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RESUMO

A Ortodontia ¢ definida pela movimentagao dentdria por meio de forgas mecanicas aplicadas
ao aparelho ortodontico. Essas forcas, fazem com que as raizes comprimam o ligamento
periodontal, levando a uma &rea de hialinizagdo que agird sobre o osso causando uma
reabsor¢do e posteriormente uma remodelagdo Ossea. A compreensdo da biologia do
movimento dentdrio permite melhorar a eficacia e eficiéncia dos tratamentos ortoddnticos.
Dentre as inovagdes tecnologicas educacionais a realidade aumentada ¢ apontada como uma
das mais promissoras. Diversos estudos comprovam que sua utilizagdo traz contribuigdes para
a percepcao e motivacao dos discentes em diversas atividades no contexto educacional. Diante
do que foi exposto, o objetivo deste trabalho foi a criacao de material didatico sobre reabsor¢ao
e aposicdo dssea na movimentagao ortodontica, com uso de realidade aumentada, em que o
aluno podera visualizar os mecanismos de acao por meio de QR- CODE. Foram realizados
desenhos mostrando o passo a passo dessa remodelagdo dOssea durante a movimentagdo
ortodontica e e-book explicativo. Apos, foi confeccionado um filme em 3D com a explicacao
do processo e com acesso por QR-CODE. Espera-se com esse material didatico inovador que
os alunos se sintam mais motivados e que a biomecanica ortodontica seja melhor entendida.

Palavras-chave: remodelagdo 6ssea; ortodontia; realidade aumentada.
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ABSTRACT

Orthodontics is defined as the movement of teeth through mechanical forces applied to
orthodontic appliances. These forces cause the roots to compress the periodontal ligament,
leading to an area of hyalinization that acts on the bone, causing resorption and subsequent bone
remodeling. Understanding the biology of tooth movement allows for improved effectiveness
and efficiency of orthodontic treatments. Among educational technological innovations,
augmented reality is considered one of the most promising. Several studies prove that its use
contributes to the perception and motivation of students in various activities within the
educational context. Given the above, the objective of this study was to create didactic material
on bone resorption and apposition in orthodontic movement, using augmented reality, in which
the student can visualize the mechanisms of action through QR codes. Drawings were created
showing the step-by-step process of this bone remodeling during orthodontic movement, along
with an explanatory e-book. Afterwards, a 3D film explaining the process were produced and
accessible via QR code. It is hoped that this innovative teaching material will motivate students
and improve their understanding of orthodontic biomechanics.

Keywords: bone remodeling; orthodontics; augmented reality.
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1 Introducao

A geracdo que vem ingressando aos cursos de graduacdo cresceu com o uso constante
de tecnologias digitais e dispositivos moveis. Sao jovens que adquiriram competéncias e
habilidades diferenciadas, criando um descompasso com as atividades que sdo desenvolvidas
em sala de aula atualmente, isto porque ainda sdo educadas e ensinadas conforme uma
metodologia de aprendizagem tradicional, onde as aulas expositivas prevalecem (SILVA,

2019).

Ainda segundo Silva (2019), o uso das tecnologias moveis e sem fio, possibilitam que
o espago de aprendizagem seja ampliado, oferecendo aos alunos a oportunidade de realizar

atividades em hordrios distintos € em qualquer ambiente.

A Realidade virtual (RV) que coloca o usuério dentro de um ambiente totalmente digital;
a realidade aumentada (RA), que sobrepde elementos virtuais ao ambiente real, por meio de
dispositivos eletronicos; e holografia, que projeta imagens tridimensionais aparentando flutuar
no espago sao tecnologias capazes de proporcionar experiéncias interativas e altamente

envolventes.

Hé necessidade para a implementagdo de novos projetos e metodologias de ensino no
ambiente académico de maneira a enriquecer e contribuir para o processo de ensino o qual passa
por grandes modificacdes especialmente no ambito da educa¢do no ambiente virtual
(KHADER; SILVEIRA; LUND, 2021).

A inovagdo pedagogica e tecnologica ndo devem atuar separadamente, pois as TDIC
(tecnologias digitais de informacdo e comunicagdo) estdo em todos os espacos e a todo o
momento, devendo os docentes atribuir sentido, dar significado de forma a colaborar com a

aprendizagem (VIDAL; MERCADO, 2020).

Na Odontologia, a tecnologia de reconstru¢ao 3D tem sido amplamente utilizada para
imagens e analises 3D de tratamento ortodontico, arcadas dentarias para tratamento restaurador,
osso craniofacial, tecido mole, moldes dentarios, navegacgao cirurgica e outras areas. Apesar do
uso da tecnologia de reconstrugdo 3D ter algumas desvantagens como a exigéncia de
experiéncia do operador, qualidade varidvel de diferentes scanners, e alto custo inicial, a
tecnologia desempenhou um papel importante no tratamento odontologico. De forma geral, a

revolucgdo digital mudou radicalmente a industria odontologica (CEN et al, 2023).
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De acordo com Tyan et al (2021), nos ultimos anos, a impressdo 3D progrediu em
direcdo ao nivel celular, e a bioimpressdo 3D oferece possibilidades ilimitadas para a criagcao
de varios tecidos. Em pouco tempo, o design de realidade virtual podera interagir com
tecnologias de impressao 3D no campo da Odontologia. Por exemplo, os individuos poderao
executar diretamente o design 3D da restauragdo no mundo virtual e observar os produtos de
restauragdo 3D para estimar melhor a viabilidade dos produtos e reduzir o desperdicio de tempo
e recursos. Em resumo, prevéem que a tecnologia de impressao 3D tera um futuro brilhante.

Mangano et al. (2023) demonstraram que a integracdo de inteligéncia artificial e
realidade aumentada no planejamento de cirurgia guiada por implantes ¢ vidvel e pode
aprimorar a precisdo, a visualizagdo tridimensional e o suporte a tomada de decisao clinica.

Sipiyaruk et al. (2023) evidenciaram, em revisdo de escopo, que o uso de tecnologias
de simulagdo no ensino de Ortodontia potencializa o aprendizado clinico, aprimora habilidades
praticas e favorece experiéncias educacionais mais interativas e seguras.

A Ortodontia ¢ definida pela movimentagdo dentaria por meio de for¢as mecanicas
aplicadas ao aparelho ortodontico. Essas forgas, fazem com que as raizes comprimam o
ligamento periodontal, levando a uma area de hialinizagcdo. Como o cemento ¢ mais resistente
e protege a raiz, durante a movimentacao dentaria, essa hialinizagdo agira sobre o osso causando
uma reabsor¢ao e posteriormente uma remodelagdo dssea. A ortodontia possibilita a prevengao
e correcdo de desajustes oclusais por meio de tratamentos preventivos, interceptativos e

corretivos (GOMES; STRELOW; DE ALMEIDA, 2021).

O osso ¢ um tecido dindmico que ¢ remodelado por meio do metabolismo celular. Em
condi¢des fisiologicas, a reabsorcao e a formagao Ossea sdo equilibradas. Se o equilibrio entre
esses dois processos for desbalanceado, ocorrerdo alteragdes na massa e qualidade dssea.

(ONO, 2023).

Durante a movimentagao dentaria ortoddntica, osteoclastos e osteoblastos aparecem no
espaco periodontal e induzem a remodelagdo 6ssea alveolar, por meio da recepgdo de estimulos
mecanicos. Quando a forca ¢ aplicada aos dentes durante o tratamento ortoddntico, a reabsor¢ao
ossea ocorre no lado de compressao do osso alveolar em que os dentes se movem, e a formagao
Ossea ocorre no lado oposto (lado de tragdo). O movimento osteodentario induzido representa
um fendmeno bioldgico direcionado para fins terapéuticos e estéticos, mas tem seus limites

relacionados a velocidade em que isto ocorreria ao longo do tempo. A compreensao da biologia
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do movimento dentario permite melhorar a eficdcia e eficiéncia dos tratamentos ortoddnticos

(COLLAZO, 2018).

No ligamento periodontal, 0 movimento dentario-6sseo induzido promove compressao
ou alongamento de fibras de coldgeno e outras estruturas ligamentares. A forma constante das
células, mantida por seu citoesqueleto proteico, ¢ inevitavelmente deformada, e isso induz
estresse celular, com grande liberacdo de mediadores. Nesse estado de estresse, a quantidade
de mediadores de intercomunicagado celular aumenta acentuadamente, incluindo os mediadores
que induzem a reabsorc¢do dssea e a nova formacgao, aumentando a taxa de remodelagdo dssea
nos tecidos periodontais. Esses mediadores incluem prostaglandinas, citocinas e fatores de

crescimento, que agem apenas localmente (CONSOLARO, SILVA, CARDOSO, 2022).

A reabsorc¢do 0ssea frontal na cortical alveolar desencadeia reorganizacao osteoblastica,
sintese de nova matriz e remodelagao do ligamento periodontal, com reposigao celular e reparo
cementoblastico. No lado de tragdo, as forcas ortodonticas promovem distensdo ligamentar,
alteracdes vasculares e celulares discretas, reorganizacdo das fibras periodontais e possivel
recidiva associada as fibras gengivais, enquanto variagdes nos niveis de mediadores quimicos
podem estimular aposicdo Ossea ou, quando excessivas, induzir reabsor¢cdo semelhante a

observada nas areas de pressao (CONSOLARO, 2005).

Yamaguchi e Fukasawa (2021) discutiram o papel da inflamac¢do no tratamento
ortodontico, destacando que esse processo bioldgico atua simultaneamente como mecanismo
essencial para a remodelacdo 6ssea e movimentacdo dentdria, mas também como fator
associado a reabsor¢do radicular inflamatéria induzida pela Ortodontia, evidenciando a
necessidade de equilibrio na resposta inflamatoria para otimizar a eficacia terapéutica e

minimizar efeitos adversos.

Considerando esse cenario de transformacgao digital e a necessidade de estratégias
pedagodgicas que favorecem a visualizacdo dinamica de fendmenos complexos, a Realidade
Virtual e a Realidade Aumentada despontam como ferramentas promissoras no ensino da
Ortodontia. Tais tecnologias permitem representar, em ambientes interativos e tridimensionais,
processos biologicos tradicionalmente explicados de forma estatica, ampliando a compreensao
dos mecanismos envolvidos na remodelagao 6ssea durante o movimento dentario. Dessa forma,
torna-se pertinente o desenvolvimento de recursos educacionais imersivos que contribuam para

a aprendizagem significativa dos estudantes, justificando a elaborac¢do do presente estudo.
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2 Objetivo
Baseado no que foi exposto, o presente trabalho objetiva a criagdo de material didatico

sobre reabsor¢do e aposicdo 0ssea na movimentacdo ortodontica, com o uso de realidade

aumentada, em que o aluno podera visualizar os mecanismos de acao por meio de QR-Code.
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3 Metodologia

Primeiramente criou-se um e-book utilizando-se artigos recentes do Pubmed e livros de

autores consagrados sobre histologia no movimento ortodontico.

Este e-book deu origem a um video explicativo e depois a Realidade Aumentada,

utilizando o Software Autodesk 3ds Max.

A realidade aumentada (RA) consiste em uma tecnologia que integra um contetdo
virtual dentro de um cenario real a partir de cAmeras. Com isso, ela permite sobrepor elementos

— oferecendo um mundo real com outros olhos.

A tecnologia ¢ capaz de criar uma camada digital sobre qualquer cena, ampliando o que

se v& em um smatphone, tablet ou qualquer outro aparelho com camera.

A RA, adiciona elementos digitais ao mundo real, permitindo interagdo limitada. E uma
sobreposi¢cdo de informagdes digitais em exibi¢cdes do ambiente fisico. A RA ¢ baseada em
marcadores que utilizam imagens alvo, conhecidas como marcadores, para posicionar objetos
no ambiente. O reconhecimento de imagem identificard esses marcadores programados no
aplicativo ou dispositivo RA, permitindo que o dispositico determine a posi¢ao e orientagdo da

camera e insira imagens RA no local correto.

Os codigos bidimensionais sdo os responsaveis pela possibilidade de projetar objetos
virtuais em uma filmagem do mundo real, melhorando as informagdes exibidas, expandindo as
fronteiras da interatividade e até possibilitando que novas tecnologias sejam utilizadas e que as
atuais se tornem mais precisas. A Realidade Aumentada ¢ desenvolvida combinando-se um
codigo de duas dimensdes com auxilio de um programa de computador. Trés componentes

basicos sdo desenvolvidos para a Realidade Aumentada:

1. Objeto real com algum tipo de marca de referéncia, que possibilite a interpretagdo e

criacdo do objeto virtual;
2. Camera ou dispositivo capaz de transmitir a imagem do objeto real;
3. Software capaz de interpretar o sinal transmitido pela camera ou dispositivo.

O processo de formacao do objeto virtual ¢ realizado da seguinte forma:
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1. O objeto real é colocado em frente a camera, para que ela capte a imagem e transmita

ao equipamento responsavel pela interpretagao.

2. A camera visualiza o objeto ¢ manda imagens, em tempo real, para o software que

gera o objeto virtual.

3. O software esta programado para retornar determinado objeto virtual, dependendo do

objeto real que for mostrado a camera.

4. O dispositivo de saida (que pode ser uma televisao ou monitor de computador) exibe

0 objeto virtual em sobreposi¢cdo ao real, como se ambos fossem uma coisa so.

Sdo utilizadas impressdes programadas no software de interpretacdo e, entdo

transformadas em objetos tridimensionais, como telefones e formas geométricas.

No presente projeto, especificamente, foram utilizados desenhos mostrando o passo a
passo da reabsor¢do/aposi¢cdo 0ssea na movimentacao ortodontica e e-book explicativo. Apds,

foi confeccionado o filme em 3D com a explica¢do do processo e com acesso por QR-CODE.
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4 Resultados

Como produto educacional gerado por esta pesquisa, foi desenvolvido um e-book
ilustrado que apresenta, por meio de representagdes histologicas e esquemas, a sequéncia dos
eventos envolvidos na movimentagao ortodontica. O material retine imagens didaticas e textos
explicativos que facilitam a compreensdo e a visualizacdo integrada de todo o processo
bioldgico. Em complemento ao e-book, segue 0 QR-Code do video que demonstra o processo

de remodelagdo 6ssea, com a Realidade Aumentada.

REMODELAGAO OSSEA NO
[ EREELENIOLCRICRORHICD

O objetivo desse material
didatico inovador é que os
alunos sintam-se mais
motivados, e que a
biomecanica ortodontica
seja melhor entendido.




A Ortodontia é definida pela movimentacao dentaria
por meio de forcas mecanicas aplicadas ao aparelho
ortoddntico.

(GOMES; STRELOW; DE ALMEIDA, 2021).

O osso possui um tecido dinamico
que é remodelado por meio do
metabolismo celular. DIREGAO DA FORGA ORTODONTICA

(ONO, 2023). —_—
U

Inicio da pressio Ligamento comprido Remodelacdo ossea
no ligamento e atuagdo de & movimentagio
periodontal agentes da dentéria
4 Adaptado de https://share.google ecqPiOStMLKI4ANP inflamagao

Osso
Alveolar

« Condigdes fisioldgicas

reabsorgao e formagao 6ssea
equilibradas.

« Equilibrio entre os dois
processos desbalanceado

alteragdes na massa e qualidade
Ossea

(ONO, 2023)

Imagem adaptada de: https://youtu.be/Oszx9pRUHU




Adaptado de Cabrera, 2004

- Quando a forga é aplicada aos dentes durante o tratamento ortodontico,

a reabsor¢ao dssea ocorre no lado de pressao do osso alveolar em que os
dentes se movem, e a formagao ossea ocorre no lado oposto (lado de tracdo)
(COLLAZO, 2018).

Forma constante das g o
4 5 induz estresse celular
células (mantida por quando deformada (grande liberagso
seu c»toes_quele!o de mediadores)
proteico)

aumentada a taxa

de remodelagao

bssea nos tecidos
periodontals

Estado de estresse

Imagem adaptada de: Consolaro (2005).

Pressdo nas Células e Resposta Inflamatoria
. prostaglandinas, agem apenas
Mediadores citocinas e fatores

de crescimento localmente
OREE

Migragio celular
especifica Ser

; profiferacio’e ek

Ligamento diferenciagao fibroblastos e
celular osteoblastos

ocorre a rebsorgao e
neoformagao de nova
matriz extracelular

inclusive dos feixes
de fibras coldgenas

Imagem adaptada de https://youtu.be/Oszx9pRUHU




1. Fase imediata ou inicial:

Presencga do favorece
exsudato chegada e
inflamatério permanéncia
(pH acido) dos clastos

Juntamente com os osteoblastos e macréfagos, os
osteoclastos constituem as unidades de reabsorgao
ou osteorremodeladoras (ou BMU).

(Consolaro, 2005).
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2. Fase ativa ou intermediaria:

ado de Pressao B o

Expressdo de mMps « Inicia-se a reabsor¢ao apds 12h
« BMUs estao presentes apoés 40h

« Ap6s 3-4 dias ha numerosas BMUs sobre a
superficie periodontal da cortical 6ssea
nas areas submetidas a pressao.

Constitui a forma do organismo adaptar-se,
aliviando a forga sobre o ligamento
periodontal, devolvendo-lhe normalidade e a
tensigridade.

(Consolaro, 2005).

Imagem adaptada de https://youtu.be/Oszx9pRUHU

3. Fase reparatéria ou final:

Ocorre logo apds a reabsorgdo 6ssea frontal dar
lugar ao deslocamento do dente no alvéolo.

Significa que houve dissipagado da forga aplicada.

O estresse celular e a inflamagao
ndo tem mais estimulos e os
mediadores celulares reduzem,
gradativamente, seus niveis locais.

(Consolaro, 2005)

Imagem adaptada de https://youtu.be/Oszx9pRUHU




LADO DE PRESSAO

Sobre a superficie irregular da cortical ossea
alveolar, em decorréncia da reabsor¢ao dssea
frontal, os osteoblastos se reorganizam e
iniciam a sintese de matriz 6ssea que vai
gradativamente regularizando-a e ao mesm
tempo reinserindo novas fibras periodontais.
No ligamento, a proliferacio e diferenciagio
celular repdem a populacao de fibroblastos e
osteoblastos bem como ocorre a reabsorcao
e neoformacdo de nova matriz extracelular,
inclusive dos feixes de fibras colagenas.

(Consolaro, 2005).
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13.

LADO DE TRAGAO

distensao do ligamento periodontal.
Fibras colagenas sdo, mais ou menos, estiradas.
Vasos sanguineos parcial e discretamente colabados,
das for(;as As células acham-se discretamente deformadas e em hipdxia.
. Havendo também a geragado de proteinas livres (em menor
promo €: quantidade comparando-se a area de pressao).

Imagem adaptada de Consolaro (2005).

LADO DE TRACAO

Os pequenos aumentos na quantidade dos
mediadores quimicos, com destaque para os
produtos do acido aracdonico e, em especial,
para as prostaglandinas, sdo estimulos para a
aposicao ossea, invertendo-se o efeito quando
em niveis mais elevados. Se as forgas forem
excessivas, podem ser visualizadas areas de
reabsorcdo ossea, mesmo sendo o lado de
tensao, pois aumenta excessivamente o nivel
local dos mediadores quimicos e os fendbmenos
comuns as areas de pressao se estabelecem
nessas condigoes.

S

(R
Ponszzebe

(Consolaro, 2005)

Adaptado de https://youtu.be/Oszx3pRUHU




Radiografia evidencia movimento de distalizagao de canino inferior direito.
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As forcas mecanicas aplicadas sobre o dente ndo sao
usadas para produzir movimento mecanico e sim para
obter um estimulo biolégico, capaz de promover reagées
teciduais desejaveis modificando a posi¢cdo dentaria de
forma estavel e duradoura (mecanotransdugéo)
(Consolaro, 2005).

As fibras periodontais, da raiz para a superficie dentaria,
sdo rearranjadas em 28 dias, sendo que as fibras gengivais
permanecem deslocadas e estiradas mesmo apés um
periodo de 232 dias, sendo responsaveis pelas
recidivas nos movimentos de giroversao.
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* Este e-book constitui recurso complementar ao ensino tradicional, oferecendo maior
clareza e interacdo ao estudante.

¢ A incorporagdo de tecnologias imersivas representa um avango para a modernizagdo
do ensino em Ortodontia.

A aplicagdo da tecnologia de realidade aumentada no ensino da Ortodontia evidenciou
potencial para ampliar a compreensdo dos processos biologicos envolvidos na movimentagao
dentaria, favorecer a aprendizagem ativa e significativa, aumentar o engajamento dos
estudantes e aprimorar a tomada de decisdo clinica. Além disso, o uso da RA mostrou-se
promissor para reduzir falhas associadas a compreensao insuficiente dos principios
biomecanicos, configurando-se como uma ferramenta de apoio didatico eficaz no contexto da

inovacao tecnologica.

O uso desse material podera ser incorporado em cursos de graduacao e pos-graduagao,
promovendo maior qualidade no atendimento e contribuindo para a diminuicdo das mas

oclusdes e de suas consequéncias na populagdo.
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5 Discussao

A utiliza¢ao da Realidade Aumentada (RA) no ensino superior tem sido considerada
uma estratégia pedagogica inovadora, capaz de promover maior envolvimento dos estudantes e
facilitar a compreensdo de contetidos complexos. Tem sido mostrado que recursos imersivos e
interativos proporcionam experiéncias mais dindmicas, favorecendo a aprendizagem, de acordo
com as teorias construtivistas que enfatizam o papel ativo do aluno na construgdo do
conhecimento. Nesse contexto, a RA possibilita a integracdo entre elementos virtuais ¢ o
ambiente real, permitindo que os alunos visualizem, manipulem e explorem conceitos de

maneira pratica e contextualizada (LI ef al., 2025; UPADHYAY et al., 2024).

Viérios trabalhos em diferentes areas do conhecimento indicam que a utilizacdo da RA
contribui para a melhoria da retencdo de informagdes, para o desenvolvimento de habilidades
intelectuais e para o estimulo ao pensamento critico e criativo. Estudos recentes demonstram
beneficios expressivos: Liu (2025) identificou avangos significativos em engajamento, retengao
e desenvolvimento de habilidades em grupos que utilizaram RA e VR em comparacdo a
métodos tradicionais. Em analise mais ampla, Li ef al. (2025) evidenciaram, em meta-analise
com 60 estudos experimentais, um impacto elevado da RA sobre os resultados de
aprendizagem, sobretudo em d4reas praticas como saude e engenharia. Nesse sentido,
investigacdes como a de Marks e Thomas (2022), que acompanharam cinco semestres de
aplicacdo da realidade virtual no ensino superior, confirmam que a ado¢ao dessas tecnologias
imersivas demanda planejamento pedagogico, adaptagdo curricular e suporte técnico adequado

para alcangar resultados consistentes.

Além disso, estudos conduzidos em diferentes contextos académicos indicam que o uso
da Realidade Aumentada (RA) potencializa significativamente a motivagdo intrinseca dos
estudantes, ao favorecer experiéncias de aprendizagem mais imersivas, interativas e alinhadas
as demandas da pratica profissional. Essas tecnologias possibilitam a visualiza¢dao
tridimensional de estruturas complexas e a simulacao de situagdes reais, promovendo maior
engajamento cognitivo e compreensao conceitual aprofundada (ZEICU et al., 2025; LI et al.,
2025; UPADHYAY et al., 2024). No Brasil, estudos realizados no ensino de Fisica (PEREIRA;
ALMEIDA; OLIVEIRA, 2020) e em cursos de Engenharia (SANTOS; LIMA; BARBOSA,
2021) destacaram a boa aceitacao da tecnologia, associada a maior engajamento e satisfacao

dos discentes. Do ponto de vista pedagdgico, o uso de tecnologias digitais como ferramentas
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cognitivas amplia as possibilidades de ensino-aprendizagem, oferecendo suporte a autonomia

do estudante e favorecendo praticas inovadoras (SILVA, 2019).

Na area da satde, o impacto da integracao de tecnologias digitais € notorio. Estudos t€ém
evidenciado que a incorporagdo da realidade aumentada, da reconstrugdo tridimensional e da
impressao 3D em Odontologia ampliam ndo apenas a qualidade do aprendizado, mas também
a aplicabilidade clinica (CEN et al., 2023; TIAN et al., 2021). Associado a isso, observa-se que
ferramentas digitais em Odontologia podem melhorar a qualidade de vida relacionados a saude
bucal (SCHIERZ et al., 2024) e favorecer processos diagnosticos e terapéuticos em diferentes

especialidades (LOPEZ JORDI et al., 2016).

Na Ortodontia, a discussao sobre tecnologias digitais deve ser ampliada, pois o ensino
mediado por ferramentas como RA, holografia e reconstru¢do 3D pode favorecer a
compreensdo de processos biologicos complexos, como os relacionados a remodelagdo Ossea e
ao movimento dentério induzido por forcas mecéanicas (ONO, 2023; CONSOLARO; SILVA;
CARDOSO, 2022; COLLAZO, 2018). Obras classicas, como a de Consolaro (2005), ja
destacavam a importancia de compreender fenomenos como as reabsor¢des dentérias, que
podem ser didaticamente potencializados pelo uso de recursos digitais interativos. Assim, a
Ortodontia preventiva e interceptativa, ao ser explorada em ambientes digitais, amplia o
potencial formativo ao integrar ciéncia basica, clinica e tecnologia (GOMES; STRELOW;

ALMEIDA, 2020).

Marya et al. (2025), em revisdo de escopo, analisaram o papel das tecnologias de
realidade estendida no planejamento e na simulagdo do tratamento ortoddntico, evidenciando
que essas ferramentas favorecem a visualizagdo tridimensional, a previsdo de movimentos
dentarios e a comunicagdo clinica, além de apresentarem potencial para aprimorar a precisao
diagnostica e a tomada de decisdo terapéutica, embora ainda demandem maior padronizagao

metodologica e validagdo clinica para ampla incorporagdo na pratica ortodontica.

A utilizacdo das tecnologias digitais no ensino superior também tem potencial para
estimular o desenvolvimento de competéncias socioemocionais e habilidades transversais,
conhecidas como soft skills, fundamentais para a formagao académica e profissional (RAGUSA
etal.,2022; VIDAL; MERCADO, 2020). Nesse contexto, a aplicacao de tecnologias imersivas,

como holografia e realidade aumentada, favorece praticas pedagogicas mais dindmicas e
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colaborativas (FRANCA; GONCALVES; LAMEIRAO, 2023; KHADER; SILVEIRA; LUND,
2021).

Apesar dos avancos, existem desafios importantes, como a necessidade de infraestrutura
adequada, custos de implementacdo e capacitagdo docente para uso efetivo das ferramentas
(UPADHYAY et al., 2024). Outro ponto a ser observado ¢ que a simples inser¢ao da tecnologia
ndo garante, por si s0, melhores resultados de aprendizagem. O bom resultado depende
diretamente de um planejamento pedagdgico que alinhe os objetivos educacionais as
potencialidades da RA e demais tecnologias digitais, promovendo integracdo coerente € nao

meramente ilustrativa (MARKS; THOMAS, 2022).

Assim, os achados desta pesquisa concordam com evidéncias nacionais € internacionais
que apontam a RA e outras tecnologias digitais como recursos didaticos de alto potencial no
ensino superior. Contudo, reforga-se a necessidade de estudos adicionais que avaliem nao
apenas os efeitos imediatos sobre a aprendizagem, mas também as repercussoes a longo prazo
na formagdo dos estudantes, envolvendo aspectos como autonomia, pensamento critico,
capacidade de resolucao de problemas e inser¢ao no mercado de trabalho (LIU, 2025; LI et al.,

2025; RAGUSA et al., 2022; VIDAL; MERCADO, 2020).
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6 Conclusao

- O estudo atingiu seu objetivo ao desenvolver um material didatico em realidade

aumentada voltado ao ensino da remodelacdo 6ssea no movimento ortodontico.

- A RA mostrou-se uma estratégia promissora para aprimorar a visualizagdo ¢ a

compreensdo de processos bioldgicos complexos.

- O e-book e 0 modelo 3D constituem recursos complementares ao ensino tradicional,

oferecendo maior clareza e interacao ao estudante.

- Recomenda-se a realizacdo de avaliagdes futuras para verificar a efetividade

pedagdgica do material e orientar ajustes.

- A incorporagdo de tecnologias imersivas representa um avango para a modernizacao

do ensino em Ortodontia.
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