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Ortodontia digital disruptiva - mantendo o protagonismo profissional

ORTODONTIA DIGITAL DISRUPTIVA
- MANTENDO O PROTAGONISMO
PROFISSIONAL

INTRODUCAO

Um levantamento realizado pelo Laboratério do Futuro® da UFRJ demonstrou recentemente que o
desenvolvimento tecnolégico das duas préximas décadas pode deixar sem emprego mais de 27 milhdes
de trabalhadores em todos os 5.570 municipios brasileiros. As regides Sul e Sudeste, as mais ricas do Pafs,
serdo também as mais afetadas, com cerca de 70% das posigdes de trabalho impactadas pela automagao
e por sistemas de inteligéncia artificial. E esse cenério ndo afeta somente as profissdes de nivel bésico e
técnico (como cobradores e operadores de telemarketing), mas também profissdes de nivel superior podem
ter sua "configuracéo” totalmente reformulada - algumas ganhando status e importancia, enquanto outras
irdo perder valor e relevancia na sociedade.

O futuro da Odontologia ainda néo esta selado e depende muito mais da percepgao do papel das no-
vas tecnologias, do que da insistente abordagem predatéria do mercado. Entretanto, especialidades como
a Ortodontia estdo sim ameagadas por uma combinagdo de fatores que poderdo criar uma “tempestade
perfeita” nos préximos anos. Dessa forma, precisamos entender que as tecnologias ndo necessariamente
significam inovacgdes; elas servem apenas como veiculos que permitem o desenvolvimento de processos
inovadores com potencial disruptivo, dependendo da forma com que séao utilizadas, sendo os alinhadores
transparentes a grande “vedete” do momento.

A IMPORTANCIA DO “PADRAO PREDETERMINADO" DE KESLING

Kesling' é considerado o pai dos alinhadores transparentes, pelo menos do conceito mais importante por
trés da técnica que estd em evidéncia na Odontologia mundial, e que tem sido responséavel em grande medida
por muito de bom e de ruim na profissao nas Ultimas duas décadas. Levando-se em conta as evidéncias
cientificas e os dispositivos terapéuticos disponiveis no pds-guerra, para o visiondrio Kesling, apenas 15%
do que fazemos é o que de fato contribui para o resultado dos nossos tratamentos, ou seja, incriveis 85%
do tempo gasto e dos nossos esforcos sdo “em tese” desperdicados em ajustes desnecessarios, erros de
diagnéstico e planejamento, em dificuldades de compliance dos pacientes, entre outras varidveis.

(1) <http://labfuturo.cos.ufrjbr/>.
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O que Kesling percebeu com maestria - algo alids que pouco mudou apds oito décadas - é que o grande dilema da
Ortodontia sdo as dificuldades impostas pelo desafio de abstrair®, sobre como movimentar os dentes de forma a se obter
um rearranjo dentdrio estavel, funcional e em harmonia com a estética do sorriso e da face, levando-se em consideragéo
as significativas variagdes morfoldgicas individuais, tanto das bases esqueléticas, como dos tecidos moles e dentes®. E o
genial “pulo do gato” foi entender a importancia do tal “padrao predeterminado” oriundo do titulo do seu artigo de 1946, e
que é o que conhecemos hoje como “set up™" ortodéntico. Enaltecer o papel do set up no processo de deciséo terapéutica
e planejamento dos tratamentos ortoddnticos €, sem dudvida, uma das maiores contribuicdes que a especialidade esté
recebendo com o advento disruptivo das novas tecnologias de obtengéo de imagens tridimensionais e os softwares de
computacgao gréafica que permitem a sua manipulagdo em tempo real.

O processo de fazer o rearranjo virtual dos dentes de forma pratica, rdpida e acurada, potencializa aquele exercicio
de abstragdo que todos ndés temos que fazer para cada caso clinico, permitindo a possibilidade de se escolher entre
varios cenarios, para definir junto aos clientes a melhor alternativa clinica. Esses insights que acontecem naturalmente
na dindmica de confecgdo do set up digital é que permitem a definicdo de uma sequéncia I6gica de passos, de forma
a aumentar tanto a eficdcia como a eficiéncia dos tratamentos. Ou seja, fica muito mais simples determinar objetivos
tangiveis, com a possibilidade adicional de se detalhar o design dos aparelhos, sejam eles fixos labiais, linguais ou placas
plasticas (alinhadores), além dos dispositivos auxiliares como os novos MSE® e as ferramentas de ancoragem, como
mini-implantes, com a possibilidade de transferéncia clinica do posicionamento desses dispositivos por meio de guias
de transferéncia impressos em 3D.

Entretanto, a curva de aprendizado para dominar essas novas ferramentas - principalmente os vérios softwares e
sistemas que estao disponiveis hoje em dia - pode ser longa e é dependente de fatores como a qualidade das maquinas
gue serdo configuradas para rodar esses programas, além das outras varidveis que envolvem as tecnologias de informagao.
Além disso, a necessidade de se fazer esses investimentos implica em escolher o melhor programa e/ou sistema que
atenda as necessidades de cada contexto clinico, que pode variar entre a pratica exclusiva da Ortodontia, até clinicas
compreensivas com abordagem interdisciplinar e que requerem recursos adicionais, como o0 acesso a imagens de tomo-
grafia computadorizada, PACS® e, eventualmente, outros recursos como escaneamento de face.

Ja o contraponto das possibilidades descritas anteriormente pode ser um desafio ainda maior, que é resistir a tentagdo
de se terceirizar ad aeternum essa responsabilidade primordial para um fabricante que pode nos transformar em meros
expectadores do processo ao longo do tempo. Concordamos que iniciar o novo fluxo digital na clinica, por meio da con-
tratagcdo de um fornecedor que seja capaz de oferecer uma plataforma digital bem construida, que permita a submissao
de casos de forma on-line, por meio de uma interface intuitiva e um produto com qualidade certificada, faz sentido e
é preferivel para quem estd comegando. Porém, conforme a curva de aprendizado vai evoluindo, investir em um bom
software pode ser extremamente valioso para quem quer se manter na profissdo de forma independente, com sucesso,
retorno financeiro e ao mesmo tempo, manter o status de profissional de salde, de nivel superior.

Além disso, existe mais uma armadilha escondida em todo esse processo revoluciondrio de novas tecnologias, que
é o deslumbramento com as novas possibilidades de impressédo 3D. Ainda que esteja pacificada a sua serventia em
um grande universo de utilizagdes, e que se possa afirmar que quase todos os ortodontistas terdo em breve algum tipo
de impressora 3D em seus consultérios, a produgéo in-house™ em larga escala de alinhadores pode nédo ser uma boa
alternativa, dependendo de uma série de fatores, como experiéncia do profissional (curva de aprendizado), estrutura do
workflow clinico, disponibilidade de acesso aos equipamentos, suporte e treinamentos, investimentos em estrutura fisica
e mao de obra especializada.

(2) Abstragao é um tipo de pensamento que nos permite refletir sobre coisas que ndo estéo presentes no espago e no momento atuais. Também, nos permite refletir sobre
conceitos e principios gerais, tanto em nosso dia a dia quanto em um ambiente académico ou profissional.

(3) Sabemos por experiéncia que a mecéanica aplicada a biologia dentofacial é algo de consideravel complexidade, na medida em que n&o se trata de movimentar um
“elemento livre no espago’; de um ponto A para um ponto B de forma linear em uma superficie plana, mas de se movimentar tridimensionalmente vérios elementos dentérios
“presos” em seus alvéolos, que por sua vez estdo “agarrados” em suas arcadas dentdrias que sdo dependentes das posi¢des de suas bases esqueléticas, uma fixa (maxila)
e outra mével (mandibula), o que adiciona um fator de dificuldade ainda mais desestabilizador que s&o as relagées das cabegas da mandibula com as fossas articulares,
tendo entre si os tecidos moles que formam as ATMs, como ligamentos, cartilagens, conjuntivos, misculos, vasos e nervos. Isso tudo ocorrendo muitas vezes durante o
processo de crescimento e desenvolvimento.

(4) Set up é a maneira como algo, especialmente uma organizagéo ou equipamento, é organizado, planejado ou arranjado.
(5) MSE: maxillary skeletal expander.

(6) PACS é uma abreviagéo originada do inglés picture archiving and communication system que, em portugués, equivale a um sistema de comunicag&o e arquivamento de
imagens. Uma das principais fungdes de um PACS é enquadrar as imagens e facilitar a comunicagdo entre os setores de um centro de diagnéstico por imagem, ou entre
unidades em diferentes localizagdes.

(7) In-house, do inglés, é em geral o termo utilizado para designar os processos de produgado prépria, interna nos consultérios e clinicas odontolégicas.
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A seducéo oferecida pela possibilidade de diminuigdo de custos e maior controle do processo com a produgéo
in-house (Figura 1) pode se tornar rapidamente uma grande dor de cabega para quem néo estiver preparado. De fato, é a
mesma situagdo gue temos hoje com a confecgao de aparelhos convencionais como expansores, aparelhos ortopédicos,
etc. - nem todos temos condigdes de ter um laboratério instalado em nossos consultérios, com um técnico a disposi¢do

full time, ainda que isso nos traga grande comodidade no dia a dia.

AS ALTERNATIVAS DO MERCADO ATUAL

Dentro do atual contexto, o fluxo digital para alinhadores (Diagrama) é composto por uma sequéncia de eventos que
vao desde a aquisi¢cdo da imagem 3D digital da anatomia de interesse (scanner intraoral e de bancada), Figura 2, em
geral das arcadas dentarias e do registro oclusal, passando pelo pds-processamento dos arquivos obtidos, em softwares
de computacdo gréfica (set up), Figura 3, o que gera uma sequéncia de modelos que devem ser impressos tridimensio-
nalmente, estampados e acabados (produgéo), Figuras 4.

Figura 1 - Exemplo de verticalizagdo no
laboratédrio localizado na clinica do Dr.
% Edward Lin, em Green Bay, Wisconsin,
EUA, que é totalmente equipado para
a produgao in-house de alinhadores e
demais equipamentos necessarios a
confecgédo de dispositivos terapéuticos
por meio de um workflow digital, como
workstations dedicadas, equipamento
de solda a /aser, impressoras 3D,
estampadoras, e recursos para
acabamento, além dos insumos como
plasticos, resinas, etc.
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Diagrama ilustrativo do fluxo digital desde o inicio do processo de obtengdo dos arquivos digitais, passando pelo

diagndstico e planejamento, até a confecgéo dos dispositivos terapéuticos.
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Figura 2 - Scanner intraoral Panda P2, (Freqty Technology, Suzhou
City, China), comercializado no Brasil pela Aditek’ (Cravinhos/

SP), que traz uma relagéo custo-beneficio muito atrativa para o
mercado nacional. Produz um escaneamento rdpido, com software
de renderizagdo de malha 3D dotado de recursos de inteligéncia
artificial, gerando arquivos com alta acurécia. O scanner Panda P2 é
delicado e confortavel para ambos, operador e paciente, além de ser
totalmente portatil.

Figura 4b - Procedimento de acabamento dos alinhadores.
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Figura 3 - O programa Maestro OrthoStudio (AGE Solutions,
Pontedera, Itélia) permite a confecgdo de set ups virtuais,
sequenciamento de modelos para impressao 3D, simuladores de
alinhadores e guias de colagem indireta e é uma das melhores
solugdes em termos de softwares proprietarios.

Figura 4a - Placa pléstica sendo aquecida para a estampagem do
modelo impresso, por meio de equipamentos de Ultima geragéo
Drufosmart (Dreve, Alemanha).

Figura 4c - Alinhador
Cleartek’ (Aditek do
Brasil, Cravinhos/SP),
produto totalmente
acabado e pronto para
uso. O Cleartek’é o
primeiro sistema de
alinhadores nacional a
obter uma certificagéo
Anvisa, além de
certificagdes na CE
(Comunidade Europeia)
e FDA (Food and Drug
Administration, EUA).
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Dessa forma, a primeira possibilidade é de se verticalizar todo o processo, o que demanda grandes investimentos e
uma longa curva de aprendizado. O oposto, como dissemos anteriormente, seria terceirizar todo o processo, contratan-
do um fornecedor por meio de uma plataforma on-line, o que pode ser a porta de entrada para iniciantes, mas que em
médio, ou longo prazo, pode trazer grande dependéncia e vulnerabilidade profissional, pois a maior fatia do lucro obtido
fica para o fabricante.

Mas existe uma alternativa, um caminho do meio, que pode ser a saida para grande parte dos profissionais que
guerem trabalhar com as inovagdes tecnoldgicas dentro de um fluxo de trabalho digital, mas mantendo sua autonomia
e protagonismo, na mesma medida em que aumenta sobremaneira os seus rendimentos. Essa alternativa é o que nds
chamamos de “abordagem mista’, onde o profissional ficaria responsével pelo segmento inicial do workflow digital, que é a
obtencdo dos arquivos digitais (escaneamento intraoral); e o planejamento dos casos (set up virtual), podendo terceirizar
com vantagens a produgao dos alinhadores e demais guias terapéuticos.

A Aditek’ do Brasil (Cravinhos/SP) estd langando no mercado uma nova plataforma multifuncional - que é fruto de
grandes investimentos nos Ultimos anos em research & development com a aquisi¢do de equipamentos de Ultima geragao,
desenvolvimento de processos inovadores de produgéo, além de novos materiais plasticos, resinas e formacédo de méao de
obra - que se concretizard em breve; cuja funcionalidade estara totalmente baseada em versatilidades, ficando a cargo
do operador (profissional) escolher o que ele desejar contratar.

Por exemplo, o profissional poderé fazer seu set up em um software préprio e enviar apenas os arquivos em .stl da
sequéncia de alinhadores para a producéo, que deverd ser realizada em um curto espaco de tempo, com qualidade
certificada internacionalmente, além da possibilidade de personalizagdo da marca do profissional; incentivando-se dessa
forma, o protagonismo do ortodontista e ndo do fabricante. Além disso, a nova plataforma ird contar com um espacgo
para conteldos educativos, contratagdo de mentorias e consultorias, além de um marketplace, com a venda de produtos
(equipamentos e softwares) e solugdes que irdo se adequar as necessidades de cada profissional ou clinicas.

CONCLUSAO

Nesse contexto de incerteza, os ortodontistas precisam assumir o protagonismo da especialidade; para isso é fun-
damental entender que o valor do que fazemos nao estd somente no tipo de recurso terapéutico que utilizamos - seja
ele convencional, ou baseado em novas tecnologias - mas em nés mesmos, em nossa formagao académica, em nossos
valores morais, que devem resultar em um genuino respeito a dignidade dos nossos clientes e colegas de profissdo. O
valor do que fazemos estd essencialmente em nossos resultados, que podem transformar a vida dos nossos clientes
para melhor, ou para pior. Em outras palavras, sucesso deve ser medido ndo somente por imagens postadas em redes
sociais, ou em apresentagdes em eventos cientificos, publicagdes, etc., mas essencialmente por uma satisfagédo franca
e auténtica dos nossos clientes.
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