de acÔrdo com a indicação dos fabri-
cantes, principalmente no que - -gesso, alginato e cera (*). 

• concerne ao emprego do 

B - APARELHOS 

a) ~rticulador - o articulador empregado 
foi o de marca "Hanau", modélo H, fabricado pela fir­
ma Hanau Engineering Co., por apresentar suficiente 
grau de precisão, e possuir uma haste anterior, o que 
facilita a medição das variações dimensionais no sen­
tido vertical, efetuada com paquimetro (FIG, 1), 

b) Aparelho automático para polimerização -
nodontart'' - possuindo um termost_~~~ de O a 100°C, um 
termômetro e um regulador automático de tempo (FIG.2). 

c) Aparelho "Vitàllium" para liquefazer a 
cêra - possuindo um termostato regulável e um termôme 
tro para contrÔle de temperatura (FIG, 3). 

d) Mufla - foi utilizada uma mufla marca 
'tSafrani " 1 n-º 5 1/2. Na contra-base, pela sua parede 

posterior, foram praticadas três perfurações de sete 

(*) O gêsso, resinas acrÍlicas, alginato e separador 
gêsso/resina foram gentilmente oferecidos pelos 

seus fabricantes. 
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a oito milimetros de diâmetro. Tais perfurações sit~ 
vam-se, uma, no centro da parede, e as outras duas la 

' -teralmente, a dois centlmetros da perfuração central, 
(FIG, 4). 

e) Paquimetro - marca nKs", alemão, cujo 
nio apresentava divisões até 1/20 de milÍmetro, 

f) Prensas - Foram utilizadas prensas 
molas e de bancada, marca "SafrlPtiu .. 

C - MÉTODOS 

A 

no 

com 

a) Modelos padrões metálicos - em liga de 
cromo-cobalto 

Tanto o maxilar como o mandtbular foram con 
feccionados a partir de duplicações de modelos didáti 
cos usados na Cadeira de Prótese Dental desta Faculda 
de. As fundições foram feitas em liga 11Vitallium" de 

cromo-cobalto, e as bases dos modelos foram completa­

das com gêsso pedra, para maior facilidade de coloca­
ção no arttculador. SÔbre êsses modelos seriam coloc!!_ 
das as bases padrões e os corpos de prova para as me­
didas comparativas da dimensão vertical. 

b} Bases padrÕes metálicas - em liga de crQ 
mo-cobalto 

As bases padrões metálicas foram igualmente 
fundidas em liga uvitallium", a partir da duplicação 
dos modelos metálicos em revestimento especial. ~sse 

cuidado foi tomado com a finalidade de se obter esta-
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bilidade dimensional das bases padrÕes. As bases fo­
ram confeccionadas de maneira a cobrir tÔdas as áreas 
"chapeáveis" dos modelos padrÕes metálicos. Para a 
montagem dos modelos padrÕes no artieulador e subse-­
quente relacionamento dos dentes nas bases metálicas, 
procedeu-se da seguinte maneira: 

' 1) construção de dois rodetes. de cêra rosa 
sÔbre as bases, segundo a técnic~ usual para as prót~ 
ses totais. Foi estabelecido um espaço intermaxilar -
tal, que permitisse a montagem dos dentes em oclusão; 

2) travamento dos registros do articulador, 
permitindo sOmente· os movimentos de abertura e fecha-

mento; 
3) fixação, com gêsso pedra, dos dois mode­

los padrÕes no articulador. 

A montagem dos dentes foi feita também obe­
decendo o-s critéri.os adotados para as próteses totais 
e em função dos planos de orientação, Foi utilizado -
um jÔgo de dentes 1 x 28, sendo que os posteriores 
não sofreram qualquer tipo de recorte, o que viria, -
Õbviamente, a prejudicar a obtenção dos corpos de pr~ 

v a. 
ApÓs sofrerem o processo de ceroplastia, as 

bases foram incluidas em muflas e condensadas com re­

sina rosa termopolimerizável. 
A polimerização deu-se a 70-75°C, durante -

nove horas. Feita a demuflagem à temperatura ambiente, 

as bases receberam acabamento e pôlimento final. 
Na base superior, foram escolhidos diversos 

pontos anatÔmicos para o estabelecimento das medidas 
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padrões, pontos êsses que também seriam utilizados 
nos corpos de prova, uma vez que na parte posterior -
seriam usados dentes de mesmo modêlo, e os anteriores 
seriam reproduzi.dos a partir da base padrão. 

São os seguintes os pontos selecionados. 
Ângulos mesiais dos incisivos centrais superiores. 
Ângulos distais dos caninos superiores. 
Fossas centrais dos primeiros molares superiores. 

Para maior precisão nas medidas, foram co12 
cadas quatro incrustações a ouro, classe IV, nos inci 

é '"" '""" ' -

sivos e caninos, evidenciando seus ângulos mesiais e 

distais, respectivamente. 
As distâncias entre êsses pontos, como dis­

semos, foram dadas as seguintes denominações: 
Distância AB - do ângulo inciso-mesial do incisivo 

central superior direito ao ângulo in­
ciso-dista! do canino superior direito. 

Distância AC - do ângulo inciso-mesial do incisivo 
central superior esquerdo ao ângulo in 
ciso-distal do canino superior esquer­

do. 
Distância BC - do ângulo inciso-distai do canino sup~ 

rior direito ao ângulo inciso-distal -
do canino superior esquerdo. 

Distância AD - do ângnlo inciso-mesial do incisivo 
central superior direito à fossa cen­
tral do primeiro molar superior direi­

to. 
Distânci.a AE - do ângulo inci.so-mesial do incisivo 

central superior esquerdo à fossa cen­
tral do primeiro molar superior esqueE 

do. 
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Distância DE • da fossa central do primeiro molar su­

perior direito à fossa central do pri­
meiro molar superior esquerdo, 

Distância H - corresponde à distância entre dois po~ 

tos de referência na haste anterior do 
articulador.,. 

Uma vez estabelecidas as referências, com -
auxilio do paqufmetro foram feitas dez mensurações P! 
ra cada distância, com a finalidade de se estabelece­
rem as médias. Tal procedimento foi, posteriormente,­
empregado para os corpos de prova. 

TÉCNICA DE REPRODUÇ!O DOS DEN~ES ANTERIORES NAS PRÓTE 
SES IMEDIATAS 

Embora a técnica que ora focalizamos seja 
' , i empregavel para as proteses imediatas mand bulares, o 

presente trabalho foi elaborado tomando-se em conta -
sOmente as prÓteses imediatas maxilares. 

Convém salientar qu~, em virtude de ser es­
ta uma pesquisa exclusivamente de laboratório, press~ 
pôs-se que as relações maxilomandibulares já tinham -
sido obtidas quando da confecção dos planos de orien­
tação articular. 

As fases são as seguintes: 
a) inclusão do padrão na base da mufla; 
b) colocação dos cilindros de cêra rosa em posição; 

c) preenchimento da contra-base com alginato; 
d) retirada do padrão do modêlo; 
e) colocação dos dentes posteriores no molde de algi­

nato .. 
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f) 

g) 

h) 

i) 

j) 

1) 

' vazamento do molde com cera rosa; 

recorte e remoção do alginate e retoque 
sa; 

' vazamento do gesso na contra-base; 
abertura da mufla e isolamento; 

A 

da cera ro 

condensação da resina para os dentes anteriores; 
condensação da resina para a base; 

m) polimerização; 
n) resfr:i.amento e demuflagem; 
o) acabamento e polimento da prótese; 
p) mensurações das distâncias estabelecidas. 

a) Inclusão do padrão na base da mufla 

O padrão superior foi incluido na base da -
mufla, de maneira que o prÓprio gêsso pedra de inclu­
são era utilizado para a construção do modé-lo final -

(FIG. 4). Esta fase, se se tratasse de um caso clÍni­
co, corresponderia à inclusão do modélo final, já 

com os dentes posteriores relacionados e o enceramen­
to total completado. 

b) Colocação ' dos cilindros de cera rosa em 
posição 

Ajustada a contra-base da mufla -- que como 
dissemos, possuia três perfurações -- à sua respecti­
va base, foram introduzidos nas citadas perfurações,­
três cilindros de cêra rosa de 6 a 7 milfmetros de 
diâmetro cada um, sendo que o maior passava pela per­
furação central e tocava a parte palatina mediana da 
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base padrão. Os dois cilindros menores passavam pelas 
perfurações laterais e tocavam a base padrão nas suas 
estremidades posteriores laterais (FIG. 5). 

c) Preenchimento da contra-base com algina­
to 

Uma vez colocados e fixados os três cilin--
' dros de cera rosa na contra-base, passou-se à fase 

seguinte, que é o preenchimento da mesma com alginato. 
O gêsso da base foi isolado por intermédio 

de uma pequena camada de vaselina sÓlida, e o algina­
to foi manipulado de acôrdo com a indicação do fabri­

cante. 
A quantidade de material usado foi a de . , . 

tres envelopes de po. Preparado o material, este foi 
vertido na contra-base, e, por escoamento, preencheu 
totalmente a mufla, moldando com fidelidade os acideg 
tes anatômicos dos dentes e anexos (FIG. 6). 

d) Retirada do padrão do modêlo 

Cinco a sete minutos após o alginato ter si 
do vertido na mufla, esta foi aberta e os cilindros -
de cêra rosa removidos de seus lugares; esta operação 
não apresentou maior dificuldade porque os mesmos fo­
ram fixados sOmente na contra-base. Procedeu-se em se 
guida, à remoção do padrão da base da mufla, o que se 

rêz com relativa facilidade. 
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e) Colocação dos dentes posteriores no mol­
de de alginato 

Em se tratando de um trabalho de pesquisa, 
foram empregados dentes de estoque de mesmo modêlo e 
do mesmo lote de fabricação dos da base padrão. ~stes 
dentes não sofreram nenhum recorte e foram simplesme~ 
te colocados nos seus respectivos lugares, no molde -
de alginato (FIG. 7). 

Se se tratasse de um caso clÍnico, os den­
tes posteriores seriam os mesmos empregados na mont! 
gem da prÓtese imediata, isto é, seriam retirados da 

base de prova e recolocados no molde de alginatoo 

f) Vazamento do molde com cêra rosa 

As duas partes da mufla foram recolocadas -
nos seus encaixes, e procedeu-se, então, ao vazamento 
da cêra liquefeita no seu interior, o que se fêz pela 
perfuração central da parede posterior da contra-base 
com o auxilio de um pequeno recipiente de porcelana -

(FIG. B). 
Para esta operação, 

da a uma temperatura de 70°C, 

• a cera rosa foi aqueci-

o que preconiza ADAM(l). 
Para isso, foi utilizado o aparelho "Vitallium". 

ApÓs o preenchimento do molde, a mufla foi 
resfriada ao ar livre, durante quarenta minutos. 

g) Recorte e remoção do alginato e retoque 
• da cera rosa 

Por meio de uma espátula Le Cron, separou-
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se o alginato das paredes internas da contra-base, r~ 
cortaram-se os condutos de alimentação junto às três 
perfurações, e retirou-se a contra-base do seu encai-
xe. 

O alginato foi retirado totalmente por meio 
de recortes, deixando-se livre a pela em cêra (FIG.9). 
Na fase de retoque da cêra rosa, efetuou-se a remoção 
dos cilindros de alimentação, e, quando necessário, -
procedeu-se ao acabamento da escultura da prÓtese 
(FIG. 10). 

h) Vazamento do gêsso na contra-bAse 

Manipulou-se uma quantidade suficiente de 
' gesso pedra e verteu-se na contra-base# Antes disso,-

vedaram-se as três perfurações com cêra rosa (FIG.lO). 

i) Abertura da mufla e isolamento 

ApÓs a prêsa do gêsso, a mufla foi colocada 
em água quente e a cêra rosa removida totalmente. Com 
a mufla ainda aquecida, procedeu-se ao isolamento do 

gêsso com isolante "Cel-Lac" (FIG. 11). 

j) fondensação da resina para os dentes an­
teriores 

Manipulou-se uma porção de resina para os 
dentes anteriores, na proporção 3~1, e quando esta a­
tingiu a fase plástica, foi condensada no molde com 
auxÍlio de uma pequena porção de cêra utilidade, in-
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terposta entre dois pedaços de papel celofane umedeci 
dos. O conjunto dos dentes foi retirado da mufla; em 
seguida, recortaram-se os excessos de resina com uma 
tesoura de ponta flna, recolocando-se depois os den­
tes novamente no lugar. Esta operação foi repetida,p~ 
ra que não houvesse nenhum excesso, o que prejudica-­
ria a estética da futura prótese. Nesta fase, trabalhou 
se com a mufla à temperatura ambiente,, (FIG, 12). 

1) Condensação da resina para a base 

A proporção usada para a condensação da re­

sina para a base foi a mesma, isto é, a relação pÓ/ 
liquido foi de 3:1, em volume. 

Foram feitas prensagens múltiplas, com o 
fim de retirar todo o excesso de resina existente. 

A mufla foi colocada em uma prensa de molas 
"Safrani", antes de se processar a polimerização .. 

m) Polimerização 

Todos os corpos de prova utilizados na pes­

quisa foram polimerizados entre 70 e 75°C, durante n2 
ve horas, em polimerizador automático "Odontart". Se­
guimos esta orientação, quanto ao tempo e temperatura, 
baseados nos trabalhos de ALDROVANDI (2), NOBILO (27), 
PAYNE (39), PEYTON (30) e TYLMAN (41). 

n) Resfriamento e abertura da mufla 

Antes da demuflagem, a mufla sofreu resfri! 
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mento lento até a temperatura ambiente. 

o) Acabamento e polimento da prÓtese 

A prótese, agora livre completamente do gê~ 
so de inclusão, foi submetida ao acabamento, ou seja, 
recorte dos excessos de resina com pedras apropriadas, __ 
(FIG. 13 ). 

p) Mensurações 

Assim que os corpos de prova foram demufla-
• dos e sofreram o acabamento final, procederam-se as 

mensurações das distâncias de referência, citadas an­
teriormente, com o auxilio do paquimetro (FIGS. 14 e 
15). 

Cada um dos vinte e cinco (25) corpos de 
prova, obtidos dessa maneira por reprodução da base -

padrão superior, foi submetido a dez (10) medições p~ 
ra cada distância, sendo assim colhidos os dados neces 
sários ao ulterior cálculo estatistico das médias m, 
desvios padrÕes s, erros padrÕes das médias s(m}, e 

respectivos intervalos de confiança I.c .. 

* 
* • 
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1 
I 
j 
I 
I DADOS OBTIDOS I 
l 
i 

Médias padrões: as médias c.n> ' Foram as seguintes obti I 
' das a partir das dez ~ I mensuraçoes, na I 

base padrão, bem padrões \ como os erros l das médias s(ÂI): I 
j 
I 
' 

MEDIDA AB 

l A 

21,20 mm m = 
+ A 

21,20 0,0320 mm I s(m) 0,0320 mm ou m = -I = 

MEDIDA AC I 
l 
' 
l. 

A 

21,00 mm m = 
A + 

s(m) ou m = 21,00 - 0,0776 mm 
I = 0,0776 mm 
t 

I MEDIDA BC 

i 
A 

3::!,70 mm m = A + ou m = 33,70 - o,0298 mm s(m) = 0,0298 mm 
I 
' I 

f 
MEDIDA AD 

A 

38,48 mm I m = A + 0,0212 ou m = 38,48 - mm i s(m) 0,0212 mm I = ~ 

MEDIDA AE 
A 

37,93 mm m = A + 0,0170 mm ou m = 37,93 -s(m) = 0,0170 mm 
I 
i 

I MEDIDA DE 
I A A 

44,45 mm m = + A 

44,45 0,0422 mm ou m = -
J 

s(m) = 0,0422mm 
I 
i 
I 
I 
I 
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m - 33,64 mm 
0,0126 mm s(m) = 

MEDIDA H 

ou m = 33,64 : 0,0126 mm 
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MWlAS DAS MENSURAÇI:IES OBTIDAS, F.M MIL1METROS, 

OORPOS DE PROVA 

r::;: A B A c B c A D A E D E 
Corpos de 
Prova- Nll 

1 20,75 2o,:m 33,35 38,20 37,45 43,85 
2 20,65 20,55 33,55 38,00 37 ,::m 44,00 

3 21,20 20,50 <13,35 38,55 37,55 43,95 

4 21,00 20,75 33,40 38,20 37,65 44,50 

5 21,75 21,00 33,35 38,00 37,90 44,65 

6 20,80 20,40 33,35 38,25 37,50 44,10 

7 20,55 20,75 33,05 38,35 <17,40 43,80 

8 20,50 20,60 33,30 38,60 37,50 44,05 

9 20,95 20,55 33,35 38,30 37,55 44,50 

10 20,65 20,50 33,30 38,25 37,50 44,00 

11 20,80 21,00 33,50 38,20 37,65 44,30 

12 20,85 20,60 33,20 38,35 37,80 44,00 

13 20,75 21,00 33,35 38,45 37,65 44,65 

14 20,90 20,95 33,50 38,20 37,65 43,95 

15 20,80 20,95 33,55 38,50 37,80 44,30 

16 21,00 20,70 33,20 38,50 37,60 43,80 

17 21,00 20,70 33,00 38,20 37,55 44,20 

18 21,00 20,80 33,30 38,00 37,60 44,30 

19 20,95 20,50 33,65 38,::10 37,50 43,80 

20 20,80 20,45 33,30 38,00 37,40 44,00 

21 21,20 20,80 33,::!0 38,30 37,60 44,40 

22 20,80 20,40 33,00 38,30 37,55 44,40 

23 21,00 20,70 :3:3,00 38,40 37,60 44,40 

24 20,75 20,90 33,35 38,40 :37,60 44,00 

25 21,00 20,50 33,10 38,20 37,5Q 44,00 

-37-

DOS 

RASTE 

33,35 

33,45 

33,50 

33,35 

33,65 

33,25 

33,20 

<13,40 

33,85 

33,50 

33,30 

33,10 

34,00 

33,45 

33,30 

33,55 

33,40 

33,:l5 

33,50 

33,00 

33,15 

33,80 

33,50 

34,00 

33,20 

' ' 



' 

AVALIAÇÃO E DISCUSSÃO DOS RESULTADOS 

Como foi dito, o padrão e cada um dos cor­
pos de prova sofreram dez (10) medições para dada uma 
das distâncias estabelecidas, com a finalidade de se­

rem calculados os seguintes elementos estatísticos:m! 
dias m, desvios padrões ~' erros padrões das médias 

s(m), e respectivos intervalos de confiança I.c •• 
Com a aplicação da competente análise esta-

tística, obtiveram-se os seguintes resultados, que 
constituem uma avaliação das discrepâncias apresenta-

das pelas medidas das distâncias homÓlogas, no conju!! 

to dos corpos de prova: 

MEDIDA AB 
A 

20,91 mm s(m) 0,0299 m < = 

s = 0,1495 mm r.c. = 20,85 mm a 20,97 mm 
MEDlDA AC 

A 

20,67 mm s(m) 0,0422 mm m < < 

IJ = 0,2112 mm r.c .. < 20,59 mm a 20,76 mm 

MEDIDA BC 
A 33,32 mm m = s(m) = 0,0329 mm 

s = 0,1645 mm r .. c .. = 33,25 mm a 33,39 mm 

MEDlDA AD 
A 

38,28 mm s(m) = 0,0340 mm m = 
s = 0,1702 mm I.c. = 38,21 mm a 38,:35 mm 

MEDIDA AE 
A 

37,57 s(m) 0,0258 mm m = = 

s = 0,1289 mm r .. c. = 37 052 mm a 37,63 mm 
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MEDIDA DE 
A 

44;15 mm m = s(m) = 0,0516 mm 
s = 0 0 2580 mm r.c., = 44,05 mm a 44,26 mm 

MEDIDA H 
• m = 33,44 mm s(m) = o,0517 mm 
s = 0,2587 mm r.c. = 33,34 mm a 33,55 mm 

Segundo NÓBILO (27), aceitando-se o valor 
de i 0,5 mm como a tolerância máxima admissivel em re 
lação ao desvio para as medidas horizontais e ± o 5 ' . 
mm para a medida vertical (medida da haste), determi-
namos, usando o teste 1, a percentagem de reproduções 
que caíram num intervalo de média do padrão ! 0,5 mm, 
obtendo-se os seguintes valores: 

MEDIDA AB = 91 5'7% < ç MEDIDA AD = 95,06% 
82:81% si MEDIDA AC = MEDIDA AE = 86,10% 

MEDIDA BC = 75,77% MEDIDA DE = 77,28% 
MEDIDA H = 86,89% 

Pela análise estatística, com um limite de 
tolerância de ± 0,5 mm para as medidas horizontais e 
verticais, pudemos comprovar que os resultados obti­
dos pela aplicação da técnica proposta satisfazem 
perfeitamente, pois a percentagem média de falha foi 
relativamente baixa, tudo indicando, portanto, que -
satisfarão também do ponto de vista clinico. 

Realmente, sabe-se que podem existir algu­
mas pequenas alterações dimensionais nas posições 
dos dentes, sem que, entretanto, isso venha a alte­
rar as funçÕes mastigatórias e fonética, bem como a 
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estética das próteses imediatas, 

Tais afirmativas são fundamentadas não somen .. 
te nos resultados matemáticos, mas também em trabalhos 
já publicados por renomados autôres, tais como: LANDA 
(22), MAHLER (25), SILVERMAN (36) e VIEIRA (44). 

Nessas publicações, assim como na confecção 
de dentaduras completas, temos verificado, muitas vê­
zes, a necessidade de se mudarem as posições dentais,­
até mesmo além do proposto limite de tolerância de 
+ 
~ o,s 
tange 

mm, para conseguirmos um melhor 
à estética e funções do sistema 

• 
• • 
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resultado no que 

estomatognático. 
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CONCLUSOES 

Diante dos resultados obtidos e da sua 
lise estatística, podemos concluir que: 

' ana 

1) é viável o emprêgo da técnica de NÕBILO, 
de reembasamento nas dentaduras completas, para a re­
produção dos dentes remanescentes em prÓteses imedia­
tas; 

2) a reprodução dos dentes, pela maneira 
descrita, con4uz a resultados altamente satisfatórios 
quanto à forma, o tamanho e a posição dêsses elemen-­
tos; 

3) as alterações observadas entre as dist~ 
cias relativas dos dentes reproduzidos, nos diversos 
corpos de prova, não são significativos do ponto de 

vista estatístico. 

• 
• • 
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