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RESUMO

Durante o desenvolvimento dos dentes pode haver alteragdes quanto a forma, tamanho e
cor dos elementos dentarios, como por exemplo, os incisivos laterais condides. Esta alteracdo
ainda acarreta no aparecimento de diastemas entre os dentes, 0 que provoca um desconforto
para paciente com relagdo a estética do sorriso. Atualmente a odontologia possui materiais e
técnicas que permitem devolver a forma natural dos dentes com o uso de facetas diretas em
resina composta e indiretas com laminados ceramicos. Objetivo: apresentar um caso clinico de
fechamento de diastemas associado a facetas diretas em resina composta. Metodologia:
Fechamento de diastemas entre os dentes 12-13 e 22-23 aliado a confeccdo de facetas diretas
com resinas compostas sob a técnica a mao livre. Conclusdo: os procedimentos odontoldgicos
gue alteram o formato do sorriso proporcionam ao paciente uma melhora na auto-estima e
melhor aceitagéo social.

PALAVRAS CHAVE: Incisivo. Resinas compostas. Estética Dental.

ABSTRACT

During the development of the teeth can be changes as to the shape, size and color of
teeth, for example, peg-shaped lateral incisors. This modification leads to formation of
diastema, which cause discomfort to the patient regarding the aesthetics of the smile. Currently
dentistry has materials and techniques that allow return the natural shape of the teeth with the
use of direct and indirect facets in composite resin with ceramic laminates. Objective: to
present a case of diastema closure with direct facets in composite. Methodology: Closing
diastema between teeth 12-13 and 22-23 to the making of direct facets with composite resins
under the technical freehand. Conclusion: dental procedures that alter the smile format provide
the patient an improved self-esteem and better social acceptance.
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1. INTRODUCAO

A Odontologia estética, com o passar dos anos e com o desenvolvimento dos
materiais dentarios, vem ganhando mais espaco na pratica clinica, ainda mais por
permitir que as caracteristicas naturais dos dentes sejam reproduzidas. A estética esta
diretamente relacionada com a aceitacdo social do individuo, com a auto-estima, a
cultura e o psicologico, frente a isto € indispensével que o cirurgido dentista tenha esta
perspectiva de captar o que é primordial para o paciente antes de elaborar o
planejamento (HAGASHI et al, 2006).

Durante o desenvolvimento natural dos dentes é possivel que haja imperfeicdes
no transcorrer da denticdo mista, chamadas anomalias dentais, que podem alterar a
forma, o tamanho e a cor dos dentes (GARIB et al, 2010) (CARDOSO et al, 2011)
(FIGUEIREDO et al, 2008). Uma das alteragdes com relacdo & forma e tamanho dos
dentes é exemplificada nos incisivos laterais com formato condide, que normalmente
ocorre em pacientes com hipodontia (OLIVEIRA et al, 2001), e casos de transposi¢éo
entre 0s incisivos centrais e os caninos (GARIB et al, 2010), além do mais, essa
alteracdo morfoldgica ainda acarreta a formacdo de diastemas entres os dentes, 0 que
acaba sendo somado no desconforto do paciente com relacdo a estética de seu sorriso
(COELHO et al, 2010). Frente a isto, é lancado mdo de uma terapia ortodbntica para
corrigir os diastemas, no entanto, no caso de dentes conoides a ortodontia ndo é eficaz
devido a discrepancia entre a largura dos dentes (BARATIERI et al, 2014) sendo entdo
indicado a confeccdo de facetas diretas (em resina composta) ou indiretas (em
laminados ceramicos) para remover 0s espacos indesejados (HAGASHI et al, 2006)
(NETTO & REIS, 2011).

O objetivo deste trabalho é apresentar um caso clinico de fechamento de
diastemas em incisivos laterais superiores condides com facetas diretas em resina
composta, realizada sob a técnica da mao livre.

2. RELATO DE CASO

Paciente E.F.O., sexo feminino, 22 anos, solteira, auxiliar administrativo,
compareceu a clinica odontologica da Faculdade Herrero, disciplina de Dentistica
Restauradora, queixando-se do espaco entre os dentes lateral e canino de ambos os lados
(12 e 13, 22 e 23), os quais, segundo relato da propria paciente, estavam sendo tratados
ortodonticamente sem sucesso (Fig.1A). Sendo assim, ap0s a remocdo do aparelho
ortoddntico foi realizada raspagem com instrumento ultrassdnico e profilaxia com jato
de bicarbonato de sodio para melhor planejamento do caso.

Na consulta seguinte foi dado inicio a confec¢do de facetas diretas com resinas
compostas, sob a técnica a méo livre. Primeiramente foi realizada a tomada de cor, onde
foi possivel determinar que para os dentes 12 e 13 foi selecionada a resina A2 (Opallis®
Esmalte/Dentina), e A3,5 (Opallis® Esmalte/Dentina) (Fig. 1B), em seguida foi feita a
anestesia infiltrativa na regido onde seriam instalados os grampos visando diminuir o
desconforto do paciente. Posteriormente, foi realizado o isolamento absoluto do campo
operatorio de primeiro pré-molar superior direito até primeiro pré-molar superior
esquerdo (de 14 a 24).

Iniciou-se a confecgdo das facetas pelo dente 13, em seguida o 12, 23 e 22
sequencialmente. Foi realizado o condicionamento acido dos dois dentes (13 e 12) com
acido fosfdrico a 37% durante 15 segundos seguido de lavagem e secagem (Fig. 2A). A
diante realizou-se a aplicagcdo do adesivo (Ambar®) uma camada, leve jato de ar e
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fotoativacdo por 30 segundos, outra camada, leve jato de ar e fotoativagdo por mais 30
segundos (Fig. 2B). Iniciou-se o acréscimo dos compdsitos resinosos em pequenas
porgdes, seguido de fotoativagdo por 40 segundos, com intuito de aumentar a largura do
canino e confeccionar a cuspide.

Para a confeccdo da faceta no dente 12, foi colocada uma fita de teflon e
realizado o condicionamento &cido e aplicacéo do sistema adesivo (Fig. 2C). Da mesma
forma que foi realizado no canino superior direito, foi acrescentado pequenos
incrementos de composito, para aumentar a largura e anatomia do incisivo lateral. Os
mesmo passos foram repetidos para os dentes 22 e 23. Utilizou-se tira de lixa para dar
acabamento e remover o contato excessivo entres os dentes, além de acabamento na
forma dos elementos com pontas diamantadas extrafinas FF. Removeu-se o isolamento,
e registrou-se a ocluséo, os excessos de contato foram removidos.

Por fim, na consulta seguinte, sete dias apds a realizacdo do procedimento
restaurador, foi realizado o acabamento e polimento final com pasta de polimento
(Diamond  Gloss®), chegando ao resultado final (Fig. 3A e 3B).

A AT

Figura 1. A- fotos iniciais; B — tomada de cor.

Figura 2 : A- condicionamento acido fosfdrico 37%; B — aplicacdo sistema adesivo; C —
procedimento restaurador; D — caso finalizado.
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Figura. 3: A —imagem inicial; B — caso finalizado.

3. DISCUSSAO

Para Coelho et al (2010), a denticdo condide é uma anomalia dental que pode
estar associada a fatores genéticos ou ambientais, ou ainda correlacionada com alguma
sindrome, com uma frequéncia de acontecimento variando de média a alta. Além do
mais, o autor ainda afirma que este tipo de anomalia pode ser identificado atravées de
exame clinico e levantamento radiografico. Em consequiéncia disto RUSSO, 2010 relata
gue 0s espagos e 0 mau posicionamento dos dentes nao sdo aceitos pelos pacientes.

Alguns métodos de tratamento para este tipo de caso, descritos por Coelho et al
(2006), pode ser a confeccdo de coroas totais, no entanto requer um desgaste
desnecessario a estrutura dental sadia, prejudica a longevidade clinica das restauracdes e
possui um custo financeiro significativo, em contra partida, apresentou também a
terapia ortodéntica como um meio para remover o diastema, no entanto seria um
tratamento muito longo, e que de acordo com o tamanho da microdontia associada ndo
seria alcangado o objetivo.

Baratieri et al (2014), afirmaram que em casos de incisivos laterais conoides a
confeccdo de facetas diretas em resina composta seja uma opcdo adequada para
devolver a harmonia do sorriso, 0 que de acordo com Russo (2010), é permitido gracas
ao desenvolvimento da odontologia estética e 0 bom desempenhos que 0s compasitos
resinosos tem apresentado, atingindo de maneira efetiva a perspectiva dos paciente.

A readequacéo estrutural de um dente com anatomia condide é feita de modo
mais facil e simples através das facetas diretas, pois ndo necessita de preparo prévio de
desgaste da superficie, apenas condicionamento acido em toda a estrutura e a aplicagédo
do adesivo, disse Hagashi et al (2006), que ainda completou afirmando que deve ser
respeitada pelo profissional a sensibilidade que esta técnica requer.

Hagashi et al (2006) e Baratieri et al (2014), citam que a técnica que dara melhor
facilidade de execucdo, que permite que o paciente tenha uma previa de como ficara o
trabalho final evitando insatisfacdo, seria a confecgdo de um modelo de estudo e o
enceramento diagnostico, Holanda et al (2006), orientam a moldar a regido encerada
com silicone de condensacao (denso) recorta a parte vestibular da moldagem deixando
apenas a parte palatina para que sirva de um guia no momento que for iniciar a
confeccdo dos facetas. No entanto, de acordo com o que foi realizado neste relato de
caso, Baratieri et al (2014), afirmaram que realizar o procedimento sob a técnica da méo
livre seja permitido, porém, a responsabilidade é integral do operador, uma vez que 0
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resultado final pode ndo agrada o paciente ou até mesmo ndo haver harmonia quanto a
discrepancia dental.

4. CONCLUSAO

A sociedade moderna preconiza a condicdo estética do individuo, o que causa
baixa auto-estima e dificuldade de socializacdo quando hé& alguma caracteristica que ndo
permita a harmonia na aparéncia. Isto € visto em pacientes que possuem dentes com
formatos irregulares e espacos entre os dentes, visto que a intervencdo estética
odontoldgica seja uma boa alternativa para que o individuo seja reintegrado a sociedade.
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