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RESUMO

A evolucao dos materiais restauradores e a redu-
c¢ao em tamanho dos preparos cavitarios nao vem
sendo acompanhadas por mudancas no ensino da
Dentistica Restauradora. Materiais adesivos e a utili-
zacao do flior fazem com que os preparos cavitarios
sejam cada vez menos invasivos e mais conservadores.
Este artigo tem por objetivo propor uma nova meto-
dologia pedagégica para o inicio do ensino da Den-
tistica Restauradora. Através desta pratica os alunos
poderao adquirir um maior controle manual com a
alta rotacao evitando o desgaste desnecessario € pre-
servando o elemento dental.

DESCRITORES
Ensino Odontologico. Metodologia Pedagégica.
Preparo Cavitario.

OControle dosfatores causadores da doenca carie,
pela utilizacao do fldor e novas praticas de pro-
mocao de saide, tem resultado em uma nova pratica
da Odontologia Restauradora. Principalmente a evo-
lucao de novos materiais adesivos tem possibilitado
nos ultimos anos mudancas na pratica do preparo de
cavidades resultando em uma odontologia restaura-
dora menos destrutiva e consequentemente menos
invasiva. Essa nova odontologia que se caracteriza por
cavidades em quantidade e tamanho cada vez mais
reduzidos se limita apenas a remover somente o teci-
do infectado que nao possui capacidade de remine-
ralizacao.!

Os padroes de preparo executados durante anos
foram definidos pelas caracteristicas dos materiais

que nao possuiam adesao ao substrato dental. Com a
evolucao da odontologia adesiva modificaram-se as
caracteristicas dos preparos cavitarios que se torna-
ram menos invasivos. Angulos e paredes nos preparos
deixaram de determinar modelos de cavidades uma
vez que nao precisamos mais seguir padroes de pre-
paros cavitdrios ditados pelas caracteristicas dos ma-
teriais que nao apresentam a capacidade de adesao
ao substrato dental.

Apesar desta evolucao, tanto dos materiais quanto
da promocao de saude, a pratica pedagogica do en-
sino da dentistica restauradora nao tem seguido a
mesma evolucao preconizada nos preparos e inter-
vencoes restauradoras na clinica. Os manuais de ini-
ciacao da dentistica operatoria se baseiam no treina-
mento de abertura de cavidades preconizadas por
Black?a mais de 100 anos atras, com dimensoes pa-
dronizadas de acordo com um modelo odontolégico
curativo-restaurador, havendo uma supervalorizacao
do material em relacao a estrutura dental.”’

Hoje se busca uma nova visao para o tratamento
restaurador, uma forma de restaurar funcao e estética
preservando-se ao maximo os tecidos dentais.

A pratica restauradora procura cada vez mais pre-
servar o elemento dental nos dias atuais. No entanto
ainiciacao pedagogica do aluno de Odontologia, que
tem por objetivo iniciar o desenvolvimento da habi-
lidade manual, se caracteriza pela busca de preparos
cavitarios com formas pré-definidas.>® Esse tipo de
ensinamento contradiz totalmente a evolucao dos
materiais restauradores e a nova visio de preparos
minimamente invasivos. O primeiro contato parece
ser fundamental para a percepcao dos alunos de que
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Brocas nimero 229 ou 330.

Largura = diametro da broca.

Profundidade = ponta ativa (contorno mais espesso);
meia ponta ativa (contorno mais fino).

Instrumento perpendicular a superficie.

Figura 1 - Figuras geométricas utilizadas para treina-
mento de habilidade manual, com instrucoes em relacao
a confeccao das mesmas.

se preserve o maximo de tecido dental possivel, jd que
nao ha melhor material para resistir as adversidades
do meio bucal.

Observamos que quando o alunorealiza cavidades
pré-definidas no inicio da pratica pedagégica, parece
ser condicionado arealiza-las na clinica, por mais que
sejam alertados que a funcao primordial dessa ativi-
dade inicial seja principalmente desenvolver habili-
dades manuais.

Preconizamos que a pratica pedagogica do aluno
iniciante direcione-se para o desenvolvimento de sua
habilidade motora, sem preconizar nesta fase inicial,
cavidades com formas tradicionalmente pré-defini-
das.

Com o objetivo de desenvolver a habilidade ma-
nual desvinculada da idéia dos preparos classicos,
estamos propondo que o primeiro contato do aluno
no ensino da dentistica restauradora nao seja execu-
tado em dentes, sejam eles humanos ou de plasticos.
E objetivo deste trabalho propor um modelo alterna-
tivo para o desenvolvimento da habilidade manual
dos alunos que iniciam na dentistica restauradora.

PROPOSTA PEDAGOGICA

Esta proposta pedagogica de desenvolvimento de
habilidades manuais para alunos iniciantes em den-
tistica restauradora esta baseada no preparo de for-
mas geométricas executados em 0ssos bovinos previa-
mente preparados. Estes ossos foram preparados no

Figura 2 - Aplicacao pratica dos exercicios em laboratorio.

laboratério de anatomia da Universidade da Regiao
de Joinville (FURJ-UNIVILLE), de acordo com o pro-
tocolo padrao de preparo de pecas anatomicas dessa
instituicao. Foram entdo cortados em pedacos de
aproximadamente 15 centimetros de comprimento
para serem trabalhados pelos alunos.

Figuras geométricas (Figura 1), em ordem cres-
cente de dificuldade, foram passadas aos alunos pro-
curando estimular e desenvolver suas habilidades no
manuseio da alta e baixa rotacao. Procurou-se através
de uma metodologia pedagdégica simples uma evolu-
cao destes preparos bem como um acompanhamento
em sala de aula uniforme passo a passo. Os alunos
foram orientados a utilizar brocas carbite 229 ou 330
(KG Sorensen) montadas em seus instrumentos rota-
torios (Figura 2).

DISCUSSAO
O treinamento em laboratério nas varias discipli-

nas da odontologia é responsavel pelo primeiro con-

tato dos alunos com o aparato e técnicas operatorias
que o acompanharao pelo resto de sua vida profissio-
nal. A metodologia pedagdgica da dentistica restau-
radora nao foge dessa caracteristica e historicamente
tem sido ensinada em bancadas e com auxilio de ma-

nequins que procuram simular situagoes clinicas.>* A

pratica da dentistica restauradora vem passando nos

ultimos anos por intensas modificacoes em funcao de
aspectos como:

A) A grande evolucao tecnolégica de equipamentos e
instrumentos colocada a disposicao do Cirurgiao
Dentista, tanto para o diagnostico como para sua
instrumentalizacdo;

B) A grande evolucido dos materiais restauradores
com sua capacidade adesiva cada vez mais confia-
vel, nos permitindo preparos, tanto diretos como
indiretos, com uma grande economia de tecido
dental;
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C) O conhecimento dos fatores causadores da doenca
carie que possibilitaram medidas de promocao de
satide em Odontologia. Fato que tem contribuido
para diminuir drasticamente a prevaléncia da do-
enca carie.

Apesar desses avancos, as modificacoes na meto-
dologia pedagégica de treinamento da habilidade
manual necessdria para a utilizacao de instrumentos
rotatdrios foram relativamente modestas ou inexis-
tentes e continua copiando modelos tradicionais,
curativos e ultrapassados de tratamento da doenca
carie. Sao utilizadas, como prdtica pedagdégica, for-
mas pré-definidas de preparo cavitirio com o intuito
de dar inicio ao desenvolvimento da habilidade ma-
nual dos alunos.

Na grande maioria das escolas de Odontologia o
ensino se faz baseado nos preparos preconizados por
Black,? desconsiderando totalmente os avancos men-
cionados anteriormente. As situacoes clinicas que os
alunos enfrentarao futuramente em seus pacientes
nao correspondem a habilidade manual adquirida
com o desgaste dos dentes, buscando cavidades com
forma de contorno pré-definidas para em um segun-
do momento ser levado a preservacao dental.

Ap6s os estudantes ser condicionado a fazer tais
preparos em um primeiro momento pedagogico, é
solicitado que na atuacao clinica execute a remocao
somente do tecido cariado nao passivel de reminera-
lizacao, realizando cavidades mais conservadoras e
minimamente invasivas.

O questionamento em relacao a abordagem pe-
dagdgica utilizada para desenvolvimento da habilida-
de manual se dd em vdrios sentidos. Queremos que o
aluno treine e adquira habilidade manual para pos-
teriores preparos conservativos, ou queremos o
aprendizado de técnicas operatorias tradicionais e
orientadas por uma visao curativa do tratamento
odontolégico?

A resposta para estes dois questionamentos neste
momento de evolucao da ciéncia passa por um cami-
nho que nos leva 4 uma andlise mais profunda das
praticas pedagogicas no ensino da dentistica restau-
radora.

Em encontro do Grupo Brasileiro dos Professores
de Dentistica (Fortaleza-Ceard, 11 de Janeiro de
2003) foram levantados alguns questionamentos di-
retamente ligados a metodologia pedagogica de en-
sino da Dentistica restauradora. Uma importante
posicao foi tomada ao inserir no ensino da dentistica
a classificacao de cavidades proposta por MOUNT e

HUME, em 1997.° De acordo com os autores as lesoes
sao classificadas de acordo com a regiao do dente em
sitio 1 — fossulas e fissuras, 2 - proximais, ou 3 - cervi-
cal; e de acordo com a extensao da lesao em graus
crescentes de 0 a 4. Esta classificacao busca substituir
aquela proposta por Black no inicio do século passa-
do, rompendo um elo com o modelo cirurgico-res-
taurador que a odontologia ainda hoje utiliza. Essa
nova classificacao permite uma compreensao da ex-
tensao dalesao e estd mais em sintonia com a filosofia
de uma odontologia minimante invasiva. Este concei-
to tem origem nos avancos tecnologicos tanto de equi-
pamentos como de materiais adesivos, bem como do
entendimento do processo de desmineralizacao e re-
mineralizacao envolvidos na doenca carie.

Ainda assim, nao se tocou em um ponto funda-
mental para o ensino. Como transportar este concei-
to de preservacao dental para a prdtica pedagogica?

Acreditamos que o treinamento de habilidades
manuais realizados sem estabelecer preparos pré-de-
finidos, promove o desenvolvimento sem estabelecer
vinculos com desenhos cavitarios pré-definidos. Sen-
do o objetivo treinar a destreza manual inicial dos
alunos em um novo modelo pedagégico, esta nova
proposta baseada na confeccao de figuras geométricas
em 0ssos bovinos se torna mais interessante e viavel.

Desta maneira ao iniciarem suas atividades em
laboratorio os alunos treinam e desenvolvem suas ha-
bilidades manuais sem estabelecer um vinculo entre
o que estao fazendo naquele momento com o que
farao nos dentes mais adiante. Observamos que quan-
do executdvamos o aprendizado inicial tradicional
em dentes de plastico ou natural, existia uma tendén-
cia em se remover mais tecido dental do que o neces-
sario. Mesmo com 0s novos conceitos e materiais
restauradores modernos que necessitam de menor
desgaste de tecido dental, de alguma forma aqueles
desenhos de cavidades parecem impressos em suas
mentes com modelo do correto a fazer.

Esse método pedagogico tem sido utilizado pela
nossa escola desde o ano de 2004. Observamos sua
utilidade, bem como alguns problemas inerentes ao
preparo dos ossos e conducao do treinamento. As
figuras sao desenhadas uma a uma pelo professor
responsavel em um grau de dificuldade que garantem
um maior controle sobre as atividades realizadas pelos
alunos em sala de aula.

CONCLUSOES
Podemos observar boa aceitacao por parte dos
alunos desta nova metodologia pedagégica de ensino
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da dentistica restauradora. Sendo o primeiro contato
com os instrumentos rotatorios, os alunos aproveita-
ram para se familiarizar com as turbinas, com a pre-
senca do spray ar-dgua, com a rapidez do corte, com
a forma de apoiar a mao. Demonstraram maior des-
treza e confianca com os equipamentos ao iniciarem
seus trabalhos em manequins.

Outro fator importante € a possibilidade de ob-
servar mais atentamente aqueles alunos que terao
mais dificuldade por falta de destreza manual, o que
permitiu um diagndstico precoce e uma atenc¢ao es-
pecial para esses alunos no transcorrer das aulas pra-
ticas com dentes artificiais.

Interessante ressaltar que com a utilizacao dessa
metodologia iremos propiciar aos alunos uma visao
minimamente invasiva da dentistica quando inicia-
rem na realizacao de cavidades para serem restaura-
das. Irao restringir ao maximo seus preparos em ta-
manho e profundidade, sem extrapolar os limites do
tecido cariado. A profunda revolucao técnico-cienti-
fica dos materiais odontolégicos deve ser mais bem
analisada quanto a necessidade de modificacoes do
processo de ensino e aprendizagem nas ciéncias
odontolégicas.

Dentro das limitacoes do estudo, a utilizacao de
um modelo alternativo para treinamento manual dos
alunos no inicio da disciplina de dentistica pré-clini-
ca, mostrou-se prdtico e eficiente em sua proposta.

No entanto, € necessaria uma maior avaliacao dos
resultados obtidos com esta nova proposta pedagogi-
ca de treinamento laboratorial e o desenvolvimento
das atividades clinicas pelos respectivos alunos.
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ABSTRACT
Developing abilities in operative dentistry learning
The evolution of restorative materials and the re-
duction in cavity preparation size are not being fol-
lowed by changes in operative dentistry education.
Adhesive materials and fluorine usage make cavity
preparation less invasive and more conservative. This
article has the purpose of showing a new teaching
methodology for the early stages of operative den-
tistry education. Through this practice, students will
be able to acquire better manual control with high-
speed handpieces to avoid unnecessary eroding and
to preserve dental tissue.
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