Journal of Biodentistry

and Biomaterials

DOI:10.29327/2236-1006.2021.272

Reabilitacao com resina composta para
dentes anteriores. Relato de caso

Anterior teeth rehabilitation with composite. Case report

Kelly Fernanda de Pontes Farias?, Luanda Vilas Boas?, Fernando Teixeira Coelho?
Domingos, Raquel Mariana Lopes?3, Karen Miiller Ramalho*, Bianca Rossi de Souza®

1 — Aluna de graduacao, Faculdade de Odontologia, Universidade Ibirapuera, S&o Paulo, Brasil.

2 — Professor, Faculdade de Odontologia, Universidade Ibirapuera, Sdo Paulo, Brasil.

3 — Professora, Programa de Pés-graduacdo em Odontologia, Universidade Ibirapuera, Sdo Paulo, Brasil
4 — Professora, Faculdade de Odontologia, Universidade Ibirapuera, Sdo Paulo, Brasil; Professora,
Universidade Municipal de S&o Caetano do Sul, Sdo Caetano do Sul, Brasil.

Resumo

A odontologia estética vem buscando o avan¢go em materiais e técnicas com o objetivo de alcancar a melhora
das propriedades mecanicas e estéticas para reproducao das caracteristicas naturais das estruturas dentais.
As resinas compostas atuais possibilitam restaurar a forma e a fung@o com caracteristicas de cor, translucidez
e opacidade semelhantes as dos dentes naturais, onde juntamente com o uso de uma guia palatina otimiza o
procedimento restaurador e facilita a estratificacdo, obtendo-se, consequentemente, uma restauragéo natural.
Neste artigo teve-se por objetivo mostrar, por meio de um relato de caso clinico, a confec¢do de uma
restauragdo anterior com o uso da guia palatina, assegurando o melhor resultado funcional e estético.

Descritores: Restauracdo Dentaria Permanente. Estética Dentaria. Compdsitos

Abstract

Aesthetic dentistry has been seeking advances in materials and techniques with the objective to improve
mechanical and aesthetic properties to reproduce natural characteristics of dental structures. Current composite
resins make it possible to restore form and function with characteristics of color, translucency, and opacity like
natural teeth, with the use of a palatal guide, it optimizes the restorative procedure and facilitates stratification,
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resulting in a natural restoration. The objective of this article was to show, through a clinical case report, an
anterior restoration with the use of a palatal guide, ensuring the best functional and esthetic result.

Descriptors: Dental Restoration, Permanent. Esthetics, Dental. Composites.

Introducao

Os procedimentos estéticos na
Odontologia estdo cada vez mais presentes no
consultério odontolégico, fato que € comprovado na
pratica clinica através das queixas dos pacientes a
respeito da aparéncia dos dentes anteriores.

As principais alteragBes estéticas em
dentes anteriores acontecem por les@es de cérie ou
fraturas por trauma devido a sua posi¢do na arcada
e anatomial. Entretanto, apesar de estudos
mostrarem a longevidade de restauracfes diretas
em resina composta, sabe-se que fatores
relacionados aos pacientes como risco de cérie e
estresse oclusal, além de fatores socioeconémicos,
podem afetar significativamente a sobrevida
dessas restauracBes, sendo indicada sua
substituicao?.

As restauracdes com aparéncia natural sao
0 objetivo principal dos tratamentos estéticos?®, para
isso é importante que o profissional faca um
planejamento multidisciplinar adequado,
fornecendo resultados reabilitadores e estéticos de
alta qualidade, previsiveis e conservadores®.

Entre as técnicas mais usadas para
restauracdo direta de dentes anteriores, estdo a
técnica de estratificacdo direta, o uso de guia de
silicone apoiadas por lingual e restauracbes com
coroas de acetato®.

Para 0 sucesso e longevidade das
restauragOes diretas, deve-se ter conhecimento
sobre anatomia dental, cor e propriedades Gticas e
fisicas dos materiais®. A resina composta é um
material restaurador com propriedades fisicas e
mecanicas similares a estrutura dentaria, possuem
alta resisténcia mecanica a fratura e ao desgaste,
menor contragdo de polimerizagdo, excelente
polimento superficial, boa estabilidade de cor e
propriedades Opticas como fluorescéncia e
translucidez, sendo indicados para restauracdes
anteriores e posteriores’.

Na técnica de estratificacdo direta, com uso
de guia de silicone ou ndo, podemos aproveitar as
propriedades oOticas das resinas compostas ao
realizar as camadas para copiar as estruturas
naturais dos dentes, o dentista deve usar seu senso
artistico para identificar detalhes e definir as
diferentes tonalidades de cada dente e escolher o
sistema restaurador que mais atende as suas
necessidades®.

Com base no contexto apresentado, o
objetivo deste trabalho é descrever, através de um
caso clinico, a reconstrugcdo de dentes anteriores
com resina composta pela técnica de estratificagcao
em resina composta com uso de guia palatina.

Relato de Caso

O caso clinico foi aprovado Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Ibirapuera (Sao
Paulo, Brasil, numero do parecer 4.598.339/ CAAE:
44417121.0.0000.5597).

Paciente do sexo feminino, 46 anos de
idade, procurou atendimento na Clinica de
Odontologia da Universidade Ibirapuera, relatando
insatisfagdo com a aparéncia estética de seu
sorriso.  Apo6s avaliagdo clinica, constatou-se
presenca de restauracéo Classe |V insatisfatoria na
distal dos dentes 11 e 21, além de diastemas

anterossuperiores provocados pelo freio labial
superior e por incisivos laterais superiores com
dimensdes reduzidas e em formato condide. A fim
de realizar enceramento diagndéstico, para permitir
a aprovacao da paciente e servir de guia durante a
técnica restauradora, foi realizado moldagem em
alginato (Hydrogum®, Zhermack, Polesine — Italia).
A partir do enceramento diagnéstico (Cerafix -
Praddpolis, SP - Brasil), foi confeccionado um
molde com silicone de condensagdo (Optosil® -
Kulzer Brasil, Sdo Paulo - Brasil) e este recortado
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na porgédo vestibular, com excegéo da curvatura na
incisal (Figura 1).

No dia da consulta, o procedimento
restaurador foi iniciado nos dentes 12, 11, 21 e 22,
removeram-se as restauracfes de classe IV dos
dentes 11 e 21 com ponta diamantada esférica
(#1012, KG Sorensen, Barueri, SP) e logo em
seguida foi feito o bisel com ponta diamantada
cilindrica (#2138, KG Sorensen, Barueri, SP)
(Figura 2).

Ap6s limpeza da superficie dos dentes,
seguiram-se 0s passos da técnica restauradora
adesiva com condicionamento da superficie
dentaria com &cido fosférico a 37% (Alpha Etch®,
Nova DFL - Brasil) por 30 segundos no esmalte,
lavagem em abundéncia, secagem com papel

absorvente e aplicacdo do sistema adesivo
(Ambar Universal®, FGM, Brasil), em seguida, foi
realizada a selecdo das cores da resina composta
micro hibrida Vittra® na cor DA5 (FGM, Brasil) para
dentina e Opallis® EA3 (FGM, Brasil) para esmalte.
A resina na cor EA3 foi acomodada na guia de
silicone para reproducdo do esmalte palatal dos
dentes envolvidos, e fotopolimerizada (Radii Cal
Sdi), com densidade de poténcia de
aproximadamente 1100 mW/cm2, por 40 segundos
(Figura 3).

Sobre a camada de resina polimerizada
aderida ao dente, inseriu-se através da técnica
incremental a resina para dentina na cor A5,

delimitando-se a anatomia dos lobos de
crescimento dentinario. Depois de finalizada toda
camada de dentina, inseriu-se resina para esmalte
na cor A3 no terco médio e terco incisal com o
auxilio de uma tira de poliéster no tamanho 100 x
10 x 0.05 mm (K-Dent - Quimidrol Sdo Paulo,
Brasil) para evitar o contato entre dentes, e auxiliar
na acomodacao da resina nas faces proximais da
restauragéo e finalizando com uma fina camada
inserida com o auxilio de um pincel n°® 1 (Kota
Imports Ltda, SP Brasil) (Figura 4).

Finalizadas as restauracdes, os dentes
foram ajustados com ponta diamantada de
granulagao fina (30um) e extra-fina (20pm) (Kg
Sorensen, Cotia, SP, Brasil), discos abrasivos e
lixas de poliéster (SofLex - 3M ESPE), permitindo o
acabamento das superficies vestibulares e
interproximais. Na sessdo seguinte foi realizado o
polimento com tacas e pontas de borracha
abrasivas (Microdont, Microusinagem de Precisdo
Ltda., Socorro, Brazil), com diferentes granulacdes
da mais grossa a fina com a utilizacéo da pasta de
polimento (Diamond R®, FGM,Joinville — SC,
Brasil)

Ao fim do tratamento, notaram-se a
naturalidade e 6timas propriedades Opticas, além
da completa integracdo das restauracdes com
denticdo natural da paciente. Ficando assim
solucionada a queixa principal desta paciente, que
relatou estar satisfeita com o resultado obtido.

Consideragoes Finais

A valorizacdo da estética fez com que
houvesse um aumento da procura dos pacientes
por tratamentos que melhorem seu sorriso e
consequentemente sua qualidade de vida®. Por ser
uma das preocupagbes da atualidade, os
profissionais buscam realizar restauracdes
harménicas e naturais. Devido a diversidade de
materiais e técnicas presentes na atualidade, o
profissional deve saber indica-los e utiliza-los de
acordo com a avaliagcdo clinica da qualidade da
estrutura  dentdria remanescente, grau de
coloracgdo, consideragdo entre a  é&rea
comprometida e as distancias bioldgicas, avaliagcao
da oclusdo, além do nivel de higienizacdo do
paciente?®,

As restauracoes diretas sdo uma excelente
alternativa para a restauragéo de dentes anteriores
por permitir a reproducado da forma, tamanho e cor
dos dentes, respeitando a composicdo dentaria'.
Para isso, o profissional devera ter conhecimento
das propriedades 6pticas e da dindmica da luz nas

estruturas dentarias, dessa forma podera
caracterizar a  opalescéncia, translucidez,
opacidade, textura superficial e cor, mimetizando o
dente natural®.

Neste caso clinico, os incisivos laterais
superiores eram condides e 0s incisivos centrais
superiores apresentavam restauracoes
insatisfatorias, além da presenca de diastemas
anterossuperiores. Apesar dos problemas de forma
e proporcdo, os dentes estavam alinhados na
arcada superior, 0 que favoreceu a escolha do
procedimento restaurador adesivo direto com
estratificacao.

Durante o planejamento, foi obtido o
modelo de estudo, no qual foi realizado
enceramento diagnoéstico, com a finalidade de
analisar em trés dimensdes a reproducédo da forma
final dos dentes, confeccionar uma guia de
orientacdo em silicone, além de demonstrar ao
paciente a forma final dos dentes, diminuiu o tempo
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clinico e facilitou a execucdo da técnica de
estratificacdo, permitindo a reproducéo da forma e
do contorno dos dentes a serem restaurados??.

Por fim, ap0os finalizados os procedimentos
de estratificacdo das resinas compostas, a
realizagdo de um acabamento e polimento séo
essenciais para promover aspecto natural a
restauracdo, proporcionar longevidade, evitar
acumulo de placa bacteriana e manter a integridade
marginal®®,

As restauracbes diretas com resina
composta utilizando a guia palatina se mostraram
como opcdo eficaz e segura para reabilitacdo
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Figura 1 - Posicionamento da guia de silicone.

Figura 2 - Preparo das cavidades
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Figura 3 - Condicionamento acido por 30s em esmalte, lavagem com agua por 60s, remocao do excesso de
umidade e aplicacdo de duas camadas do sistema adesivo, que foi fotopolimerizado por 20s.

Figura 4 - Aplicacdo de resina para dentina A5, com constru¢éo dos lobos dentinarios, aplicacéo de resina
para esmalte A3 (terco médio) e (terco incisal), e finalizagdo com fina camada utilizando espétula e delin

33



