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Resumo: a implantodontia evoluiu significativamente ao longo dos anos,
incorporando técnicas mais precisas e previsiveis para a reabilitacao oral.
Nesse contexto, os guias cirargicos desempenham um papel fundamental
na otimizacao do posicionamento dos implantes dentdrios, garantindo
maior seguranca e eficiéncia nos procedimentos. Diante desse cendrio, é
fundamental compreender as diferencas entre o guia convencional e os
guias para cirurgia guiada, analisando suas indicagOes, beneficios e
limitacoes. Nesse contexto, este artigo teve como objetivo realizar uma
revisao da literatura sobre essas abordagens, discutindo sua aplicabilidade
na implantodontia contemporanea e contribuindo para a escolha do
método mais adequado para cada caso clinico. A pesquisa foi conduzida
por meio de uma revisao da literatura, na qual foram analisados artigos
cientificos, livros e periédicos especializados publicados entre 2000 e
2025, utilizando bases de dados como Google Académico, CAPES e BVS. A
literatura analisada revelou que os guias convencionais, embora ainda
amplamente utilizados em casos menos complexos, baseiam-se em
moldagens fisicas e radiografias bidimensionais, oferecendo uma
abordagem mais genérica. Em contraste, os guias digitais, que utilizam
tecnologia de planejamento tridimensional assistido por software e
impressao 3D, permitem um ajuste personalizado a anatomia do paciente,
proporcionando maior controle sobre a posicao, profundidade e
angulacao dos implantes, além de reduzir riscos e complicacoes. Assim, a
revisao enfatiza a superioridade dos guias digitais para casos mais
complexos, destacando suas vantagens na precisao do planejamento pré-
operatério e nos resultados estéticos e funcionais. A conclusao aponta
que, embora os guias convencionais ainda sejam validos em algumas
situacoes, a combinacao de planejamento digital e materiais avancados,
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como plasticos de alta performance e titanio, eleva a implantodontia a um
novo nivel de eficiéncia e previsibilidade.

Palavras-chave: guias cirtrgicos; implantodontia; planejamento digital;
precisao cirurgica; seguranca.

Conventional guide vs. guided surgery guides

Abstract: Implantology has evolved significantly over the vyears,
incorporating more precise and predictable techniques for oral
rehabilitation. In this context, surgical guides play a fundamental role in
optimizing the positioning of dental implants, ensuring greater safety and
efficiency in procedures. Given this scenario, it is essential to understand
the differences between conventional guides and guides for guided
surgery, analyzing their indications, benefits, and limitations. In this
context, this article aimed to conduct a literature review on these
approaches, discussing their applicability in contemporary implantology
and contributing to the choice of the most appropriate method for each
clinical case. The research was conducted through a literature review, in
which scientific articles, books, and specialized journals published
between 2000 and 2025 were analyzed, using databases such as Google
Scholar, CAPES, and BVS. The literature analyzed revealed that
conventional guides, although still widely used in less complex cases, are
based on physical impressions and two-dimensional radiographs, offering
a more generic approach. In contrast, digital guides, which use software-
assisted three-dimensional planning technology and 3D printing, allow
for personalized adjustment to the patient's anatomy, providing greater
control over the position, depth and angulation of implants, in addition
to reducing risks and complications. Thus, the review emphasizes the
superiority of digital guides for more complex cases, highlighting their
advantages in the accuracy of preoperative planning and in the aesthetic
and functional results. The conclusion indicates that, although
conventional guides are still valid in some situations, the combination of
digital planning and advanced materials, such as high-performance
plastics and titanium, takes implant dentistry to a new level of efficiency
and predictability.

Keywords: surgical guides; implant dentistry; digital planning; surgical
precision; safety.
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1 INTRODUCAO

A implantodontia evoluiu significativamente ao longo dos anos,
incorporando técnicas mais precisas e previsiveis para a reabilitacao oral. Nesse
contexto, os guias cirdrgicos desempenham um papel fundamental na
otimizacdo do posicionamento dos implantes dentdrios, garantindo maior
seguranca e eficiéncia nos procedimentos. Tradicionalmente, o guia
convencional tem sido amplamente utilizado, sendo confeccionado a partir de
modelos de estudo e planejamentos baseados em exames clinicos e radiograficos
bidimensionais. No entanto, com os avangos tecnolégicos, a cirurgia guiada tem
ganhado destaque, permitindo um planejamento digital mais preciso e a
utilizacdo de guias cirurgicos especificos para cada caso (Silva; Santos;

Rodrigues, 2024).

Os guias para cirurgia guiada sao desenvolvidos, conforme Silva, Teixeira
e Veras (2023), com base em imagens tomograficas tridimensionais e
planejamentos digitais assistidos por software, possibilitando um maior controle
sobre a posicao, profundidade e angulacao dos implantes. Diferente do guia
convencional, que oferece uma referéncia mais genérica para o cirurgiao, os
guias personalizados para cirurgia guiada proporcionam uma abordagem
minimamente invasiva, reduzindo o tempo operatorio, os riscos de complicacoes
e promovendo uma recuperacao mais confortavel para o paciente. Apesar dessas
vantagens, a adocao dessa tecnologia ainda enfrenta desafios, como custos

elevados e necessidade de treinamento especializado.

Este assunto trata-se de um tépico de extrema relevancia, uma vez que, o
uso de guias cirurgicos influencia diretamente o sucesso dos implantes
dentarios, logo o guia cirtrgico, sendo uma ferramenta essencial para o correto
posicionamento dos implantes, auxilia o cirurgiao na precisao do procedimento,
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minimizando possiveis erros e complicacoes durante a insercao dos implantes
(Amoroso et al., 2012). Diante disso, torna-se indispensavel investigar como os
diferentes tipos de guias podem otimizar os resultados, considerando as

particularidades de cada caso clinico.

Desta forma, o problema de pesquisa abordado neste estudo esta
relacionado a maneira pela qual a escolha do tipo adequado de guia cirtrgico
pode influenciar o sucesso dos procedimentos de implantodontia. Nesta
perspectiva, a diversidade de guias disponiveis, desde os modelos convencionais
até os digitais, requer uma andlise para identificar quais fatores técnicos e
anatomicos devem ser considerados na selecdo do guia mais apropriado para
cada situacao. Esse questionamento orienta a investigacao sobre as implicagoes

clinicas, materiais e tecnoldgicas que determinam a eficacia e precisao dos guias.

Diante desse cendrio, é fundamental compreender as diferencas entre o
guia convencional e os guias para cirurgia guiada, analisando suas indicagoes,
beneficios e limitagoes. Este artigo tem como objetivo realizar uma revisao da
literatura sobre essas abordagens, discutindo sua aplicabilidade na
implantodontia contemporanea e contribuindo para a escolha do método mais

adequado para cada caso clinico.

2 METODOLOGIA

Este estudo foi conduzido por meio de uma revisao da literatura. Para isso,
foram pesquisados artigos cientificos, periddicos especializados, livros e
manuais da area, tanto em portugués quanto em inglés, publicados entre os anos
de 2000 e 2025. A selecao dos materiais ocorreu por meio de uma busca
sistematica em bases de dados reconhecidas, incluindo Google Académico,
Portal de Periddicos da CAPES e Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde
(BVS). As palavras-chave utilizadas na pesquisa foram ampliadas para abranger
os principais conceitos relacionados ao tema, incluindo: “guia cirargico
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convencional”, “cirurgia guiada”, “implantodontia digital”, “planejamento
virtual em implantodontia”, “guided surgery in implantology”, “surgical guide
in dentistry”, “escaneamento intraoral”, “digital scanning in dentistry”,
“tomografia computadorizada odontolégica”, “computed tomography in
implantology”, “impressdao 3D em odontologia”, “3D printing in dentistry”,
“fresagem de guias cirargicos”, “milling in guided surgery”, “prototipagem de

guias cirdrgicos” e “surgical guide prototyping”.

Os critérios de inclusao para esta pesquisa foram artigos cientificos que
apresentassem sobre guias cirdrgicos convencionais e cirurgia guiada, bem como
os guias digitais, focando nos conceitos, procedimentos e impactos clinicos
desses métodos na implantodontia, bem como foram selecionados estudos com
revisao por pares e metodologias definidas. Os critérios de exclusao abrangeram
trabalhos irrelevantes, com baixa qualidade cientifica, amostras pequenas ou

dados insuficientes para a comparacao entre os guias cirtrgicos e cirurgia guiada.

3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 Os tipos de guias cirurgicos disponiveis para procedimentos de
implantodontia

A implantodontia tem se destacado como uma das areas da odontologia
que mais evoluiu nos ultimos anos, impulsionada pelos avancos tecnologicos
(Libarino et al., 2023). No entanto, nota-se ainda os poucos estudos que reiinem
as informacoes dos diferentes tipos de guias cirturgicos, sua eficidcia comparativa
e como a tecnologia tem influenciado o desenvolvimento e a utilizacao de guias

cirargicos na implantodontia.

Assim, a escolha do guia cirdrgico adequado é um tema de extrema
relevancia, pois influencia diretamente o sucesso dos procedimentos de
implantes dentarios. Desta forma, os guias cirurgicos sao ferramentas essenciais
para o posicionamento preciso de implantes, garantindo que a colocacao ocorra
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de acordo com o planejamento pré-operatério, minimizando erros e

complicacoes (Amoroso et al., 2012).

Em conformidade com esta ideia, Bianchini (2011, p.40) explana que o
guia cirargico é uma ferramenta essencial para garantir o posicionamento
adequado das fixacoes, buscando uma interacao ideal entre a parte do modelo e
a cirurgia. A reproducao dos dentes da futura prétese do paciente, por meio de
um dispositivo removivel que se ajuste perfeitamente a drea cirtrgica, passou a

ser um requisito crucial para o sucesso dos modelos a longo prazo.

Conforme Libarino et al. (2023), o emprego de guias cirtrgicos na
implantodontia se tornou uma ferramenta promissora para a colocagao e
angulacao do implante no local biol6gico apropriado. Dessa forma, ambos os
modelos sao adequados para o uso, desde que sejam cuidadosamente planejados.
As vantagens dos guias digitais em relacao aos convencionais sao claramente
evidentes, pois se tratam de ferramentas de alta tecnologia, capazes de oferecer

uma precisao superior, segundo os autores.

Ha dois tipos de guias cirurgicos disponiveis, os guias convencionais, e os
guias para cirurgia guiada, desenvolvidos a partir de tecnologias como a
tomografia computadorizada, escaneamento e impressao 3D sendo que estes
ultimos tém ganhado destaque devido a sua capacidade de promover maior
precisao e personalizacao. Contudo, a escolha entre esses tipos de guias deve
considerar as caracteristicas anatomicas do paciente, os materiais utilizados e as
limitacoes técnicas de cada abordagem, o que refor¢a a importancia de estudos
que busquem compreender as vantagens e desvantagens de cada tipo (Souza,

2021).
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3.2 Guias convencionais

Os guias cirargicos convencionais iniciais foram criados utilizando
informacoes de guias pré-radiograficos e tomograficos, com o objetivo principal
de indicar o ponto de emergéncia do implante, sem oferecer possibilidades de
ajustes na angulacao. Esses dispositivos replicavam a futura prétese do paciente
por meio de estruturas fixas, permitindo a identificacao das limitag¢oes do caso
clinico, bem como, desempenhavam um papel importante ao demonstrar ao
paciente a complexidade da situacao, ajudando a posicionar os implantes de
maneira adequada para alcancar resultados estéticos, funcionais e fonéticos

satisfatérios (Libarino et al., 2024).

Para a confeccao dos guias cirtrgicos convencionais, segundo Cardoso et
al. (2018), faz-se necessdria a obtencao de modelos de gesso, os quais sao
desenvolvidos a partir da moldagem da arcada do paciente utilizando materiais
especificos, como o alginato ou o silicone de condensagdo. Essa etapa €
fundamental, pois o modelo de gesso resultante servird como base para o
planejamento cirdrgico, permitindo a analise detalhada da estrutura 6ssea e das
condicoes anatomicas do paciente. Apds a moldagem, o material é vazado com
gesso odontologico adequado, garantindo a reproducao fiel das caracteristicas

da arcada dentdria e possibilitando a confec¢ao precisa do guia cirtrgico.

Além da técnica convencional que utiliza modelos de gesso, existem
outras abordagens amplamente empregadas para a confeccao dos guias
cirargicos, como o enceramento diagndstico e a duplicacao do enceramento. O
enceramento consiste na modelagem em cera da estrutura desejada sobre o
modelo de gesso, permitindo ao profissional visualizar e planejar a posicao ideal
dos implantes antes da confeccao do guia. Ja a duplicacao do enceramento
envolve a criacao de um molde de silicone sobre o enceramento inicial,

permitindo a obtencao de um modelo adicional em resina ou gesso para a
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fabricacao do guia cirtrgico, sendo assim, essas técnicas contribuem para um
planejamento mais detalhado e personalizado, proporcionando maior

previsibilidade ao procedimento (Meirelles; Bavia; Vilanova, 2013).

A precisao na determinacao do local e da angulacao ideais dos implantes
é um fator crucial para o sucesso da reabilitacao com implantes dentarios. A
posicao dos implantes deve ser cuidadosamente planejada para garantir a melhor
distribuicao das forcas mastigatdrias, preservar as estruturas anatOmicas
adjacentes e favorecer um resultado estético satisfatério. No contexto dos guias
cirargicos convencionais, a experiéncia do profissional desempenha um papel
determinante, pois a auséncia de tecnologia digital requer um planejamento
manual minucioso para alcancar a posicao ideal dos implantes dentro das
limitagOes da técnica. Assim, a escolha do método de confeccao do guia deve
considerar nao apenas a precisao desejada, mas também a viabilidade clinica e

laboratorial de cada caso (Libarino et al., 2023; Martins et al., 2024).

Em conformidade com o exposto Libarino et al. (2023) explana que, os
modelos convencionais sao desenvolvidos a partir de uma avaliacao clinica
detalhada, com o objetivo de examinar as condicoes de saude do paciente e suas
limitacoes. Esses modelos, sao inicialmente criados a partir de uma moldagem
com material hidrocoldide irreversivel, que captura a anatomia da cavidade oral
em areas de edentulismo parcial ou total, gerando assim um modelo diagnéstico
para o planejamento pré-operatério. O modelo de estudo permite ao cirurgiao-
dentista analisar e definir o protocolo de tratamento do paciente, especialmente
no que se refere a reabilitacdo com implantes, ja que esses modelos ajudam a

determinar o local e a angulacao ideais.

Em contrapartida, Souza et al. (2012) expoe que, embora essa ferramenta
tradicional ainda seja frequentemente empregada na implantodontia atual para

garantir uma adequada execugao cirdrgica e protética durante a reabilitacao oral,

LIBERTAS SAUDE, 2025; 1(1).




Guia convencional x guias de cirurgia guiada

sua confeccao envolve varias etapas. Além disso, o indice de precisao terapéutica
em comparacdo com os guias digitais é consideravelmente inferior. Por outro

lado, os guias convencionais possuem um custo operacional mais baixo.

3.3 Tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC)

Entre as diversas tecnologias disponiveis no mercado, o uso de guias
cirargicos gerados por tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC) e
sistemas CAD/CAM se destacou na implantodontia, pois permite abordagens
mais conservadoras e precisas. As técnicas de cirurgia guiada para implantes
dentarios tém evoluido desde 2002, quando o fluxo de planejamento digital,
composto pela sobreposicao de imagens obtidas por TCFC e scanners, resultou
em um dispositivo capaz de auxiliar na instalacao do parafuso de fixagao, visando

a colocacao em uma posicao adequada (Santos, 2022).

Conforme Guimaraes (2015), através da integracao das imagens
tomogréficas, é possivel, em um ambiente digital, verificar o tamanho e a posi¢ao
adequada dos implantes, além de elaborar um guia cirdrgico preciso e a prétese
final. Existem dois tipos de sistemas na interacao digital: o sistema aberto, onde,
a partir de um exame tomografico realizado em qualquer equipamento (de
diferentes fabricantes), as imagens podem ser livremente manipuladas
utilizando programas de informatica especificos. Nesse sistema, o cirurgiao-
dentista tem a possibilidade de planejar o caso clinico virtualmente, combinando
imagens das estruturas dos tecidos com as imagens do modelo de gesso
escaneado. Por outro lado, o sistema fechado é exclusivo de um fabricante, onde
o equipamento de TCFC gera um arquivo que s6 pode ser manipulado pelo

software do proprio fabricante.

Desta forma, assim que o paciente realiza TCFC, os dados DICOM (Digital
Imaging and Communications in Medicine) sao importados para um software de

planejamento virtual. No entanto, artefatos de imagem gerados por restauracoes
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dentdrias, como a dispersao metdlica, por exemplo, podem ser incorporados ao
modelo digital, o que pode obscurecer estruturas anatomicas e dificultar a
visualizagao precisa. Outro detalhe esta relacionado ao nimero de restauracoes
presentes, que pode impactar a precisao da cirurgia guiada, ocasionando desvios

clinicamente significativos nos guias de perfuracgao (Pilger et al., 2024).

Considerando o conjunto de imagens tomograficas obtidas, é possivel
exportd-las no formato DICOM para diversos softwares, permitindo que o
cirurgiao-dentista analise minuciosamente a drea de interesse. Além disso, é
vidvel gerar um modelo tridimensional que proporciona uma compreensao
precisa da anatomia esquelética do paciente. Atualmente, a tecnologia
desempenha um papel essencial nesse processo, favorecendo a troca de
informacoes entre profissionais e possibilitando que diferentes equipes analisem
um caso ao receber os arquivos de imagem pela internet, otimizando a

comunicacao (Santi, 2021).

Em conformidade com o exposto, Brito et al. (2019) explica que o
desenvolvimento de novas técnicas de imagem, como a TCFC, trouxe a
possibilidade de realizar o planejamento tridimensional (3D) de cirurgias de
implantes. Esse recurso fornece informacoes precisas sobre as estruturas
anatomicas do paciente, destacando detalhes importantes de estruturas
sensiveis, como nervos e vasos que requerem protecao. De forma complementar,
permite um planejamento mais eficiente quanto a posicao, paralelismo e

inclinacao dos implantes.

3.4 Escaneamento

Como uma maneira precisa e eficiente de planejar a colocacao dos
implantes dentdrios, o escaneamento digital desempenha um papel importante
na fabricacdo de guias cirirgicos na implantodontia. Uma vez que, existem
diferentes tipos de guias cirurgicos, e o escaneamento permite a criacao de
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modelos digitais altamente detalhados da arcada dentdria, a partir dos quais os
profissionais podem projetar guias que auxiliam na instalacao dos implantes de
forma mais exata. O uso de scanners intraorais e TCFC permite a captura de
dados tridimensionais da anatomia do paciente, oferecendo uma visao clara e
detalhada da posicao dos dentes, tecidos moles e ossos, garantindo que os

implantes sejam posicionados com maior precisao e seguranca (Oliveira, 2021).

De acordo com Lima et al. (2022), no processo digital, por meio do
escaneamento da arcada, é possivel obter um modelo digital que permite o
planejamento das intervencgoes estéticas com alta precisdo micrométrica. Entre
outras fungoes, o registro da oclusao do paciente possibilita a criacao de pecas
durante o enceramento, que se encaixam perfeitamente e nao alteram a
homeostase da oclusdao, o que favorece uma relacdo harmonica das facetas
posteriormente e previne falhas graves, como fraturas, que podem ocorrer

devido ao desbalanceamento das guias.

E possivel notar, que o escaneamento desempenha um papel crucial no
desenvolvimento de guias cirtrgicos, pois a qualidade e precisao dos dados
obtidos através do escaneamento digital sao fundamentais para a construcao de
modelos virtuais que servirao como base para a elaboracao desses dispositivos.
Logo, a escolha do formato do escaneamento, seja ele de arcadas dentarias ou de
estruturas adjacentes, influencia diretamente a fidelidade do modelo
tridimensional, o que, por sua vez, impacta na adequacao do guia cirdrgico.
Contudo, é importante destacar que o escaneamento, embora essencial para a
obtencao de dados anatomicos detalhados, nao é o tnico fator envolvido no
planejamento da colocacao dos implantes (Cremonini et al., 2015; Vilar et al.,

2024).

Neste sentido, conforme os estudos de Vilar et al. (2024), o planejamento

da cirurgia guiada é realizado no ambiente digital, por meio de softwares
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especializados que permitem a definicao da posicao e angulacao ideais dos
implantes, utilizando os dados obtidos pelo escaneamento para criar um
planejamento cirdrgico preciso e eficiente. Assim, enquanto o escaneamento
fornece a base para a modelagem do guia, o planejamento digital é o componente

central que assegura a precisao e a seguranca do procedimento cirurgico.

Adicionalmente, Pilger et al. (2024) apresenta que, o escaneamento
intraoral tem o potencial de oferecer uma precisao cerca de dez vezes superior a
obtencao de dados através da TCFC, sendo uma op¢ao mais segura para o

paciente e mais eficiente para o fluxo de trabalho.

Outro ponto importante, é o formato dos dados gerados no escaneamento
digital que geralmente é tridimensional, representado por um modelo de malha
composto por pontos e superficies, conhecido como "malha STL" (Standard
Tessellation Language). Esse formato é amplamente utilizado para criar
representacoes digitais de estruturas anatOmicas, como arcadas dentdrias,
dentes, ossos maxilares e outras regioes relevantes para o planejamento de
tratamentos odontoldgicos, incluindo a colocacdo de implantes. O
escaneamento digital captura as formas e contornos das superficies de interesse,
gerando um conjunto de dados que descreve essas formas com alta precisao e

resolucao (Pinto et al., 2025).

Por fim, como existem diferentes sistemas de cirurgia guiada, que variam
conforme a técnica, preparo do leito receptor e método de confec¢ao das guias,
o processo de fabricacao digital e os modelos sdo gerados por escaneamentos,
incluindo imagens tomograficas e escaneamento intraoral. A partir desses
modelos digitais, as guias sao produzidas utilizando tecnologias como
impressoras 3D ou fresagem. Esse método digital proporciona maior precisao em

comparacdo ao processo convencional em laboratério, que envolve etapas
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manuais e pode ser suscetivel a erros humanos, resultando em menor

acuracidade (Santos; Barboza; Sales, 2024).

3.5 Cirurgia guiada

A cirurgia guiada é uma técnica avancada da implantodontia que
possibilita a colocacao de implantes dentérios de forma precisa e minimamente
invasiva. Para sua realizacdo, é indispensavel a obtencao da TCFC e de um
escaneamento intraoral, cujos arquivos — DICOM e STL, respectivamente — sao
integrados por meio de softwares especificos. Essa fusdo de dados permite uma
reconstrucao tridimensional precisa das estruturas anatomicas e dentarias do
paciente, servindo como base para o planejamento virtual da cirurgia. Assim,
utilizando um planejamento computadorizado em softwares especificos, essa
abordagem permite a visualizacao das estruturas 6sseas e dentais nos trés planos
espaciais, garantindo um posicionamento ideal dos implantes, mesmo em areas
com limitacoes Osseas. Com efeito, com base em imagens tomograficas
tridimensionais, sao confeccionados guias cirurgicos personalizados que
direcionam a posicao, a angulacao e a profundidade dos implantes durante o
procedimento. Dessa forma, a cirurgia guiada reduz a necessidade de incisoes
extensas, minimiza o tempo operatorio e proporciona uma recuperacao mais
rapida e confortavel para o paciente, além de aumentar a previsibilidade dos

resultados (Magini; Benfatti; Souza, 2016).

Esse sistema de planejamento virtual possibilita observar a relacao entre
0 posicionamento cirtrgico do implante a ser instalado e o posicionamento
protético da reabilitacao que sera criada, o que permite identificar previamente
a necessidade de ajustes no planejamento cirtrgico. Com isso, torna-se possivel
evitar o uso de intermedidrios angulados para corrigir inclinacoes desfavoraveis

dos implantes, uma vez que, através dessas tecnologias, é vidvel definir
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previamente a posicao tridimensional exata do implante planejado antes de sua

insercao no leito cirurgico (Nuss et al., 2016).

A integracao de tecnologias de impressao 3D e softwares de planejamento
digital também tem permitido uma maior integracao entre as diferentes etapas
do processo de implantodontia, tornando o fluxo de trabalho mais eficiente.
Nesta perspectiva, os modelos digitais criados a partir de imagens tomograficas
sao utilizados para planejar o posicionamento do implante, e para projetar guias
cirargicos que garantem uma execuc¢ao mais fiel ao plano original. Esse nivel de
detalhamento facilita a personalizacao de cada caso, possibilitando uma
abordagem mais individualizada para cada paciente. Ademais, o uso de guias
cirirgicos personalizados minimiza a necessidade de ajustes durante a cirurgia,
o que reduz o tempo operatério e diminui os riscos associados ao procedimento

(Silva et al., 2020).

Outro avanco importante é a melhoria continua na biocompatibilidade e
funcionalidade dos materiais utilizados na fabricacdo dos guias cirurgicos
impressos em 3D. Com o aperfeicoamento das técnicas de impressao e dos
materiais de impressao, como resinas e plasticos de alta performance, os guias
nao so6 se tornam mais duraveis e estaveis, mas também mais adequados para o
ambiente bucal, onde fatores como umidade e for¢as mastigatérias devem ser
considerados. A otimizacao do mddulo de elasticidade desses materiais também
contribui para maior precisao durante a colocacao dos implantes, garantindo que
0 guia se ajuste perfeitamente a estrutura éssea do paciente, sem comprometer
sua estabilidade. Esses avancos tecnoldgicos tém se mostrado cruciais para
garantir um melhor controle dos resultados, proporcionando um tratamento
mais seguro, com maior previsibilidade e sucesso a longo prazo (Oliveira, 2015;

Silva; Cardoso; Fernandes, 2024).
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Deste modo, as inovacgoes tecnoldgicas tém sido fundamentais no
desenvolvimento e na utilizacdo de guias cirurgicos na implantodontia,
impactando diretamente a forma como os procedimentos sao planejados e
executados. A integracao de softwares de planejamento digital e a impressao 3D
permitiram a criacao de guias altamente personalizados, que se ajustam com
precisao a anatomia especifica de cada paciente, isso resulta em uma colocacao
mais exata dos implantes, além de possibilitar ao cirurgiao a simulacao do
procedimento antes da cirurgia real. Por conseguinte, a capacidade de testar o
posicionamento do implante em um ambiente digital proporciona maior
previsibilidade e controle sobre o resultado, aumentando a seguranca e o sucesso

do tratamento (Coelho et al., 2024).

Importante salientar, que a cirurgia guiada e os guias digitais sao
conceitos inter-relacionados, porém distintos dentro da implantodontia. A
cirurgia guiada consiste em um procedimento planejado digitalmente, no qual a
instalacao dos implantes é realizada com o auxilio de um guia cirdrgico que
orienta a perfuracao Ossea e a insercao dos implantes de acordo com um
planejamento tridimensional prévio. Uma vez que, a partir da primeira fase do
planejamento digital que envolve a sobreposicao e o alinhamento dos arquivos
DICOM e STL, a utilizacao desses formatos padronizados permite uma
comunicacao uniforme dentro do software, aprimorando significativamente a
capacidade de trabalhar de forma colaborativa com imagens digitais (Pereira;

Siqueira; Romeiro, 2019; Pilger et al., 2024).

Deste modo, esse método tem como principal vantagem a previsibilidade,
visto que permite a simulacdo da posicao ideal dos implantes antes da
intervencao cirdrgica, minimizando erros e otimizando a adaptacao protética

futura. Além disso, a cirurgia guiada pode reduzir o tempo operatério e o trauma
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cirargico, promovendo uma recuperacao mais rapida e confortavel para o

paciente (Magini; Benfatti; Souza, 2016).

Por outro lado, o guia digital refere-se a qualquer guia cirdrgico que seja
projetado e fabricado com o auxilio de tecnologias digitais, independentemente
de ser utilizado para um procedimento de cirurgia guiada. A confeccao desses
guias envolve o uso de softwares especificos de planejamento odontolégico, que
permitem a modelagem virtual baseada em exames de imagem, como TCFC e
escaneamentos intraorais. No entanto, nem todo guia digital é destinado a
realizacao de uma cirurgia guiada, pois alguns podem servir apenas como
referéncias para a marcagao da posicao dos implantes, sem a obrigatoriedade de
direcionamento preciso da perfuracao éssea ou insercao dos implantes (Libarino

et al., 2024).

Neste cenario, os guias cirtrgicos sao desenvolvidos virtualmente e
podem ser fresados ou impressos em 3D, projetados para acomodar a férula
cirargica, permitindo a perfuracao e insercao do implante com a profundidade e
angulacao previamente determinadas no planejamento. Esses beneficios
proporcionados por esse modelo simplificam o procedimento, reduzem as
complicacoes poOs-operatérias, devido a menor invasividade dos retalhos, e

aceleram o processo de cicatrizacao (Ma et al., 2018).

3.5.1 Impressdo 3D de guias e fresagem de guias

O guia cirdrgico é uma ferramenta essencial no planejamento e execucao
de procedimentos implantolégicos, podendo ser fabricado por diferentes
métodos, destacando-se a impressao 3D e a fresagem. Ambas as técnicas
possuem vantagens e limitacoes que influenciam sua escolha de acordo com a

necessidade clinica.
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A impressao 3D é um processo aditivo que constroi os guias camada por
camada a partir de dados digitais obtidos por escaneamento. De acordo com
Vercruyssen et al. (2014), esse método permite a criacao de guias personalizados
com materiais biocompativeis, como resinas especificas para odontologia. Sua
precisao elevada e a capacidade de fabricar guias com geometrias complexas
tornam essa tecnologia amplamente utilizada na pratica clinica. Dentre as
técnicas de impressao 3D disponiveis, destacam-se a fusao de materiais (FDM),
a sinterizacao seletiva a laser (SLS), a estereolitografia (SLA) e o processamento
de luz direta (DLP) (Oliveira, 2021). O processo de fatiamento digital permite
gerar entre 5 e 20 camadas por milimetro, aumentando a precisao e qualidade do

objeto final conforme a quantidade de camadas utilizadas.

Pesquisas expostas por Bianchi et al. (2022) e Camardella et al. (2017)
indicam que os métodos de impressao 3D reduzem significativamente o tempo
de fabricacdo quando comparados as abordagens tradicionais, além de
proporcionar alta precisao dimensional. Nesse sentido, guias digitais produzidos
por impressao 3D tém se mostrado altamente eficazes no tracionamento
ortodontico, permitindo um controle mais preciso da forca aplicada, o que
aumenta a previsibilidade e reduz o tempo de tratamento. A utilizacao da
impressao 3D em guias para colagem indireta garante a colocacao exata de
braquetes e acessorios ortodonticos, sendo especialmente util em tratamentos
complexos, como o tracionamento de dentes inclusos ou correcoes de
deformidades faciais, onde a precisao é crucial para o sucesso terapéutico
(Aratjo; Santos; Guillou et al., 2024). Ademais, a impressao 3D esta cada vez
mais integrada aos fluxos de trabalho CAD/CAM, criando um ciclo digital

completo que abrange desde o diagndstico até a execuc¢ao do tratamento.

Por outro lado, a fresagem é um processo subtrativo que envolve a

remocao de material de um bloco sélido utilizando fresadoras computadorizadas
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de controle numérico (CNC). Esse método permite a confeccao de guias
cirirgicos com materiais rigidos, como titanio ou resinas de alta resisténcia,
oferecendo maior durabilidade e robustez. Embora o fresamento tenha um custo
mais elevado e exija um maior tempo de producao em comparacao com a
impressao 3D, ele oferece uma maior resisténcia mecanica, sendo
particularmente indicado para casos que exigem maior robustez do guia, como
em cirurgias de maior complexidade ou em pacientes com necessidades

especificas (Moreira et al., 2021; Abreu et al., 2024).

Uma comparagao entre essas tecnologias foi realizada por Palazzo et al.
(2020) em um estudo ex vivo com 10 pacientes indicados para cirurgia
ortognatica. O planejamento virtual foi realizado a partir de escaneamento e
TFCF, seguido pela fabricacao dos guias cirargicos por fresagem (Sirona inLab
MC X5) e impressao 3D (DWS 0.29D). Os guias foram posteriormente escaneados
e submetidos a um novo processamento de imagem para comparacao. Os
resultados indicaram que a fresagem apresentou uma precisao

significativamente superior em relacao a impressao 3D.

O planejamento tridimensional virtual é cada vez mais comum na
implantodontia devido a facilidade técnica, redugao de custos para o paciente e
melhorias continuas na qualidade dos exames em institutos de imagem. Deste
modo, a cirurgia guiada virtualmente permite a instalacao de implantes sem
retalhos, usando técnicas conservadoras e minimamente invasivas,
proporcionando mais conforto ao paciente e reduzindo o tempo total de
tratamento. Adicionalmente, essa técnica oferece precisdo na instalacao de
implantes em areas proximas a estruturas anatOmicas importantes ou em
espacgos limitados, onde o risco de danificar raizes ou nervos é elevado no

planejamento convencional (Vercruyssen et al., 2014).
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Comprovando a eficacia do planejamento tridimensional virtual Saini et
al. (2024) ao analisar o impacto de técnicas de imagem tridimensionais
combinadas a modelos virtuais no planejamento e na cirurgia de implantes
dentarios, evidenciou uma melhora significativa na precisao da colocacao dos
implantes. A revisdao destacou que, ao utilizar softwares avancados de
planejamento virtual e reconstru¢oes 3D baseadas em TCFC, é possivel
minimizar desvios na insercao dos implantes, reduzindo riscos cirurgicos e
otimizando os resultados funcionais. Essa integracao tecnoldgica reforca o papel
do planejamento virtual como elemento fundamental na odontologia moderna,

especialmente em casos com anatomia desfavoravel.

Similarmente, Ochandiano et al. (2022) demonstraram, em um estudo
prospectivo, que a precisao da instalacao de implantes foi significativamente
aumentada com o uso de sistemas integrados de planejamento virtual, mesmo
em situacoes clinicas desafiadoras. A combinacao dessas ferramentas oferece
seguranca adicional durante a cirurgia, além de permitir maior previsibilidade

nos resultados protéticos.

Em consonancia, Younis et al. (2024) compararam trés técnicas de
colocacao de implantes — navegacao dinamica, guias cirdrgicos estaticos e
colocacao a mao livre — e confirmou que os métodos guiados apresentam maior
precisdo. A navegacdo dinamica teve desempenho semelhante ao dos guias
estaticos, com destaque para o menor desvio angular. Os autores concluiram que
as crirugias guiadas sao mais seguras e eficazes, embora envolvam maior custo e

demandem preparo técnico especializado.

Apesar dos desafios relacionados ao custo e a necessidade de treinamento
técnico, o impacto positivo na personalizacao dos tratamentos e na experiéncia
do paciente justifica o uso crescente dessas tecnologias na pratica ortodontica
(Aratjo; Santos; Guillou et al., 2024).
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3.6 Impactos da precisao da colocacao dos guias

Os guias cirargicos digitais tém se mostrado mais eficazes do que os
convencionais na precisao da colocacao de implantes dentarios. Assim, a
principal vantagem dos guias digitais é a reducao significativa de desvios durante
o procedimento, uma vez que eles sao elaborados a partir de modelos 3D
baseados em imagens radiograficas detalhadas, como TCFC. Essa tecnologia
permite um planejamento cirirgico mais preciso, ajustando os guias exatamente
a anatomia do paciente, o que resulta em um melhor alinhamento dos implantes

e maior seguranca durante a cirurgia (Oliveira, 2021).

Embora os guias digitais apresentem beneficios notaveis, os guias
convencionais ainda sao amplamente utilizados na pratica odontoldgica, uma
vez que, ambos os tipos de guias, digitais e convencionais, sao desenvolvidos a
partir de um exame clinico minucioso e andlise de imagens radiograficas ou
tomograficas, o que garante que o planejamento seja adaptado as caracteristicas
anatomicas do paciente. Reyes et al. (2015) apontaram que a principal diferenca
reside na maneira como os guias sao fabricados e ajustados, com os digitais
oferecendo um nivel de personaliza¢ao mais elevado, permitindo previsoes mais

precisas dos resultados funcionais e estéticos do tratamento.

Por outro lado, nos procedimentos mais simples, onde as variacoes
anatomicas sao minimas, os guias convencionais podem ser suficientes para
garantir a precisao necessaria. No entanto, em casos mais complexos, onde ha
necessidade de um planejamento mais detalhado e ajustes finos, os guias digitais
se destacam, proporcionando uma maior margem de seguranca e melhores
resultados a longo prazo. Tendrio et al. (2015) e Pereira, Siqueira e Romeiro
(2019) reforcam que, embora os guias convencionais continuem sendo uma

opgao viavel, os guias digitais estao cada vez mais se consolidando como a
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escolha preferencial na implantodontia devido a sua maior precisao e capacidade

de personalizacao.

A precisao na colocacao de implantes dentdrios é essencial para o sucesso
em implantodontia, e os guias cirdrgicos digitais oferecem vantagens
significativas em relacao aos convencionais. Desenvolvidos a partir de modelos
tridimensionais obtidos por TCFC e exames radiograficos, esses guias permitem
um planejamento virtual detalhado, otimizando a posicao, angulacao e
profundidade dos implantes. Espejo (2024) ressalta que essa abordagem
minimiza erros durante a cirurgia e proporciona maior adaptacao a anatomia do
paciente, resultando em melhores resultados funcionais e estéticos. Em
contraste, os guias convencionais, baseados em modelos fisicos e radiografias
bidimensionais, apresentam limitacoes que podem comprometer a precisao,

especialmente em casos complexos.

Os beneficios dos guias digitais sao especialmente evidentes em situacoes
que exigem alta precisdao, como dreas préximas a estruturas vitais ou de alta
densidade 6ssea. Com planejamento tridimensional detalhado, é possivel evitar
complicacOes graves, reduzir ajustes pos-operatdrios e melhorar os prognosticos
a longo prazo. Além disso, o posicionamento preciso dos implantes favorece a
distribuicao das forcas mastigatérias e a integracdo Ossea, aumentando a
durabilidade e a satisfacao do paciente. Nesse sentido, Espejo (2024) destaca os
guias digitais como uma ferramenta indispensavel para procedimentos mais

seguros e eficientes em implantodontia.

3.7 Influéncias das caracteristicas anatomicas do paciente no
planejamento dos guias cirurgicos

As caracteristicas anatomicas do paciente, como densidade éssea, forma
da arcada e proximidade de estruturas vitais, influenciam significativamente a

escolha do guia cirtrgico, sendo necessdrio selecionar guias que garantam maior
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precisao e seguranca no procedimento. Logo, a avaliacao detalhada dessas
caracteristicas é essencial para a personalizacao do planejamento cirtrgico, uma
vez que a adequagao do guia ao perfil anatomico do paciente pode determinar o
sucesso ou o fracasso da intervencao. Por exemplo, pacientes com densidade
0ssea reduzida podem exigir guias mais robustos ou com diferentes mecanismos

de fixagao para garantir a estabilidade durante a cirurgia (Gaudy, 2014).

Dessa forma, o guia deve ser elaborado levando em consideracao as
caracteristicas anatomicas de cada regiao, e seu design deve estar diretamente
relacionado a quantidade de estrutura éssea disponivel. Nao adianta projetar um
guia com dentes bem-posicionados em areas que nao oferecem osso suficiente.
Bianchini (2007) destaca que o guia cirdrgico sé podera ser concluido apos a

realizacao de todos os exames pré-operatorios, incluindo as radiografias.

Posto isto, a forma da arcada dentdria também exerce um papel
importante na escolha do guia cirtrgico, visto que, pacientes com arcadas mais
estreitas ou com padroes anatomicos atipicos, como sobremordida ou mordida
cruzada, demandam guias personalizados que se ajustem adequadamente a sua
estrutura. Os guias padrao, muitas vezes projetados para uma anatomia
considerada "ideal", podem nao fornecer a precisao necessdria nesses casos,
aumentando o risco de erros durante o processo de insercao de implantes ou
outros procedimentos. A impressao 3D, conforme mencionado por Gaudy (2014)
e Oliveira (2021), tem sido uma ferramenta valiosa nesse sentido, permitindo a
fabricacdo de guias personalizados que se adequam perfeitamente as

especificidades anatomicas do paciente.

Outrossim, a proximidade de estruturas vitais, como nervos, seios
maxilares e vasos sanguineos, deve ser cuidadosamente considerada no
planejamento do guia cirdrgico. Em regioes com risco elevado de lesoes a essas
estruturas, como a area posterior da maxila ou a mandibula inferior, o guia
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precisa ser projetado com maior precisao e, frequentemente, com margens de
seguranca ampliadas. De acordo com Leite (2022), a TCFC e a ressonancia
magnética tém sido utilizadas para mapear essas estruturas com maior detalhe,
permitindo que o guia seja projetado para evitar danos a essas dreas sensiveis,

assegurando a seguranca do paciente durante o procedimento.

Por fim, a escolha do guia cirdrgico deve levar em conta também a
possibilidade de adaptacao ao tipo de procedimento planejado, dado que, para
cirurgias de implantes dentarios, por exemplo, a escolha do guia pode variar
dependendo do nimero de implantes, da angulacao necessdria e da profundidade
da insercao desejada. Nesse contexto, a personalizacao do guia cirirgico nao sé
melhora os resultados clinicos, mas também contribui para uma recuperacao
mais rapida e menos traumadtica para o paciente (Magini; Benfatti; Souza, 2016).
Deste modo, pacientes com caracteristicas anatOmicas que exigem uma
abordagem mais complexa podem se beneficiar de guias mais sofisticados, com
multiplos pontos de fixacao e ajustes finos para garantir que os implantes sejam

colocados com a maxima precisao.

4 DISCUSSAO

A evolucao tecnologica na implantodontia tem impulsionado
significativamente o desenvolvimento dos guias cirargicos, promovendo maior
precisao e previsibilidade nos procedimentos de reabilitacao oral. No entanto, a
escolha do tipo de guia cirurgico mais adequado permanece um desafio, pois
envolve a andlise de diversos fatores, como a precisao da técnica, as condicoes
anatomicas do paciente e os recursos tecnolédgicos disponiveis (Libarino et al.,

2023).

Os guias cirtrgicos convencionais sao amplamente utilizados devido a sua
praticidade e custo relativamente baixo. Como exposto por Amoroso et al.
(2012), esses dispositivos auxiliam no correto posicionamento dos implantes,
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minimizando erros e otimizando o planejamento protético-cirargico.
Similarmente, Bianchini (2011) destaca a importancia dos guias convencionais
na reprodutibilidade da futura protese do paciente, permitindo uma relacao
harmoniosa entre a fase cirdrgica e a fase protética. Contudo, a limitacao desses
guias estd na auséncia de possibilidade de ajustes finos na angulacdo dos
implantes, o que pode comprometer o resultado estético e funcional do

tratamento (Libarino et al., 2024).

Por outro lado, os guias digitais representam um avanco significativo na
implantodontia, permitindo um planejamento mais preciso e personalizado,
conforme exposto por Magini, Benfatti e Souza (2016), a cirurgia virtual guiada
possibilita uma visualizac¢ao tridimensional das estruturas ésseas, favorecendo a
instalacao dos implantes em posicoes mais favoraveis. Ma et al. (2018)
complementam ao apontar que a utilizacao desses guias reduz a invasividade do
procedimento, resultando em menor morbidade pos-operatoria e cicatrizagao

mais rapida.

A TCFC e os sistemas CAD/CAM sao tecnologias essenciais para a
confeccao de guias digitais, pois permitem uma abordagem mais conservadora e
precisa (Santos, 2022). Guimaraes (2015) destaca que a integracao das imagens
tomograficas em um ambiente digital possibilita o planejamento minucioso dos
implantes, contribuindo para a previsibilidade dos resultados. Brito et al. (2019)
ressaltam ainda que a TCFC permite a andlise detalhada de estruturas

anatOmicas sensiveis, reduzindo os riscos de intercorréncias durante a cirurgia.

A evolucao da tecnologia também tem influenciado a fabricacao dos guias
cirargicos por meio da impressao 3D, conferindo maior precisao dimensional e
rapidez na producao (Bianchi et al., 2022; Camardella et al., 2017). O uso da
impressao 3D no planejamento de tratamentos ortodonticos e cirtrgicos tem

mostrado vantagens significativas, como a reducao do tempo de fabricacao e o
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aumento da previsibilidade dos resultados (Aratjo; Santos; Guillou et al., 2024).
Além disso, a integracao desses métodos ao fluxo digital CAD/CAM tem
permitido um ciclo de planejamento totalmente digitalizado, aprimorando a

precisao das intervencgoes cirtirgicas (Oliveira, 2021).

A comparacao entre guias cirurgicos digitais e convencionais tem sido
amplamente discutida na literatura, considerando aspectos como precisao,
personalizacao e seguranca do procedimento cirirgico em implantodontia.
Oliveira (2021) destaca que a principal vantagem dos guias digitais é a reducao
significativa de desvios durante a colocacao dos implantes, uma vez que sao
planejados com base em modelos 3D e imagens tomograficas de alta resolucao.
Essa precisao proporciona um alinhamento mais fiel a anatomia do paciente,
minimizando erros e garantindo melhores resultados funcionais e estéticos.
Similarmente, Espejo (2024) enfatiza que a precisao dos guias digitais é
especialmente vantajosa em regioes anatomicas criticas, como areas proximas a
estruturas vitais ou com alta densidade Ossea. Nesses casos, 0 planejamento
tridimensional permite evitar complicacdes, reduzir ajustes pos-operatdrios e
melhorar o progndstico dos implantes. Adicionalmente, o correto
posicionamento dos implantes melhora a distribuicao das for¢cas mastigatdrias e

a integracao 6ssea, promovendo maior durabilidade e satisfacao do paciente.

Em contrapartida, Reyes et al. (2015) ressaltam que os guias
convencionais ainda desempenham um papel relevante na implantodontia, pois
também sao elaborados a partir de exames clinicos detalhados e andlises de
imagens radiograficas. No entanto, a principal diferenca entre os dois métodos
estd na maneira como sao fabricados e ajustados, sendo que os guias digitais

possibilitam maior personalizacao e previsibilidade dos resultados.

A eficacia comparativa dos dois tipos de guias também esta diretamente

relacionada a complexidade do caso clinico. Segundo Tendrio et al. (2015) e
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Pereira, Siqueira e Romeiro (2019), em situagcoes mais simples, onde as variacoes
anatomicas sao minimas, os guias convencionais podem ser suficientes para
garantir a precisao necessaria. Entretanto, para casos mais complexos, que
exigem ajustes finos e maior seguranca cirurgica, os guias digitais demonstram
superioridade, proporcionando um planejamento mais detalhado e melhores

resultados a longo prazo.

Outro aspecto relevante é a influéncia dos materiais e técnicas de
fabricagao na eficacia dos guias cirdrgicos. Assim, Andreiuolo (2016) e Libarino
et al. (2024) apontam que materiais mais rigidos, como titanio e plasticos de alta
performance, garantem maior estabilidade durante a cirurgia, prevenindo
deslocamentos que poderiam comprometer a precisao. Bem como, a
biocompatibilidade dos materiais € essencial para evitar reacoes adversas e

garantir uma melhor recuperacao do paciente.

A evolucao tecnolédgica também tem sido um fator determinante para a
melhoria dos guias cirtrgicos, como pode-se observar com os autores Rodrigues
(2023) e Silva et al. (2020) que destacam que a impressao 3D tem permitido a
fabricacao de guias altamente personalizados e com encaixes mais precisos,
reduzindo o tempo operatdrio e minimizando erros durante o procedimento. A
integracao de softwares de planejamento digital com a impressao 3D possibilita
um fluxo de trabalho mais eficiente e seguro, favorecendo uma abordagem mais

individualizada para cada paciente.

Diante dessas consideracoes, torna-se evidente que tanto os guias
convencionais quanto os digitais apresentam vantagens e limitacoes, sendo a
escolha do modelo mais adequado influenciada por fatores como as condigoes
anatomicas do paciente, o grau de complexidade do procedimento e a
disponibilidade tecnoldgica. Nesse contexto, a necessidade de estudos

comparativos mais aprofundados entre essas técnicas é reforcada por Souza

LIBERTAS SAUDE, 2025; 1(1).




Guia convencional x guias de cirurgia guiada

(2021), que destaca a importancia da investigacao dos beneficios e limitacdes de
cada tipo de guia para um planejamento cirdrgico mais eficaz. Paralelamente, as
perspectivas futuras indicam uma crescente integracao de tecnologias digitais
na implantodontia, uma vez que, segundo Coelho et al. (2024), o avanco das
ferramentas de simulacao e planejamento virtual contribuira para a
previsibilidade dos procedimentos, garantindo maior precisdao e seguranca.
Dessa forma, embora os guias convencionais ainda sejam relevantes, os digitais
vém se consolidando como a escolha preferencial, especialmente em casos mais

complexos, nos quais a exatidao é essencial para o sucesso do tratamento.

5 CONCLUSAO

A escolha do guia cirdrgico adequado é fundamental para o sucesso dos
implantes dentdrios, especialmente com os avancos tecnologicos que
possibilitam maior precisao na implantodontia. Os guias digitais e a impressao
3D permitem um ajuste personalizado a anatomia do paciente, considerando
fatores como densidade Ossea e proximidade de estruturas vitais. Essa
personalizac¢ao nao s6 melhora a eficacia do procedimento, como também reduz
riscos, como lesdes em nervos ou vasos sanguineos. Dentre os métodos
disponiveis, os guias digitais destacam-se pela superioridade em planejamento
tridimensional, proporcionando um alinhamento mais preciso do implante em

relacao a futura protese.

Além da precisao, os guias digitais oferecem um planejamento pré-
operatério mais detalhado, permitindo antecipar e corrigir possiveis
complicacOes, otimizando os resultados funcionais e estéticos. Enquanto os
guias convencionais, baseados em moldagens fisicas e radiografias
bidimensionais, apresentam limitacoes, eles ainda sao utilizados em casos
menos complexos. Independentemente do tipo de guia, a escolha dos materiais

também influencia o sucesso do procedimento. O uso de materiais rigidos e
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biocompativeis, como titanio e plasticos de alta performance, associado a
impressao 3D, tem revolucionado a area, garantindo maior estabilidade e
seguranca. Assim, a combinacao de planejamento digital e materiais de alta

qualidade eleva a implantodontia a um novo nivel de eficiéncia e previsibilidade.

Assim, a compreensao dos artigos analisados, reforca a constatacao de que
tanto os guias cirargicos convencionais quanto os digitais possuem vantagens e
limitacoes, sendo a escolha do modelo mais adequado condicionada a fatores
como as caracteristicas anatomicas do paciente, a complexidade do

procedimento e os recursos tecnolégicos disponiveis.

Por fim, destaca-se a importancia da realizacao de estudos comparativos
mais aprofundados entre essas técnicas, com o objetivo de ampliar o
conhecimento clinico, incentivar a adogdo desses recursos por cirurgioes-
dentistas e contribuir para a maior disseminacao e acessibilidade dos

equipamentos digitais.
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