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RESUMO:

Introdugado: Durante muitos anos e cada vez mais, a estética & importante na nossa
sociedade. A medicina dentaria desempenha um papel importante nesta busca da beleza,
tornando possivel melhorar e mudar o sorriso. Varias técnicas estao disponiveis para

restaurar os dentes anteriores dos adultos.

Objetivo: O objetivo deste trabalho é comparar as restauragdes dentarias do setor anterior
em pacientes adultos, com o uso de resinas compostas diretas ou indiretas e facetas

ceramicas, a fim de oferecer aos pacientes a melhor opgao terapéutica.

Material e método: Foi realizada uma revisao bibliografica na base de dados PubMed num
intervalo de publicagdo de 10 anos (2010 a 2020).

Resultados: Dos 379 artigos obtidos, 46 artigos eram potencialmente relevantes. 32 artigos
preenchiam os critérios de inclusdo. Finalmente, 8 artigos foram excluidos por falta de

relevancia. Assim, 24 artigos foram incluidos nesta revisao sistematica integrativa.

Discussao: As técnicas mais frequentemente utilizadas incluem resinas compostas diretas
e facetas ceramicas indiretas. Ambas tém vantagens e desvantagens, bem como protocolos
rigorosos. Assim, ha varios fatores a considerar para oferecer aos pacientes a melhor opgao

de tratamento.

Conclusao: Vimos que a comparagao de diferentes técnicas de restauragdo nem sempre nos
permite escolher uma técnica em vez de outra, ambas tém o seu lugar na medicina dentaria

conservadora contemporanea.

Palavras-chave: “dental veneers”AND “dental esthetics“e “composite resins”AND “dental

esthetics" e “dental veneers”AND “composite resins”

Vii
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ABSTRACT:

Introduction: For several years and more and more nowadays, esthetics has held an
important place in our society. Dentistry plays an important role in this quest for beauty by
making it possible to improve and change the smile. For this, many technics are possible to

restore the anterior teeth in adults.

Objective: The objective is to compare anterior sector dental restorations in adult patients,
with the use of composite resins or indirect veneers, in order to offer patients, the best

therapeutic option.

Material and method: A review of the literature was carried out in the PubMed database

over a publication interval of 10 years (2010 to 2020).

Results: Among the 379 articles obtained, 46 articles were potentially relevant. Of these, 32
articles met the inclusion criteria. Finally, 8 articles were excluded for lack of relevance.

Thus 24 articles were included in this integrative systematic review.

Discussion: The most used technics include direct composite resins and indirect ceramic
veneers. Both have advantages and disadvantages, as well as strict execution protocols.
Thus, several factors must be considered in order to offer patients the best treatment

option.

Conclusion: We have seen that the comparison of the different restorative techniques does
not always make it possible to choose one technique over another, both having their place

in contemporary conservative dentistry.

Keywords: “dental veneers” AND “dental esthetics”and “composite resins” AND “dental

esthetics " and “dental veneers”AND “composite resins”
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1- INTRODUCAQO:

« It should not be about aesthetics but tooth-conserving dentistry »

Pascal Magne no British Dental Journalem 2012.

Efetivamente, hoje em dia a estética continua a ocupar um lugar cada vez mais
importante na nossa sociedade. O culto da beleza estd omnipresente, em revistas,
publicidades e principalmente hoje nas redes sociais. A boca e mais particularmente os
dentes estao sujeitos a novos ditames sociais, numa civilizagao onde o olhar de outrem tem
lugar preponderante, sendo o sorriso uma das primeiras impressoes deixadas ao seu

interlocutor. Desempenha um papel primordial na integragao social. 7

Do lado do profissional, a procura de restauragdes biomiméticas, no campo da
medicina dentaria restauradora moderna tornou-se uma prioridade. Define-se como ‘o
estudo da estrutura, da fungao e da biologia do orgao dentario como modelo para o projeto

e engenharia de materiais e equipamentos para restaurar ou substituir os dentes" (Pascal
Magne, 2012).

Para isso, é imprescindivel conhecer as caracteristicas do esmalte e da dentina para
mimetizar o dente o melhor possivel. )

0 esmalte é conhecido por ser o tecido mais duro e mineralizado do corpo, composto
de 96% a 98% de substancias minerais e apenas 2% a 4% de substancias organicas e
agua. 0 esmalte é um tecido translucido, por isso é responsavel pela luminosidade do dente.

A dentina é o tecido mineralizado que ocupa o maior volume do 6rgao dentario.
Fornece resisténcia e elasticidade ao dente. E composto por uma parte mineral (70%
hidroxiapatita) e uma parte organica (20% colagénio e 10% agua). A dentina é coberta por
esmalte na coroa e cemento na raiz do dente. O corpo da dentina é o principal responsavel
pela cromaticidade do dente, ela é mais opaca, ou seja, uma estrutura que nao deixa passar
os raios de luz o que vai determinar a tonalidade e a saturagao do dente. Portanto, a cor

depende de trés fatores: a luminosidade, a matiz e a saturagao.



== CESPU
=™ INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

Também é importante saber a anatomia externa dos dentes anteriores. Como os
diferentes angulos dos incisivos, os mameldes, os l6bulos e sulcos de desenvolvimento, as

ameias interdentarias, os pontos de contacto e a espessura dos diferentes tecidos. ?

Agora é possivel, gragas a melhoria dos biomateriais atuais (compdsitos e
cerdmicas) e a sofisticacdo das técnicas de ades3o, atender a crescente demanda estética
preservando o tecido dentario. Na verdade, a Ultima década foi marcada pelo avango

tecnoldgico e pelo desempenho da medicina dentaria adesiva.

Atualmente, o espectro terapéutico restaurador inclui um grande nUmero de

métodos diferentes para restaurar e otimizar a aparéncia dos dentes anteriores. ©)

Para classificar essas diferentes terapias das menos invasivas as mais mutiladoras,
Attal JP, e Tirlet G., desenvolveram em 2009, um conceito denominado ‘Gradiente
Terapéutico” (figura 1). A escolha da técnica deve, portanto, ser primeiro no sentido da
técnica menos invasiva possivel, antes de considerar abordagens mais invasivas em caso

de falha.

= INVASIVOS = INVASIVOS '

oo | | | .

Ortodontia v i Coroas periféricas
; Estratificagao * |
g o
; ‘
Mega-abrasao Inlay / Onlay

Figura 1 - Gradiente tergpéutico de Attal, JP, e Tirlet, C., 2009.

Nesta revisao sistematica integrativa, estudaremos diferentes técnicas de
restauracao. Em particular, a técnica direta de estratificagao da resina composta, feito numa
sO sessao, permitindo ao operador reconstruir a parte do dente que falta, adicionando
pequenos incrementos de composito, e também restauragoes adesivas em ceramica ou

resina composta na técnica indireta, exigindo varias sessoes. /7
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2- OBJETIVO:

O objetivo deste trabalho é comparar as restauragoes dentarias do setor anterior
em pacientes adultos, com facetas diretas em comp6sito ou indiretas em ceramica e

composito, a fim de oferecer aos pacientes a melhor opgao terapéutica.
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3- MATERIAL E METODO:

Tendo em vista o objetivo deste trabalho, que pretende comparar as diferentes
técnicas de restauragao dentaria do setor anterior em pacientes adultos, foi realizado uma
pesquisa bibliografica eletronica de artigos cientificos através da base de dados Pubmed,

num intervalo de publicagdes de 10 anos (2010 até 2020).

As palavras-chave utilizadas foram: “dental veneers’, “composite resins" and

“Oental esthetics".

Encontramos 379 artigos:
-» 286 artigos com as palavras-chave (dental veneers [MeSH Terms]) AND (denta/
esthetics [MeSH Terms])
-» 67 artigos com as palavras-chave (composite resins [MeSH Terms]) AND (denta/
esthetics [MeSH Terms])
-» 32 artigos com as palavras-chave (dental veneers [MeSH Terms]) AND (composite

resins [MeSH Terms])

Numa primeira leitura do titulo, 46 artigos foram relevantes para a dissertagao. No

entanto, s 32 artigos dos 46 obedecem aos critérios de inclusdo e de exclusdo seguintes:

Critérios de inclusao =

- Artigos disponibilizados na base de dados Pubmed em texto integral, gratuitos e de livre
acesso.

- Artigos publicados nos ultimos 10 anos.

- Artigos publicados em inglés.

- Todos os tipos de estudos.

- Estudo em dentes humanos.

- Estudos com titulo e resumo considerados relevantes para as restauragoes estéticas dos

dentes anteriores permanentes.
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Critérios de exclusao =

- Artigos nao disponibilizados em texto integral ou pagos.
- Artigos publicados em outras linguas que n3o o inglés.
- Estudos em animais.

- Artigos com mais de 10 anos.

- Artigos nao pertinentes para este trabalho apds leitura do titulo e resumo.

Posteriormente, mediante a realizagao duma leitura completa e minuciosa dos
artigos selecionados, 8 foram excluidos por falta de relevancia. No final, incluimos 24
artigos, considerando que estes cumpriam os critérios de elegibilidade com relevancia para

a dissertagao (figura 2).

Artigos selecionados apds uma pesquisa electronica inicial na base de dados
PUBMED
n =379 artigos

Artigos n3o relevantes
apos leitura do titulo
n =333

Artigos selecionados apds leitura do titulo
n = 46 artigos

Artigos retirados pelos
critérios de exclusao
n=14

Artigos que atendem aos critérios de inclusdo
n =32 artigos

Artigos nao relevantes
apos leitura completa
n=8

Artigos incluidos na dissertacao
n = 24 artigos

Figura 2 - Fluxograma de sele¢ao dos artigos para revisao sistematica integrativa.
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4- RESULTADQS:

Entre os 24 artigos selecionados, 17 sao estudos de casos clinicos, 3 sao estudos clinicos
randomizados, 2 sao revisoes narrativas e 2 sao revisoes sistematicas, cada um foi avaliado

na tabela 1. Entre esses artigos, ha 3 grupos distintos:

- Grupo | - artigos sobre as restauragoes com resinas compostas = 14 artigos
Dividido em 2 subgrupos, técnica de estratificagdo (12 artigos) e técnica de resina composta

injetavel (2 artigos).

- Grupo |l - artigos sobre as facetas indiretas = 9 artigos
Dividido em 3 subgrupos, facetas em cerdmica (6 artigos), facetas em resina composta (1

artigo) e facetas em cerdmica mais facetas em resina composta (2 artigos).

- Grupo Il - artigos sobre as facetas ceramicas e restauragdes com resinas compostas

diretas =1 artigo.

Estes 24 artigos finais sdo apresentados na tabela a sequir (tabela 1) com as informagdes
seguintes: o titulo, os autores, o ano, o tipo de estudo, os objetivos, os métodos, os

resultados e por fim as conclusoes.
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Tabela 1 - Resultados dos artigos selecionados.

TITULO / AUTOR / TIPO DE z
OBJETIVO METODOS RESULTADOS CONCLUSAO
ANO ESTUDO
1 paciente de 15 anos:
- Um molde de silicone foi | Follow-up = apds 5 meses.
Este relato de caso | j 3D
Post-orthodontic t MPresso em . COW p.eguenas A técnica de injecdo de resina | Nos  Casos em que um
: , apresenta uma [ passagens na area incisiva dos . t i lexo d
recontouring of anterior abordagem direta , composta usada combinada | f€CONtOrN0 Mais complexo dos
i . . g quatro dentes, foi colocado dent teri ;
eeth using composite - te invasi - com um fluxo de trabalho | dentes anteriores é
TR i ; minimamente INVasiva  sobre as superficies de esmalte | . . o - A Acni
injection technique with Estudode | para recontorno pos- | digital permitiu a colocagdo | Necessario, a técnica de
diaital workflow. ~ | (polidas e condicionadas com . . iniecs aci
® flgtel woriow caso clinico | ortoddntico de dentes precisa e simples  da | Inega0 do composito pode ser

K.Hosaka, ATichy et al.
2020

anteriores usando a
técnica de resina
injetada com um fluxo
de trabalho digital.

fosforo a 37% por 15 s,
enxaguadas com agua e secas
a0 ar e com um adesivo
universal) e uma resina
composta injetavel altamente
carregada foi injetada através
das passagens.

restauracdo. O aspeto clinico
ap6s 5 meses foi excelente e
nao foram observados sinais
de desgaste da restauracao ou
inflamagao dos tecidos moles.

uma alternativa adequada as
restauracdes indiretas, por ser
simples, econémica e nao
exigir nenhum preparo.

Retrospective evaluation
of extended glass-
ceramic ceramic
laminate veneers after a
mean observational
period of 10 years.

S.Rinke, L.Bettenhauser-
Hartung, A.Leha et al.

2020

Estudo clinico
retrospetivo

Avaliacao retrospetiva
de facetas de ceramica
anteriores (EACVs)
apés um  periodo
médio de observagao
de 10 anos.

31 pacientes (20 mulheres e 11
homens):

- Submetidos a restauragao
com 101 EACVs colados e
prensados a quente (maxila, n=
65; mandibula, n = 36).

Follow-up = 10 anos.

A taxa de sobrevivéncia de 10
anos foi de 91,8%, 77 das 101
restauragcdes permaneceram
livres de intervengaes.

Ap6s um periodo médio de
observagao de 10 anos, os
EACVs mandibulares e
maxilares exibiram taxa de
sobrevivencia e  sucesso
comparavel. As fraturas do
material  cerdmico  foram
identificadas como a principal
causa de falha. Uma
quantidade maior de dentina
exposta (mais de 50%) foi
significativamente associada a

12
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complicagcbes  técnicas e

biolégicas.

1 paciente de 31 anos:

Follow-up = apds 1 ano.

A Conservative Approach 0 objetivo  deste | _ Avaliacdo do paciente com 0 planeamento completo do
to Ceramic Veneers: A relatorio é demonstrar - aandsti .
Case Report um mock-up  diagnastico, tratamento, o preparo dentario | O Uso de preparo dentario
ase keport. uma abordagem | sequido pelo preparo do dente -
guido pelo prep 0 controlado e a selecdo ideal da | conservador e isolamento
conservadora para O | para roteses  dentarias e6a0!
Estudo de P P ceramica podem atender as | completo durante 0
. preparo do dente com | provisgrias,  avaliacio  da " i
CJurado, H.Watanabe, caso clinico - altas demandas estéticas do | Procedimento de colagem
i uma  técnica  de | reducio do dente  com -
isolamento - completo | giferentes guias e isolamento . o 5
contaminagio minima pode | das restauracdes.
antes da colagem das completo para o procedimento comprometer a eficacia dos
» agentes de ligagao.
feldspaticas.
80 incisivos centrais humanos: As facetas f liad Mesmo apds trés milhdes de
. > acg as ?r?m avalladas em ciclos com até 100 N, todos os
) iz s de | um microscopio de luz (20 x) grupos apresentaram altas
Ceramic laminate Investigar a ir.wfluéncia preparagao difergn’FeS; nao | para  rachaduras, lascas, taxas  de  sobrevivencia.
veneers: effect of de cinco diferentes [ prep  (NP),  minimamente | fraturas parciais e fraturas Entretanto. o risco de fratura
preparation design and designs de preparo e | invasivo (MI) = exclusivamente | totais (catastroficas). ' .
o . . . aumenta com facetas finas e
ceramic thickness on duas diferentes | ligado ao esmalte, semi- A qualidade da maraem anés | oreparacies  com  borcaes
fractyre resisftan.ce z?nd espessuras B3| IS S el B tréi milhdes de ciclogs reve?ou Eenﬁinérgias médias 5 z(a;ltas
marginal quality in vitro. Estudo cerdmica na qualidade | dentina, invasivo (l) = 100% na

U.Blunck, S.Fischer,
J.Hajto et al.

2020

Randomizado

da margem e na
resisténcia a fratura
de facetas ceramicas
ap6s  carregamento
termo-mecanico  in
vitro.

dentina e semi-invasivo com
duas restauragoes adicionais
de resina composta classe Il
(SI-Q).

- As facetas IPS InLine foram
fabricadas em duas espessuras
(L1=0,2-0,5mm; L2=0,5-12
mm).

medianas  para  margem
continua de 82-95% sem
diferencas significativas entre
0S grupos.

A inspecao visual de facetas
exibiu 22 rachaduras, 11 lascas,
4 fraturas parciais e 4
catastroficas.

quando  comparadas  as
facetas mais espessas com
preparagoes em esmalte ou

parcialmente em dentina.
Restauragoes pré-existentes
de resina composta nao
mostraram influéncia

significativa na qualidade da
margem e risco de fratura.

13
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- Ap6s a cimentacao adesiva, as
amostras foram armazenadas
em agua destilada a 37 ° C por
21 dias. - Depois termocicladas
(2.000 ciclos entre + 5e + 55 °
C) e finalmente carregadas
mecanicamente a a borda
incisal em um angulo de 45 °
por 2.000.000 de ciclos a 50 N
e mais 1.000.000 de ciclos a
100 N.

An Improved Direct
Injection Technique With
Flowable Composites. A
Digital Workflow Case
Report.

C.Coachman, L.De
Arbeloa, G.Mahn et al.

2020

Estudo de
caso clinico

O objetivo deste artigo
é apresentar uma
técnica clinica
baseada em um relato
de caso para restaurar
os contornos e a forma
dos dentes superiores
envolvidos na exibicao
do sorriso de
paciente jovem.

um

1 paciente de 28 anos:

- Foi utilizado o protocolo
fotografico DSD22. A partir
dessa maquete, um modelo
impresso em 3D foi criado.

- Um modelo aditivo tradicional
foi feito com  material
provisério de bisacril para
visualizar como os dentes
desenhados digitalmente
aparecem na boca e verificar a
fungao oclusal.

- Os dentes foram
condicionados com  acido
fosforico 38% e enxaguados, e
0 adesivo aplicado de acordo
com 3as instrugdes do
fabricante.

A técnica de injegao
apresentada neste relato de
caso mostra uma opgao real de
tratamento,  especialmente
para pacientes que nao podem
arcar com as tradicionais
restauragoes indiretas de boca
inteira e que buscam
melhorias estéticas.

A longevidade do tratamento
precisa ser abordada com o
paciente, informando-o sobre

suas caracteristicas
semipermanentes. Esta
técnica, ao contrario de

restaurar os dentes anteriores
direta e manualmente, pode
ser mais econémica e nao
requer habilidades clinicas de
ponta, tornando mais
previsivel e acessivel.
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- 0 composito fluido foi
injetado através dos orificios,
seguido de fotopolimerizagao.

- A finalizagao dos contornos e
ameias foi realizada com
I3amina n°12 e o acabamento e
polimento foram realizados
com brocas de acabamento.

Direct Composite Resin
Veneers in Nonvital
Teeth: A Still Viable

Alternative to Mask Dark

O objetivo do relato de
caso clinico foi
demonstrar a
recuperagao estética
de dentes anteriores

3 casos clinicos:

Follow-up = cinco anos, quatro
anos e UMa semana.

Os acompanhamentos clinicos

A técnica de estratificagao

Substrates ) dos  relatos de casos | direta em resina composta
Estudode | descoloridos com o [ - Tpaciente de 23 anos apresentados  demonstram | tem se mostrado um método
N N caso clinico | auxilio de | -1 paciente de 51 anos que as restauracdes diretas de | eficiente para recuperagdo da
C.Yanikian, F.Yanikian, restauracbes  diretas ; =0 <o | estética de dentes

G : resina composta ndo sdo

D.Sundfeld et al. de resina composta -1 paciente de 54 anos. ofetadas  pelo  substrato escurecidos.
por meio da técnica escurecido do dente ao longo
2019 restauradora de do tempo.
estratificagao.

Ceramic Veneers for Fornecer  evidéncias | 1 paciente de 28 anos: Follow-up = quatro anos apés | O uso fje facetas laminadas de
Esthetic Restoration of clinicas da sobrevida a : | o paciente ainda estava | CEramica  para  restaurar
Retained Primary Teeth: 4 anos de facetas de ; Otpauentg otptou por oito satisfeito com o tratamento | Caninos  primarios  retidos

acetas em dentes superiores, ~
cerdmica  utilizadas | orimeiro pré—molaf direito | fornecido. superiores  pode for’ngcer
A 4-year Follow-up Case Estudo de para 3 reabilitagao ao primeiro pré-molar | Uma consulta foi agendada res.ultad’o.s ; ‘c||n|cos
caso clinico | estética dos caninos satisfatorios e estéticos em

Report.

M.Bin-Shuwaish.

temporarios  retidos
em paciente adulto,
com desalinhamento
leve de dentes.

esquerdo, incluindo os caninos
deciduos retidos. No entanto,
ela foi informada de que os
caninos  precisariam  ser
monitorados para o diagnostico

para avaliar o estado dos
dentes deciduos retidos ap6és 4
anos. Nenhuma mobilidade,
lesdes de caries ou bolsas
periodontais foram

termos de corrigindo
discrepancias leves na forma e
tamanho do dente. Mas, mais
pesquisas e relatérios clinicos
S30 necessarios sobre 3
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precoce de lesdes dsseas ou | encontrados  nos  dentes | sobrevivéncia a longo prazo de
reabsorgoes. deciduos retidos. Nenhuma | restauragbes indiretas em
lacuna marginal, fratura ou | dentes deciduos retidos.
2017
descolamento foram
observados nas facetas. Nao
houve sensibilidade ou
desconforto nos dentes.
1 paciente de 16 anos:
- Duas facetas de resina
composta foram desenvolvidas No presente caso clinico,
em um modo de silicone, Este método foi capaz de | facetas compostas foram
Esthetic management of derivado de uma impressdo de corrigir @ anomalia na forma e | confecionadas com técnica
anterior dental cor dos caninos com a maior | semidirecta. Esta & uma

anomalies: A clinical

Tratar uma agenesia

alginato. Uma resina composta

convencional na tonalidade

economia de tecido. Nenhuma

alternativa 3 técnica direta

Case. Estudo de dentéria com facetas | “dentina” foi utilizada para | Preparagao  mecanica das | que se torna mais simples. O
caso clinico | em resina composta | corrigic a forma proximal e | superficies foi realizada para | modo de silicone substitui
, indireta. fornecer a  cromaticidade | este tratamento, dada a | vantajosamente o gesso para
Alhafate. necessaria as facetas. Uma fina | POSIGao e volume | fornecer um modo preciso que
camada de resina composta | relativamente corretos dos | torna possivel combinar as
2016 convencional na  tonalidade | caninos superiores. vantagens das técnicas diretas
“esmalte” foi colocada na e indiretas.
superficie para dar
luminosidade.
Shading concepts and Fornecer uma v’is.éo Descricdo da técnica bilaminar As t(%cnicas de estratificagao Um.a abordagem ? tendér.]cia
layering techniques to gera! das  varias [ »,50 histo-anatomica”,  da evoluiram de uma abord.agem méls . comum e. ~ana||§ar
master direct anterior o técnicas de | tacnica bilaminar | 98 sombreamento basica e | primeiro 3 composicao otica
composite restorations: Rewse.\o estratificacao "estratificacio em camadas simplificada (uma ou duas | do dente e aplicar o nimero
an update narrativa disponiveis para | naturais”  (natural  layering | CMadas, nao histo- | minimo de camadas
restauracoes sharing NLS), da técnica anatémicas), para técnicas de | necessarias para simular a
D. Dietschi, N. Fahl. compostas diretas na estratificagdo mais eficientes, | integragao ideal da

moldura do sorriso e

trilaminar e policromatica.

mas complexas (trés ou mais

restauragdo com o tecido
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2016

demonstrar as
vantagens especificas
dos conceitos de
estratificagcao natural
e policromatico para
otimizar os resultados
estéticos.

camadas, ainda nao histo-
anatémicas). Recentemente,
novos e aprimorados conceitos
de  estratificacao  foram
desenvolvidos com base na

compreensao e no
conhecimento da histo
anatomia dentdria e da

interacao da luz com os

tecidos naturais.

natural.  Simplicidade e
previsibilidade sao, as novas
pontos para melhorar

continuamente a qualidade
das restauragoes diretas de
resina.

Restoring crown

2 casos clinicos:

- Uma paciente do sexo
feminino de 9 anos teve trauma
nos 11 e 21. 0 11 foi restaurado
com composito de

A técnica proposta fornece um
molde facil de fazer a partir de

Usar as coroas transparentes

. P . uma coroa de tira transparente | padrao como molde para
fractures by direct . estratificacago a mao livre, . o L.

. . . llustrar como realizar . . | padrao para a realizagao de | restaurar fraturas coronarias
composite layering using tauracio de | EMAUaNto uma coroa de tira foi A, s :
transparent strip crowns. uma restauragao de tad st o1 uma restauragao estética. na enticdo  permanente

: cortada para se ajustar ao A . . )
Estudo de resina composta molde é facilmente modificado | economiza tempo, é
.. . como um molde. . I , —
caso clinico | estética de fraturas de de acordo com a linha de | econdémica e é uma técnica
E.Eden, E.Taviloglu. coroa usando modelo | - Um paciente do sexo | fratura apenas cortando a | muito pratica, fornecendo
de coroa. masculino de 50 anos teve | coroa da tira de forma | restauragdes diretas estéticas
il traumas em seus 11. O dente | adequada. E possivel restaurar | e bem-sucedidas em
respondeu aos testes de | dois ou mais dentes um a um, | pacientes com trauma.
sensibilidade pulpar. A fratura | na mesma visita.
extensa foi restaurada usando
uma coroa transparente como
molde.
Ceramic Veneers and Estudo de Descrever  técnicas Caso 1 = O paciente ficou | Em  ambos os  casos
Direct- Composite Cases | caso clinico | Minimamente 2 casos clinicos: satisfeito e examinado duas | apresentados, o tipo de
of Amelogenesis invasivas  para a semanas depois. Todas as | distirbio ndo era muito grave.
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Imperfecta
Rehabilitation.

S.Shibata, C.Taguchi,
R.Gondo et al.

2016

reabilitacao protética
de duas pacientes
adultas jovens com
amelogenese
imperfeita (Al). Isso foi
baseado em
tratamentos
conservadores e
adesivos através do
uso de facetas
laminadas e resinas
compostas diretas.

- Uma paciente de 17 anos, foi
tratada com facetas cerdmicas.

- Uma paciente de 19 anos, foi
tratada com  restauragoes
diretas com resinas compostas.

restauragoes estavam intactas,
a higiene oral foi mantida e a
gengiva parecia saudavel, sem
inflamagao ou recessao.

Caso 2 = foi utilizada resina
composta nos dentes
anteriores e posteriores para
que o tratamento ortoddntico
poderia ser realizado
futuramente. Uma vantagem
do uso de resina composta é
que o esmalte soélido foi
preservado e nenhum tipo de
preparo foi necessario.

Portanto, os casos 1 e 2
poderiam ser reabilitados com

facetas de cerdmica e
restauragoes diretas de resina
composta respetivamente.

Ambos os tratamentos tém
vantagens e desvantagens e
podem ser usados para
restaurar com sucesso a
estética e a fungdo em
pacientes com Al.

Direct Midline Diastema

Closure with Composite
Layering Technique: A
One-Year Follow-Up.

B.Korkut, F.Yanikoglu,
and D.Tagtekin.

2015

Estudo de
caso clinico

Neste relato de caso,
um diastema da linha

média  maxilar  foi
fechado com
restauragoes diretas

de resina composta
em uma consulta sem
qualquer preparagao.

1 caso clinico:

- Foi usado a técnica de
estratificacdo  com  resina
composta. Um adesivo de
condicionamento 3cido total e
tonalidades de resina composta
translGcida / opaca foram
aplicadas em camadas nas
superficies mésias dos dentes
que foram isolados com dique
de borracha e bandas de Teflon.

Follow-up = um ano

Nenhuma sensibilidade,
descoloragao ou fratura foi
detetada nos dentes e nas
restauragoes.

As resinas compostas diretas
parecem ser restauragoes
altamente estéticas e duraveis
que podem satisfazer os
pacientes nas condigdes do
caso apresentado.
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Conservative Approach
for the Esthetic
Management of Multiple
Interdental Spaces: A

Descrever
abordagem
conservadora usando

uma

1 caso clinico:

- Um paciente com dentes

A combinagao de

Systematic Approach. compositos a base de | znteriores esteticamente | branqueamento e restauragdo | A técnica clinica descrita neste
Estudo de resina seguindo UMa | comprometidos por  varios | direta de resina  composta | artigo mostra as vantagens de
ABaez Rosales. D.De caso clinico técnica de | diastemas, desgaste incisal e | Permite um  procedimento | uma abordagem conservadora
No.rdenflycht Ca}va.cho estratificacao restauracBes  de resina | Clinico satisfatério, previsivel, | para corrigir diastemas em
RSchlieper Cacciutolo e't vestibulo-lingual com | composta  cervical ~ opaca. | Minimamente invasivo e de | dentes anteriores superiores.
al. um indice de silicio | Restauragdo dos dentes com | PoUco tempo.
para o tratamento de | tacnica se estratificagdo direta.
multiplos diastemas.
2015
ror e Os estudos incluidos avaliaram
restorations: A 0 deserrjpenho ciinieo:de i total, 1821 restauragoes
systematic rev.iew on restauracoes Classe llle / 0u V' | ¢ oo avaliadas e a taxa de | Os achados  da presente
long-term survival and (10 estudos) - Qque fo’ra.m falha total foi de 24,1%. AFRs | revisdo geralmente indicam
TEEROITS el e Investigar || colacadas davido _ 3 C?”e' variaram de 0 a 41% e as | um bom desempenho clinico
Estudo longevidade  clinica fratur.a 0}’ restauragdes antigas taxas de sobrevivéncia | em longo prazo (seguimento
F. Demarco, K.Collares, sistematico | das restauragoes SUbSt'tU'd?S' e € | variaram de 53,4% 3 100%. As | 3+ anos) para restauracdes
F.Coelho-de-Souza et al. compostas anteriores. restauracoes de co~bertura‘t.otal restauragoes de classe |l | anteriores de resina composta,
cqlocadas por fazoes estehEas geralmente tinham AFRs mais | com taxas de falha anuais
(cinco estudos); e restauragogs baixas do que as outras | variando de 0 a 4,1%.
em dentes desgastados (dois restauracdes.
2015 estudos). Taxas anuais de falha
(AFRs) foram calculadas para
cada estudo.
Clinicql effectivepess of Avaliar Os bancos de dados SCOPUS e | A taxa de sucesso geral | A taxa de falha absoluta de
direct anterior Estudo sistematicamente Pubmed foram pesquisados em | mediana  estimada  (sem restauracdes anteriores em
restorations — A meta- sisteméatico | ensaios clinicos | busca de ensaios clinicos em | substituicdo) apds 10 anos

analysis.

prospetivos em

resinas compostas anteriores,

para restauragoes de resina

geral foi relativamente baixa.
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com meta- | restauracdes de resina | sem restringir a pesquisa ao | composta de Classe Il foi de
S Heintze. V.Rousson analise. composta  anterior, | ano de publicagao. 95% e para restauragoes de
R Hickel. sem restringir a busca Classe IV de 90%. A principal
ao ano de publicagao razao para a substituicao das
ou ao tipo de resina ou restauracdes de Classe IV
2015 sistema adesivo foram as fraturas em massa.
utilizado.
Follow-up = apds 5 anos.
58 pacientes: 30 restauragoes apresentaram . )
o Os compaositos diretos
. o ) eventos desfavoraveis. Todas
Avaliar o resultado e a | - Com 176 compositos diretos as restauracaes foram observados neste  estudo
Recontouring teeth and ocorréncia de eventos | (96 colocadas em pacientes do .| tiveram  resultados clinicos
closing diastemas with . . reparadas e permaneceram in i A
. i desfavoraveis de 176 | sexo feminino e 80 foram no | . promissores e parametros de
direct composite L . , situ (SR). Nenhuma perda i ;
buildups: A 5-year compésitos  diretos | sexo masculino). completa (F) foi registada. A boa qualidade apds 5 anos. Se
follow-up. GUS ol (ERIPEES | preparacdo dos dentes | taxa de sobrevivéncia global | W ° abo[dagem . e
Estudo de no Departamento de | . . . . D ot tratamento ndo invasiva ou
. . pilares  foi  minimamente | foi de 84,6% apds 60 meses. A o ) ]
caso clinico | Odontologia . . - . . - . | minimamente invasiva for
. invasiva ou n3o invasiva. qualidade clinica foi | .. .
C.Frese, P.Schiller, Conservadora do classificada como excelente oy | Ndicada.  os  compdsitos
H.Staehle et al. Hospital Universitario | - O resultado foi categorizado boa para a maioria (> 90%) diretos  fornecem  uma
(o]
de Heidelberg, | como fracasso (F), . . alternativa de tratamento
A das restauragdes examinadas. o ~
Alemanha, entre 2002 | sobrevivéncia (SR) ou sucesso ~ aceitdvel para a correcdo
2013 As restauracbes na presente o
e 2008. (S). . o estética e estrutural dos
investigagao mostraram uma .
.~ .| dentes anteriores.
taxa de sobrevivéncia
funcional de 100%, uma taxa
de sobrevivéncia global de
84,6% ap6s 5 anos.
Randomized Clinical Trial Estudo Este ensaio clinico | 10 pacientes: Follow-up = 3pos 36 meses. | Quando as falhas absolutas

of Indirect Resin
Composite and Ceramic

Randomizado

randomizado
controlado avaliou a

- Um total de 10 pacientes
(idade média: 48,6 anos)

17 laminadas foram coladas
em dentes intactos e 29 em

sao consideradas, 0
desempenho  clinico  das
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Veneers: Up to 3-year
Follow-up.

M.Gresnigt, W.Kalk,
M.Ozcan.

2013

taxa de sobrevivéncia
em curto prazo de
resina composta
indireta e laminados
de ceramica.

receberam 46 resinas
compostas indiretas (Estenia; n
= 23) e facetas de cerdmica
laminada (IPS Empress
Esthetic;c n = 23) nos dentes
anteriores superiores.

dentes com restauragoes de
resina composta existentes. No
total, foram observadas 3
falhas na forma de
descolamento (n = 1) e fratura
(n = 2) no grupo das facetas
laminadas com resina
composta. Nao foi observada
diferenca significativa entre as
taxas de sobrevivencia das
facetas de compdsito e
laminado de cerdmica (Estenia:
87%, IPS Empress Esthetic:
100%; p> 0,05). A taxa de
sobrevida global foi de 93,5%.
Das 43 facetas laminadas,
defeitos foram observados em
6 das facetas de composito e 3
das facetas de ceramica.
Ligeiras manchas nas margens
(n = 3) e superficies
ligeiramente rugosas foram
observadas com maior
frequéncia para as facetas
laminadas de resina composta
(n=18).

resinas compostas indiretas e

das facetas de cerdmica
laminada testadas nao
mostrou diferengas

estatisticamente significativas
nas taxas de sobrevida até 36
meses. Mudangas na
qualidade da superficie foram
observadas com mais
frequéncia na resina, o que
pode exigir mais manutengoes
ao longo do tempo.

Porcelain thickness and
cement shade effects on
the colour and
translucency of porcelain
veneering materials.

Estudo de
caso clinico

Avaliar mudangas de

cor combinando
porcelana feldspaticas
de diferentes

espessuras e cimento

36 discos de porcelana foram
fabricados:

- Discos de porcelana de
tonalidade A1 nas espessuras
nominais de 05 e 1,0 mm

A variagao na espessura entre
0.5 e 1,0 mm do material de
porcelana de tom Al nao
resultara em alteragdes de cor
clinicamente inaceitaveis ao
usar um cimento de resina de

Mudangas na espessura da
porcelana ou tonalidade do
cimento podem afetar
adversamente as propriedades
estéticas  basicas  desses
materiais. Uma diminuicdo na
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D.Kurklu, S.Azer, B.Yilmaz
et al.

2013

de diferentes
tonalidades.

foram colados a cimentos de
trés tonalidades.

- Uma diferenga de cor (CD) foi
calculada de cada par possivel
de diferentes valores de
espessura de porcelana para a
mesma tonalidade de cimento

e <cada par possivel de
diferentes  tonalidades de
cimento para a3 mesma

espessura de porcelana.

cimentacao transparente em
um fundo cinza médio. No
entanto, esta variagao na
espessura  resultara  em
alteragdes de cor clinicamente
inaceitaveis ao usar cimentos
brancos opacos e cromaticos.
Esta variagdo na espessura
desta porcelana resultara em
uma mudanga de cor percetivel
para todas as tonalidades do
cimento.

espessura do material de
porcelana de 1,0 para 0,5 mm
aumentara significativamente
a translucidez relativa quando
colado as cores de cimento
resinoso estudadas.

Randomized controlled
split-mouth clinical trial
of direct laminate
veneers with two micro-
hybrid resin composites.

M.Gresnigt, W.Kalk,
M.Ozcan.

2012

Estudo
Randomizado

Avaliar o desempenho
clinico de facetas
laminadas compostas
diretas feitas de duas
composigdes  micro-
hibridas (Enamel Plus
HFO e Miris2), coladas
a dentes sadios ou a

dentes com
restauragoes

compostas existentes,
de forma

randomizada, dividida
- ensaio clinico de
boca utilizando
técnica de
estratificagao.

23 pacientes:

- 96 facetas laminadas
compostas diretas usando dois
compdsitos micro-hibridos em
combinagao com duas resinas
adesivas.

Follow-up = 41,3 meses.

0O periodo  médio de
observagao foi de 41,3 meses.
Ao todo, 12 falhas absolutas
foram observadas. As taxas de
sobrevivéncia com as duas
resinas  compostas nao
mostraram diferengas
significativas. Aspereza da
superficie e  descoloragao
marginal foram as principais
deterioragoes qualitativas
observadas até a recuperacao
final. Carie secundaria e
complicagcbes  endoddnticas
nao ocorreram em nenhum
dos dentes.

Os primeiros achados deste
estudo clinico com as duas
facetas laminadas compostas

micro-hibridas mostraram
taxa de sobrevivéncia
semelhante e seu

desempenho clinico nao foi
significativamente
influenciado quando coladas
em dentes intactos ou em
dentes com  restauracdes
existentes com o protocolo
aplicado.
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Layering Composites for

Descrever uma técnica

A indicacao para restauragoes
diretas com resina aumenta a

Ultimate Aesthetics in de estratificagao para | Protocolo de restauragoes com medida que os materiais
: : restauragoes com | resina composta e técnica de 3 ... .| melhoram. Ao conciliar a
Direct Restorations. ) ¢ p . . Sucesso  da  reabilitagao - .
- resina composta | camadas é imitar a posicao da L , conservagao do tecido
Revisdo . , , estética no sector anterior com .
narrativa estética direta | dentina natural e do esmalte resinas composta em técnica dentario com o resultado
. . . . i [ .
H.Beddis, P.Nixon. relativamente simples | dentro de um dente e, portanto, direta P desejado do tratamento, o
adequadas para um | foi denominado “o conceito de compésito direto é cada vez
2012 ambiente de pratica | estratificacdo natural”. mais a opcao de escolha a
geral. frente  das  restauracoes
indiretas.
32 incisivos centrais e 28
incisivos laterais superiores:
-1 grupo com fratura incisal de
Fracture resistance of 2 mm e um outro com fratura
composite resin Investigar se existe | jncisal de 4 mm. Durante o carreqamento Uma restauragdo de resina
: 30 di u
restorations and uma correlagao direta -E id dentes f g, 9 . composta e uma de porcelana
porcelain veneers in entre a quantidade de m seguida, os dentes foram | ciclico, para o grupo de resina
: : bdividid doi . podem ter um desempenho
relation to residual tooth estrutura dentaria | SubdIvidIdos em ois | composta, dois com fratura de 0
. . R semelhante para substituir
structure in fractured idual subgrupos  diferentes  de | 2 mm e trés com fratura de 4 o
L Estudode | '€%'CU3l em um - uma borda de incisivo
incisors. e ; restauracdes,  facetas  de | mm falharam.
.. INCISIVO superior fraturada até 4 mm
caso clinico | laminad :
fraturado e 5 | porcelana aminada e
¢ i g . Para o grupo das facetas de Outros fat ot
G.Batalocco, H.Lee, resisténcia 3 fratura | M®S aure:cgoes ¢ fesina porcelana, dois com fratura de Y rots ® °fe‘°" comgdes e~|co
CErcoli et al. de restauracdes de | COMPOsta. > mm e um com fratura de 4 e cus 9, sgnam consideragdes
resina composta ou | - Foram submetidos a 1000 | mm falharam. parad Itn.dlcart u;n tritamento
. . em detrimento do outro.
012 facetas de porcelana. | ciclos de termociclagem e

foram testados mecanicamente
com um  aparelho de
carregamento ciclico por 2.106
ciclos ou até falharem.
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- 0Os que sobreviveram ao
carregamento  ciclico foram
carregados na borda incisal ao
longo do eixo longo do dente
com um aplicador plano de ago
inoxidavel até a fratura em uma
maquina de ensaio universal
para medir a carga de ruptura.

1 paciente de sexo masculino

Minimally invasive Descrever 3 | de 17 anos:
lithium disilicate ceramic fabricagao, em . . Correcio da f d
veneers fabricated using consultério, de uma | - Incisivo lateral  superior | Follow-up =1ano. PLSE RO Wi L O
chairside CAD/CAM: A faceta de ceramica | Malformado = faceta fina (0.4 Apbs um ano, o paciente foi dente n?alf.ormado pelo uso Eje
clinical report. Estudo de CAD / CAM. com o uso | mMm) feito de ceramica de . dle ot A uma técnica de preparacao
caso clinico | de uma técnica de | dissilicato de litio foi usado ) ) TENES [EEle dugiis Ui
v ! . restauragdo estava intacta | onsyita Gnica de tratamento
) k-up de resina | Para corrigir a forma do dente -
M.Schmitter, B.Seydler B. mock-up sem qualquer descoloragao ou | ¢4 feita pelo uso do sistema
composta ara | malformado com uma L P
P P < . outras complicagdes. Cerec
facilitar o processo de | PréParacao minimamente '
2012 fabricacao. invasiva usando um sistema
CAD / CAM de cadeira.
Clinical strategies for As caracteristicas estéticas
eSthEtjltC eXCi”E?ﬁe in das resinas compostas atuais
anterior too Ter  critérios  de i
. . 1 paciente de sexo masculino: e o melhor entendimento do
restorations: selecio da cor e do | ' P :
understanding color and , ) _ | Com uma boa selecdo de cor e compgrtamer.‘nto‘ ?05. tecidos
' X material para obter Mostrando  reproducao . - | dentais sob incidéncia de luz
composite resin Estudo de uma reproducdo | inadequada  dos  aspetos do material, 3 reprodugao : P
selection. - procus cequate P natural das estruturas dentais | Permitem a realizacdo de uma
caso clinico Sz::;?l daset:;’itéitsuraz policromaticos do dente. perdidas e uma restauracdo restauracao impercetivel.
F Nahsan, R Mondell, P .| - Restaurar o dente com | impercetivel. Por isso, & fundamental ter um
uma restauracao técnica diret '
E.Franco et al. impercetivel. ecnica direta. conhecimento  preciso  da

2012

translucidez e das cores dos
materiais utilizados.
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Aesthetic Smile
Evaluation - A Non-
Invasive Solutions.

B.Kovacs, S.Mehta,
S.Banerji et al.

20M

Estudo de
caso clinico

Descrever um
protocolo  para o
exame, 3 avaliagao e 0

planeamento do
tratamento de uma
paciente que busca
uma solugao estética
para o aspeto dos seus
dentes.

1 paciente de sexo feminino de
23 anos:

- Tratamento nao invasivo: seis
facetas compostas diretas
superiores.

A paciente ficou muito feliz
com o resultado, demais que
nenhum preparo de seus
dentes foi necessario e que
suas facetas seriam reparaveis
e reversiveis. Na consulta de
reavaliacao, a paciente
descreveu que se sentiu muito
mais confiante com seu novo
SOrriso.

As  facetas de  resina
compostas diretas cumprem

varios requisitos da
odontologia estética
minimamente invasiva,
produzindo resultados

estéticos e funcionais
previsiveis a3 um  custo
biolégico  significativamente
reduzido.
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5- DISCUSSAQ:

A revisao da literatura para este estudo comparou restauragoes dentarias anteriores em
adultos, dependendo da técnica, direta ou indireta, e do material, principalmente resinas
compostas e ceramicas, para determinar a melhor opgao terapéutica para os pacientes. Os
resultados mostraram que devem ser considerados diferentes parametros na escolha de uma
técnica. Veremos esses resultados com mais detalhes para chegar a uma conclusao fiavel sobre

a realizagao dessas diferentes possibilidades terapéuticas.

5.1- Revisao sistematica inteqgrativa

5.1.1- Resinas diretas =

De entre os artigos baseados em restauragdes de resinas compostas com o método de
estratificacao, dois deles explicam os diferentes métodos que se desenvolveram ao longo dos
anos. Dietschi, D, Fahl, N, e Beddis, H. P, Nixon, P. J, concordam no facto de que, a técnica de
em trés camadas, chamada “ Natural Layering Concept *, baseada no conhecimento anatémico
do dente, mais um conhecimento da interagao dos tecidos dentarios e a luz, permitem a realizagao

de restauragoes muito estéticas. ¢/8)

0 que Nahsan, F. P. S, et al. confirmam no estudo de caso, provando que uma boa reproducao
natural de estruturas perdidas, somada a uma selegao correta da cor leva a resultados estéticos

impercetiveis. ©

Varios estudos de caso clinico comprovaram a eficacia dessas restauragoes em diferentes
situagdes clinicas. E o caso de Yanikian, C. R F, et al, que utilizam a resina composta no método
direto em trés casos clinicos de dentes discromicos em pacientes com 23, 51 e 54 anos. Ap6s uma

reavaliagao de cinco anos, quatro anos e uma semana respetivamente, os acompanhamentos
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clinicos dos pacientes apresentados demonstram que as restauragoes diretas de resina composta

nao sao afetadas pelo substrato escuro do dente ao longo do tempo. ©

Da mesma forma, as restauracoes diretas de resina composta s3o indicadas para
preencher os diastemas, como mostrado por Korkut B, Yanikoglu, F, e Tagtekin, D, na
restauragao numa sessao do diastema inter-incisivo central, com seguimento de um ano, nao

revelando sensibilidade, descoloracao ou fratura.

Bsez Rosales, A, et al, descrevem uma abordagem conservadora para o tratamento de varios
diastemas. Mostram que a combinacao de branqueamento e restauragao direta permite um

procedimento clinico muito satisfatério, previsivel e minimamente invasivo. !

Eden, E, e Taviloglu, E, restauraram um dente anterior fraturado usando a técnica de
estratificagao natural com fita de acetato, e em dois outros dentes fraturados usaram uma coroa
preformada para reproduzir a concha palatina. A coroa é facilmente alterada para se adaptar a
linha de fratura. Com esto método é possivel restaurar dois ou mais dentes um a um, na mesma

consulta. M

Atécnica direta permite corrigir toda a anatomia dos dentes anteriores. Isso € comprovado
pelo estudo de caso clinico de Kovacs, B. O, et al, em que realizaram seis facetas diretas de resina
composta, numa paciente de 23 anos, em apenas duas sessoes. A paciente ficou muito feliz com
o resultado. Nenhum preparo dos dentes foi necessario e as facetas sao reparaveis e reversiveis.
Durante a consulta de reavaliacao, a paciente explicou que se sentiu muito mais confiante com o

seu novo sorriso. @

Dois estudos de caso recentes, datados de 2020, apresentam uma nova técnica de
restauragcao também usando resinas compostas. Coachman, C, et al, e Hosaka, K, et al,
apresentam a técnica da resina composta injetada. Esta técnica mostra-se uma opgao real de
tratamento, em particular em pacientes que n3o podem fazer restauragdes indiretas, obtendo

uma melhoria estética. (/7
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A técnica de injec3o de resina composta utilizada em combinagdo com técnica de impressao
digital permitiu o posicionamento facil e preciso da restauragdo. A aparéncia clinica em cinco
meses foi excelente e ndo foram observados sinais de desgaste da restauragao ou inflamagao dos

tecidos moles. (/7

Nos artigos que tratam de restauracoes diretas de resina composta, alguns estudaram a
longevidade. Em 2012, Gresnigt M. M. M, Kalk W, e Ozcan, M, observaram 96 restauracdes
diretas de resina composta num periodo médio de 41,3 meses. Observaram 12 falhas absolutas.
Rugosidade superficial e descoloracao marginal foram as principais alteragoes qualitativas
observadas. Carie secundaria e complicagdes endodonticas nao ocorreram em nenhum dos

dentes. (2

Frese, C, et al, mostraram que em 176 restauragdes, 30 apresentaram situagoes desfavoraveis.
Todas as restauracoes foram reparadas e permaneceram na boca. Nao registaram nenhuma perda
completa. A taxa de sobrevida global foi de 84,6% apds 60 meses. A qualidade clinica foi
classificada como excelente ou boa para a maioria (> 90%) das restauragdes examinadas. As
restauracoes deste estudo mostraram uma taxa de sobrevivéncia funcional de 100%, uma taxa

de sobrevivéncia global de 84,6% apds 5 anos. %)

Por fim, os resultados de dois estudos sistematicos de 2015. Heintze, S. D, Rousson, V., e Hickel,
R, relataram que a taxa de sucesso geral (sem substituicdo) ap6s 10 anos para restauragdes de
resina composta de classe Ill foi de 95% e de 90% para restauragdes de Classe IV. O principal

motivo para a substituicdo das restauragoes Classe IV foram as fraturas macigas. ™

No estudo de Demarco, F. F, et al, foram avaliadas 1.821 restauragdes e a taxa de perda total foi
de 24,1%. As taxas de falha anual variaram de 0 a 4,1% e as taxas de sobrevivéncia de 53,4% a
100%. As restauragoes de classe Il geralmente tinham taxa de falha anual mais baixa do que

outras restauragoes. 1
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5.1.2- Facetas indiretas =

Os artigos do segundo grupo tratam facetas indiretas. Em primeiro lugar, as facetas de
ceramica. Kurklu, D, et al, mostraram no estudo de caso clinico o sequinte: uma variagdo na
espessura de 0,5 e 1,0 mm de material de ceramica com tom Al usando um cimento de resina
transparente num fundo cinza médio n3do alterou clinicamente a cor. No entanto, usando cimentos
brancos opacos e cromaticos, esta variagao na espessura da ceramica resultara em alteragoes de

cor clinicamente inaceitaveis. (16

Num outro estudo de caso clinico, com facetas de ceramica com recobrimento de dentes
deciduos num adulto. Quatro anos depois, o paciente ainda estava satisfeito com o tratamento.
Nenhuma mobilidade, lesdes de carie ou bolsas periodontais foram encontradas nos dentes
deciduos preservados. Nenhum defeito marginal, fratura ou descolamento foram observados nas

facetas. Nao houve sensibilidades ou desconfortos nos dentes.

Jurado, C A., et al, demonstram que um protocolo rigido para ades3ao de facetas ceramicas
leva a resultados duradouros, assim como o planeamento cuidado do tratamento, o preparo
dentario controlado e a selegao ideal das ceramicas podem atender 3s altas exigéncias estéticas

do paciente. ™

Schmitter, M, e Seydler B, B, descrevem o procedimento CAD-CAM com o objetivo de restaurar
um dente malformado. Este outro protocolo permite corrigir a forma dum dente, com um preparo
minimamente invasivo usando um sistema CAD / CAM e uma faceta de ceramica de dissilicato
de litio (0,4mm). Ap6s um ano, a restauragao estava intacta, sem qualquer descoloragao ou outras

alteracoes. (18
A longevidade das facetas ceramicas foi avaliada no estudo retrospetivo de Rinke, S, et

al, no qual a sobrevida em 10 anos foi de 91,8%, 77 das 101 restauragdes permaneceram sem

alteracoes.
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Blunck, U, et al, avaliaram 80 incisivos centrais (com diferentes preparagées) em microscopio de
luz (20 x) quanto a trincas, estilhagos, fraturas parciais e fraturas totais. A qualidade da margem
apos trés milhodes de ciclos de termociclagem revelou uma continuidade marginal de 82 a 95%,
sem diferencgas significativas entre os grupos. A inspe¢ao visual das facetas mostrou 22 trincas,

11 lascas, 4 fraturas parciais e 4 totais. 0

As facetas indiretas também podem ser feitas em resina composta. Esse método
possibilitou corrigir a anomalia no formato e na cor dos caninos com maior economia de tecido.
N3o se realizou preparo mecanico da superficie para este tratamento, dada a posi¢cao e volume

relativamente corretos dos caninos superiores. "

Dois artigos compararam facetas ceramicas indiretas e facetas de resina composta indiretas.
Batalocco, G., et al, avaliaram a sobrevivéncia ao carregamento ciclico termociclagem em incisivos
com fratura de 2 ou 4 mm. Durante os ciclos de termociclagem, para o grupo de resina composta,
dois com fratura de 2 mm e trés com fratura de 4 mm falharam. Para o grupo das facetas de

cerdmica, dois com fratura de 2 mm e um com fratura de 4 mm falharam. (2

Gresnigt M. M. M, Kalk, W, e Ozcan, M, em 2013 comparam a taxa de sobrevivéncia de
facetas de ceramica e resina composta indiretas. Em 10 pacientes foram colocadas 46 facetas de
resina composta indiretas (£steni ; n = 23) e cerdmica em camadas (/PS Empress Esthetic, n =
23) nos dentes permanentes anteriores superiores. Uma faceta descolou (n =1) e duas fraturaram
(n=2) no grupo das facetas de resina composta laminada. Nao se observou diferenca significativa
entre as taxas de sobrevivéncia das facetas de resina composta e de cerdmica (Estenia: 87%, IPS
Empress Esthetic: 100%; p> 0,05). A taxa de sobrevida global foi de 93,5%. Das 43 facetas
estratificadas, observaram-se varios pequenos defeitos em 6 facetas de compdsito e em 3 facetas
de cerdmica. Manchas leves nas margens (n = 3) e superficies ligeiramente dsperas observaram-

se com mais frequéncia para facetas laminadas de resina composta (n =18). @
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5.1.3- Restauracoes diretas VS Restauragdes indiretas =

Para concluir, Shibats, S., et al. comparam as duas técnicas de restauragao num estudo de
caso clinico. Uma paciente de 17 anos foi tratada com facetas de ceramica e uma de 19 anos foi
tratada com restauragoes diretas em resina composta, ambas apresentando amelogénese
imperfeita (Al). A 1° paciente estava satisfeita e duas semanas depois todas as restauragoes
estavam intactas, foi mantida a higiene oral e as gengivas apresentavam-se saudaveis, sem
inflamagao ou recessao. A 2° paciente também estava satisfeita, ndo foi necessario preparo e o

esmalte sélido foi preservado. 9

5.2— Comparacao: Resinas diretas e Facetas Indiretas

A correcao dos dentes anteriores geralmente € possivel de duas maneiras, a adi¢ao direta
de resina composta ou o uso de restauragoes cerdmicas indiretas. (18724
No estudo de caso de Shibats, S., et a/, ambas as técnicas restauram a estética e a fungao em

pacientes com situagdes clinicas semelhantes. 2%

Ambos os métodos tém vantagens e desvantagens. As indicacdes para essas diferentes
técnicas podem parecer quase idénticas, mas em certas situacbes como a amelogénese
imperfeita, por exemplo, as opgOes de tratamento variam consideravelmente, dependendo

principalmente da idade do paciente e da gravidade do distirbio. 24

Esta revisao sistematica integrativa mostrou que a resina composta é capaz de mimetizar a cor
do dente por meio de estratificagdo natural e aplicagao do matiz adequado e que a ceramica

apresenta certas vantagens estéticas, maior durabilidade e estabilidade. /2

Finalmente, vimos que a escolha da técnica de restauracao de acordo com a situagao clinica a ser
tratada é discutivel porque os compositos e as ceramicas partilham indicacdes. Ha que ter em
conta diferentes critérios, tais como o grau de invasividade, os interesses e limitagoes de cada

técnica, e também fatores relacionados com os pacientes e a situagao clinica (Figura 3). (/9
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TECNICA DIRETA TECNICA INDIRETA
+ —_ + —
Emergéncias traumaticas : Depende do operador : ! Alta estética | . Procedimento longo
Economia de tecido i Depende do paciente ! Pacientes adultes : Alto custo

Pacientes jovens i . Estabilidadedecor : Longo prazo { ] Dificil de reparar
Lesdo pequenas / médias i Manutengdo regular  © | Lesdes pequenas / médias / Mais invasivo H
: Procedimento rapido : i Médioalongo prazo ;¢ grandes { ¢ Dependente do operador !
N3o abrasivo para dentes opostos S | Multiplas restauragdes B e

Baixo custo i anteriores
Facilmente reparavel !

Figura 3 - Resumo dos pardmetros a serem considerados.

O interesse por um sorriso belo com dentes brancos e bem alinhados estd a aumentar
consideravelmente no mundo.
A intensa demanda estética na nossa sociedade, também envolve a profissao de medicina
dentaria, em particular a conservadora que exige a integragao harmoniosa dos principios de
desenho do sorriso, selecao de materiais e comunicagao com os pacientes para melhor atender
as suas expectativas. #/°)
Em muitas situacoes, é possivel satisfazer as exigéncias estéticas dos pacientes, seguindo o
conceito de "medicina dentaria progressiva“, incluindo o principio da nao-invasividade e
reversibilidade. O conhecimento das patologias e a previsibilidade dos resultados em fungao dos
meios utilizados deverao levar o clinico a escolha do tratamento mais eficaz e menos mutilante

do ponto de vista mecanico e bioldgico. "

Em termos de gestao, o polimorfismo das anomalias dentarias, o seu grau de severidade,
o momento de consulta e a idade do paciente multiplicam as possibilidades terapéuticas. Foi
demonstrado que a resina composta direta, bem como a ceramica indireta, sao os materiais mais
utilizados na medicina dentaria restauradora anterior, cada uma com as suas vantagens e

desvantagens. /2!

32



~~ CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

Embora as facetas de ceramica sejam consideradas entre as restauragoes estéticas mais
populares na medicina dentaria atual, as resinas compostas tornaram-se uma alternativa viavel
para restauragoes anteriores. Quando utilizadas, sao necessarias menos etapas de procedimento,
reduzindo assim o tempo e custos de trabalho. A evolugdo das propriedades mecanicas aliada a
uma melhor compreensao do comportamento dos tecidos dentarios sob incidéncia de luz e ao
desenvolvimento de uma técnica incremental natural, levam a resultados muito satisfatorios. A
estabilidade da cor nao é garantida e a abrasao do material restaurador, que € maior do que a

ceramica, reduz a sua longevidade. 176/9/%)

Por esta razdo, a técnica de estratificagao natural direta pode ser substituida por
restauragoes ceramicas. Estes sao mais adequadas em casos de perda coronal extensa, ou em
situagbes em que as exigéncias estéticas sao muito elevadas. Esta técnica, gragas a sua
estabilidade de superficie e durabilidade ao longo do tempo, continua a ser a mais fidvel a longo

prazo. 16/

5.3— Limites da revisao sistematica integrativa

Esta revisdo sistematica integrativa apresenta algumas limitagdes, como o grande nimero
de estudos de caso que sao estudos de baixo nivel de evidéncia para responder a questoes
clinicas. Além disso, muitos artigos apresentaram seguimento de uma semana a quatro anos
(nove artigos) contra apenas trés artigos com seqguimento de cinco a dez anos. A falta de

seguimento sobre as diferentes técnicas € uma das limitagoes deste estudo.

Quatorze artigos referiram-se a resinas diretas contra nove que trataram com facetas ceramicas

indiretas. Apenas trés dos vinte e quatro artigos trataram de facetas indiretas de resina composta.

Por fim, outra limitagao apresentada neste estudo é o fato de que o sucesso das diferentes
técnicas restauradoras desenvolvidas acima depende de muitos fatores. Na verdade, sao técnicas
dependentes do equipamento, do operador e do paciente, 0 que pode, em certos casos, distorcer

os resultados obtidos.
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6- CONCLUSAQ:

Em conclusao, podemos dizer que a escolha da melhor técnica de restauragao dentaria do
sector anterior, n3o € facil. Na verdade, ambos tém o seu lugar na medicina dentaria conservadora
contemporanea e dependem do paciente e da sua idade, da experiéncia do operador, bem como
da situacao clinica. Além disso, para obter o sorriso ideal t3o procurado hoje em dia, é por vezes
necessaria uma abordagem multidisciplinar que inclui ortodontia e/ou cirurgia plastica muco-

gengival.
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