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RESUMO

A evolucdo da odontologia restauradora e das resinas compostas decorrente da
constante procura por estética, bem como, a priorizacdo de procedimentos
minimamente invasivos afim da preservacdo do 6rgdo dental, vem ampliando as
possibilidades de emprego da técnica restauradora direta com resinas compostas em
situacdes de reabilitacdo estético-funcional e em casos envolvendo traumatismo do
orgao dental, desde que indicada e executada da maneira apropriada. Os incisivos
centrais, principalmente os superiores, tem um enorme papel estético quando
comparados aos demais, e sdo também os elementos dentais mais acometidos por
traumas e fraturas. Para isso, a busca virtual dos artigos ocorreu por meio das bases
de dados PubMed, Biblioteca Virtual da Saude e Scielo, utilizando os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): resina composta, traumatismos e estética dental. Foram
inclusos artigos publicados nos dltimos 12 anos (2010-2022), nos idiomas inglés e
portugués. Nao foram impostas restricdes sobre o local de publicacdo. No total, foram
encontrados 2.204 artigos. Com os filtros e a remocao dos artigos que englobassem
acometimento pulpar, dentes posteriores, artigos repetidos, artigos publicados antes
do ano de 2010 e artigos que nao apresentaram no minimo, uma palavra-chave do
titulo ou resumo. ApGs a exclusdo destes, foram selecionados 39 artigos. Destes, 8
foram selecionados a partir da leitura dos titulos e resumos. O objetivo desse trabalho
se encontra na pesquisa de dados cientificos atuais relacionados & reabilitacdo
restauradora em dentes anteriores fraturados sem acometimento pulpar, com o intuito

de descrever a forma mais indicada para a obtencéo do sucesso da técnica.

Palavras-chave: resina composta, traumatismos e estética dental.
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ABSTRACT

The evolution of restorative dentistry and composite resins due to the constant search
for aesthetics, as well as the prioritization of minimally invasive procedures in order to
preserve the dental organ, has been expanding the possibilities of using the direct
restorative technique with composite resins in situations of aesthetic functional
rehabilitation and in cases involving trauma to the dental organ, provided that it is
properly indicated and performed. The central incisors, especially the upper ones, have
an enormous aesthetic role when compared to the others, and are also the dental
elements most affected by trauma and fractures. The virtual search for articles took
place through the PubMed, Virtual Health Library and Scielo databases, using the
Health Sciences Descriptors (DeCS): composite resin, trauma and dental aesthetics.
Articles published in the last 12 years (2010-2022) in English and Portuguese were
included. No restrictions were imposed on the locations of publications. In total, 2,204
articles were found using the filters and removing articles that included pulp
involvement, posterior teeth, repeated articles, publish date before the year of 2010
and articles that did not present at least one keyword in the title or abstract. After
excluding these, 39 articles were selected. In the next step, 8 were selected after
reading the titles and abstracts. The objective of this work is based on the research of
current scientific data related to restorative rehabilitation in fractured anterior teeth
without pulp involvement, in order to describe the most suitable way to obtain the
success of the technique.

Keywords: composite resin, trauma and dental aesthetics.



LISTA DE SIGLAS, ABREVIACOES E SIMBOLOS

DECs Descritores em Ciéncias da Saude
SciELO Scientific Electronic Library Online



Apéndice 1

LISTA DE APENDICE



10

SUMARIO
L INTRODUGAO. ..ottt nn s 10
2 PROBLEMATIZAGAO. ......cuiiiiitieeeeeteeeeeeeee e, 12
B OBJIETIVOS. ..ottt ettt ettt s et 13
3.1 ODJEUIVO GEIAL. ...t 13
3.2 ODbjetiVOS ESPECITICOS. .. .uueiiiieeiiiiii it 13
A METODOLOGIA. ...ttt ettt en e 14
5 REVISAO DA LITERATURA . ......ootiieeeeteeeetee ettt 15
B DISCUSSAD. ...ttt ea ettt te et eaeeaeae e, 18
7 CONCLUSAO. ...ttt n ettt eaeae e 21

REFERENCIAS. ... oot ettt et e e e e e e et e e er e e e 22



10

1 INTRODUCAO

A evolucao da odontologia restauradora e das resinas compostas decorre de
uma constante procura por estética, bem como, a priorizacdo de procedimentos
odontolégicos minimamente invasivos para a preservacao do 6rgao dental, o emprego
da técnica de restauracao direta em resina composta em situacdes de reabilitacao
estético-funcional nos casos de trauma tem sido priorizado, desde que indicada e
executada da maneira correta. Ressalta-se a importancia da estética em situacdes
como essa, pois fatores psicologicos e as expectativas do paciente sdo altamente
depositados no profissional (ANDREIUOLO et. al., 2016).

Os incisivos centrais, principalmente os superiores, tem um enorme papel
estético quando comparados aos demais, e sdo também os elementos dentais mais
acometidos por traumas e fraturas (MOTA et al., 2014). Segundo Andreasen (2013),
0s incisivos sdo os dentes mais afetados em acidentes devido a sua anatomia e
posicdo na arcada e, de acordo com Goncalves et. al. (2013), o trauma dental em
criancas menores de 12 anos acometem 13% da populacéo, sendo 70% das fraturas
em incisivos centrais. Segundo Letieri et al. (2020), as atividades esportivas sdo a
principal causa de trauma nas idades entre 7-15 anos e criangas durante a dentigéo
mista sédo consideradas grupo de risco.

O tratamento na maioria dos casos sera de forma multidisciplinar, necessitando
de profissionais especialistas em cirurgia, periodontia e endodontia, pois a injuria pode
afetar o 6rgdo dental e estruturas adjacentes. Existem diversas formas de realizar o
procedimento, o que depende dos exames clinicos e de imagem, da vitalidade pulpar,
se a fratura acometeu esmalte, esmalte e dentina ou esmalte, dentina e polpa
(SANTOS; CUNHA, 2021). Segundo Santos e Cunha (2021), a fratura de esmalte é a
mais acometida, seguida da fratura de esmalte e dentina.

A reconstrucdo dentaria decorrente de uma fratura é caracterizada com um
procedimento desafiador, levando em consideracdo o método a ser empregado (direta
ou indiretamente), correta selecdo do material, perfil do paciente e idade, o que
resultara de forma significante na longevidade e sucesso da técnica. No entanto,
guando a perda dental ndo é excessiva, pode-se fazer a escolha da técnica direta em

resina composta, visto que a preservacdo do remanescente dentario saudavel é de
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extrema relevancia, levando em consideragdo sua importancia e o avanco da
odontologia minimamente invasiva (LETIERI et. al., 2020).

No momento da execucao restauradora, deve-se levar em consideracao, além
da escolha da resina, o conhecimento da anatomia dental do elemento em questéo e
do comportamento do mesmo em relagcéo aos feixes de luz. No terco cervical, onde a
dentina é mais prevalente, nota-se uma saturacdo maior, diferentemente da incisal,
onde a translucidez é mais alta e em dentes jovens, encontramos ainda a presenca
de mameldes (PEREIRA et. al., 2018).

Observa-se grande dificuldade dos profissionais no momento da escolha do
composito, da reconstrucdo da anatomia e da insercdo do incremento em relacéo a
espessura. Se depositado resina além do indicado de imediato ou durante todo o
procedimento, existira o risco de a restauracdo ficar acinzentada/esbranquicada e
futuramente, infiltrada, por consequéncia da contracdo de polimerizacdo, o0 que a
tornara com auséncia estética e com maior risco de nova fratura, diminuindo sua
longevidade e ocasionando na insatisfacédo do paciente. (PEREIRA et. al., 2018)

A realizacdo de um angulo vestibular cavosuperficial (bisel) tem sido
recomendada por apresentar, em estudos, uma maior retencéo da restauragéo e por
permitir uma transicdo mais gradual entre dente e resina (MAGNO et. al., 2020).
Segundo Magno et. al. (2020), um estudo in vitro mostrou que margens chanfradas
na face vestibular em restauracfes de resina composta reduz a infiltragcdo se
comparado a margens néo chanfradas. Pode-se considerar a importancia do bisel nas
restauracdes classe |V, visto que esta pode trazer beneficios na estética e
durabilidade da mesma.

Um bom resultado estético dependera de um minucioso passo-a-passo desde
o diagnostico até o acabamento e polimento. Cada caso sera planejado de forma
individual, mas no geral devemos levar em consideracdo quesitos como exames fisico
e de imagem, o conhecimento dos compdsitos escolhidos, eleicdo das cores de resina
e testd-las no elemento dentdrio antes do condicionamento &cido e adesivo,
confeccdo da guia palatina em resina composta, estratificacdo incremental e a

finalizagcdo com as etapas de acabamento e polimento. (YUAN et. al., 2020).
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2 PROBLEMATIZACAO

Diante da contextualizacdo acima apresentada, surge 0 seguinte
guestionamento: Qual a forma mais indicada para a obtencdo do sucesso da técnica,
com base nos estudos relacionados a reabilitacdo com restauracdes diretas em resina

composta em dentes anteriores fraturados sem acometimento pulpar?
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

Revisar a literatura visando compreender as possibilidades de sucesso e riscos
durante a realizacdo de restauragOes diretas de dentes anteriores fraturados sem
comprometimento pulpar, com base nos estudos relacionados a confeccdo de

restauracdes diretas em resina composta.

3.2 Objetivos especificos

Mapear os estudos sobre a tematica de dentes fraturados sem acometimento
pulpar durante o periodo de 2010 a 2022; Analisar a forma, funcédo e estética dos
dentes anteriores; Compreender a indicacdo da técnica a ser utilizada, considerando
suas particularidades.

Sera realizada uma revisao de literatura com o objetivo de avaliar os resultados
relacionados a dentes fraturados sem acometimento pulpar, visando o

reestabelecimento da forma, funcdo e estética, por se tratar de dentes anteriores.
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4 METODOLOGIA DA PESQUISA

Coleta de dados

A busca virtual dos artigos ocorreu entre abril e agosto de 2022, por meio das
bases de dados PubMed, Biblioteca Virtual da Saude e SciELO, utilizando os
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): resina composta, traumatismos e estética
dental. Foram inclusos artigos publicados nos ultimos 12 anos (2010-2022), nos
idiomas inglés e portugués. Nao foram impostas restricbes sobre o local de
publicacdo. No total, foram encontrados 2.204 artigos.

Com os filtros e a remocéo dos artigos que englobassem acometimento pulpar,
dentes posteriores, artigos repetidos, artigos publicados antes do ano de 2010 e
artigos que ndo apresentaram no minimo, uma palavra-chave do titulo ou resumo.
ApoOs a exclusao destes, foram selecionados 39 artigos. Destes, 8 foram selecionados

a partir da leitura dos titulos e resumos.
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5 REVISAO DA LITERATURA

O manejo de fraturas dentarias € algo desafiador, pois a escolha do
procedimento deve ser bem elaborada de forma a diminuir as consequéncias
indesejadas, apresentando pelo menos duas possibilidades de tratamento. Além do
mais, é necessario levar em consideracao a idade do paciente e seu comportamento.
(LETIERI et. al. 2020).

Existem diferentes tipos de tratamento nos casos de trauma em incisivos, como
colagem de fragmento, técnicas diretas em resinas compostas e indiretas na
confeccdo de coroa total, e sua escolha serd de forma individual, visando a
longevidade da restauracdo, estética e a satisfacdo do paciente. A colagem de
fragmento € uma técnica simples, rdpida e menos invasiva que pode trazer um
resultado estético satisfatério, mas, quando o fragmento dentario ndo estiver
disponivel, pode-se lancar méo da técnica direta em resina composta, pois é uma
opcao conservadora, previsivel, reparavel e acessivel, além de seguir uma tendéncia
atual de intervencdo minima (LETIERI et. al. 2020).

O estudo de Lima et. al. (2019) relata que a colagem de fragmento é um
procedimento simples e apresenta uma maior durabilidade do que as restauracdes
com resina composta. Entretanto, caso o fragmento ndo esteja bem hidratado, podem
ocorrer mudancas de cor, além de existir a possibilidade de deslocamento do
fragmento.

Como os traumas dentais acometem em maior parte criancas e adolescentes
jovens, as técnicas em restauracdo indireta ndo estdo indicadas (SOARES et al.,
2017). Devido ao paciente estar em fase de desenvolvimento na maioria dos casos,
a escolha do tratamento dependera de fatores como o volume ocupado pela camara
pulpar, irrupgdo parcial do dente, entre outros. Dessa forma, os tratamentos que
requerem um preparo dental maior devem ser desconsiderados, uma vez que podem
expor a polpa e causar injurias, bem como expor a linha de cimentagéo com a erupgao
dentaria (GONCALVES et. al., 2013).

De acordo com Mota et. al. (2014), o traumatismo dentario ocorre numa
frequéncia relativamente alta, acometendo, especialmente, criancas e adolescentes.
Em casos de traumatismos dentéarios, é imprescindivel que seja feito um exame

minucioso nos tecidos duros e moles do paciente para melhor diagndstico e
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planejamento do tratamento, ademais de uma sistematica de monitoramento, para
evitar consequéncias indesejadas oriundas do proprio traumatismo ou do tratamento
executado.

Nesse sentido, o estudo de Letieri et. al. (2020) descreveu o tratamento
conservador e multidisciplinar preconizado em um caso de traumatismo dentario de
uma crianca aos 13 anos de idade. No exame clinico foi verificada uma fratura de
esmalte e dentina no incisivo central superior esquerdo e uma fratura complicada no
incisivo lateral superior direito, com extensao subgengival da margem na face palatina,
e ndo foram observados edema ou deslocamento dentério. Para os dois dentes
traumatizados foi proposta a realizacdo de restauracdo direta com resina composta,
proporcionando um tratamento menos invasivo ao incisivo lateral superior direito, ao
invés de submeté-lo a um tratamento protético, como a colocacao de uma coroa total
ceramica, principalmente devido a pouca idade do paciente.

A evolucdo das resinas compostas e dos sistemas adesivos tem sido de grande
notoriedade para a longevidade e previsibilidade da restauracdo. Além do mais, o
conhecimento do cirurgido-dentista sobre os materiais resinosos e os efeitos opticos
dos dentes naturais é de suma importancia para a entrega de um resultado altamente
estético e satisfatorio (ANDREIUOLO et. al., 2016).

A escolha da cor pode ser realizada a partir da deposicédo de um incremento de
resina composta no dente adjacente previamente ao isolamento absoluto, hidratado,
sem o condicionamento acido e sem o sistema adesivo. Pode-se realizar também o
uso de um programa de computador chamado keynote, e, com a imagem do dente,
realizar a diminuicdo do brilho e 0 aumento do contraste, para evidenciar com maior
clareza as diferencas de cor, saturagao e translucidez/opacidade (ANDREIUOLO, et.
al. 2016). A escolha da cor também pode ser feita com o auxilio da escala de cor Vita
(SILVA ; CARNEIRO, 2021).

A resina unicromatica (de cor Unica) pode ser uma opc¢ao, pois possibilita que
a reabilitagdo dentéaria seja feita com apenas uma resina. Suas caracteristicas opticas
de translucidez, fluorescéncia e opalescéncia, favorecem o mimetismo do elemento
dentario, contribuindo para que o resultado traga um sorriso estético e harmonico
(SILVA; CARNEIRO, 2021).

Sobre a restauracdo com resina em dentes anteriores traumatizados o estudo

de Forcelli e Nunes (2014) avaliou clinicamente 30 restauracfes em resina composta,
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obtidas a partir da selecdo de pacientes que anteriormente passaram por tratamento
dentario. A maioria das restauracdes avaliadas no estudo apresentou desempenho
clinico satisfatorio. Também o estudo de Soares et. al. (2017) avaliou 21 restauracdes
em resina composta transcirdrgica em dente com fratura dental. A conclusao foi que
restauragdes diretas transcirirgicas utilizando resinas compostas constituem opc¢ao
confiavel e economicamente viavel para a restauracdo de dentes fraturados com
invasdo de espaco biolégico, promovendo resultados eficazes.

De acordo com Andreiuolo et. al. (2016), a restauracdo com resina composta é
também um reestabelecimento da estética, a evolucdo das resinas compostas e dos
sistemas adesivos tem proporcionado maior longevidade e previsibilidade das
restauracdes. Entende-se que os tratamentos dentarios estéticos cresceram na
atualidade, ganhando destaque na odontologia moderna. Assim, visando melhorar os
tratamentos estéticos, a resina composta é usada em técnicas de estratificagdo na
confeccdo de uma estrutura dentéria (YUAN et. al., 2020).

Magno et. al. (2020) avaliaram a influéncia da aplicacdo do bisel vestibular no
sucesso de restauracdes de dentes permanentes traumatizados. 74 restauragdes
foram acompanhadas por 6 meses. Concluindo que a aplicacao de um bisel vestibular
cavosuperficial ndo influencia o desempenho clinico de restauracdes classe IV tédo

pouco a incidéncia de necrose pulpar seis meses ap0s restauracodes.
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6 DISCUSSAO

Compreende-se que, segundo Mota et. al. (2014), o traumatismo ocorre
comumente em criangas e adolescentes. As técnicas de preparo dentario evoluiram
consideravelmente com o avanco dos sistemas de resinas compostas e adesivos,
preconizando o conceito de procedimento minimamente invasivo, segundo Mackenzie
L, Banarjee A, 2017. De acordo com Baratieri, Ritter (2005) a abordagem
minimamente invasiva com compoésitos resinosos em elementos acometidos por
trauma é especialmente relevante em pacientes jovens, visto que se deve preconizar
a preservacao do remanescente dentario.

De acordo com Santos et. al. (2016), a maior incidéncia de fraturas ocorre nos
incisivos centrais superiores, cerca de 91,8% dos casos, seguida pelos incisivos
laterais superiores e incisivos centrais inferiores, sendo possivel provocar um prejuizo
na mastigacéo, fonacdo e, principalmente, afetando a estética da regido anterior.
Segundo Sanabe et. al. (2009) e Xavier et al. (2011), ao realizar o atendimento do
paciente traumatizado deve-se priorizar acalmar o paciente e procurar obter o maior
namero de informacgfes possiveis durante a realizacdo da anamnese, visando
estabelecer um diagnostico preciso e confidvel acerca do traumatismo ocorrido.
Compreende-se que, segundo Goenka, Marwah, Dutra (2011), a reabilitacdo de
fraturas dentérias em regifes anteriores constitui um grande desafio para a pratica
clinica. Para Rissato (2012) e Letieri et. al. (2020), além da atencéo e cautela frente o
reestabelecimento estético, é necessario atentar-se a extensao da fratura em relacao
ao periodonto e invasao do “espaco bioldgico”, e também deve-se incluir o tratamento
periodontal aos casos de fraturas que se estenderem verticalmente a regiao cervical
e invadam o espaco ou distancia biolégica (0,69mm acima do epitélio do sulco).

Para Lima et. al. (2019), a colagem do fragmento dental apds a fratura é um
procedimento simples e apresenta durabilidade satisfatéria a longo prazo. De acordo
com Baratieri (2015), a colagem do fragmento dental pode ser considerada a
abordagem mais conservadora nos casos de restauracdes em fraturas coronarias
envolvendo esmalte e dentina, entretanto, a técnica restauradora é utilizada na
maioria dos casos, visto que € comum ocorrer a auséncia ou inviabilidade do
fragmento. Compreende-se que, nos casos em que a fratura envolva dois tercos ou

mais da coroa clinica deve-se priorizar a confeccdo de restauracbes indiretas,



19

enquanto nos demais casos devem ser priorizadas restauracdes direta com resina
composta.

A visto disso, segundo Manauta, Salat, Layers (2014), a obtenc&o do sucesso
clinico em restauragdes com resina composta em dentes anteriores fraturados
depende diretamente do conhecimento do profissional acerca das propriedades
Opticas dos tecidos dentarios e dos materiais restauradores disponiveis no mercado.
Para Villarroel et. al. (2011), deve-se preconizar a reproducdo da opacidade,
translucidez, fluorescéncia e opalescéncia pelo material restaurador. Segundo Nahsn
et. al. (2009), em relacdo as ceramicas e porcelanas, os compoésitos podem
apresentar algumas desvantagens, como a resisténcia a fratura e estabilidade de cor,
entretanto, as resinas micro-hibridas e nanoparticuladas disponiveis atualmente
podem compensar de forma eficiente as propriedades mecéanicas e Opticas
necessarias para confeccdo de restauracdes anteriores extensas.

Acerca do insucesso da técnica restauradora em dentes anteriores acometidos
por fraturas, de acordo com Demarco et. al. (2015), a fratura das restauracdes foi o
motivo mais comum de falha. Spinas (2004) sugere que as restauracdes em resina
composta realizadas em dentes traumatizados precisam ser substituidas apos trés a
cinco anos apos a realizacao do procedimento restaurador, sendo imprescindivel que
estas restauracdes sejam acompanhadas durante este periodo. No entanto, Magno
et. al. (2020) comparou em seu estudo a longevidade de restauracbes em dentes
traumatizados com e sem exposicao pulpar, sendo capaz de justificar que tais falhas
sdo acometidas, com grande realce, em dentes com exposicdo pulpar. Forcelli e
Nunes (2014) salientam em seu estudo que a maioria dos casos de restauracdes em
elementos anteriores sem acometimento pulpar apresentam desempenho clinico
satisfatério a longo prazo.

Para Xu et. al. (2012) a aplicacdo do bisel de esmalte é capaz de aumentar
consideravelmente a resisténcia a fratura de resinas compostas diretas em elementos
anteriores. Coelho et. al. (2008) salienta a necessidade de se levar em consideracao
0s constantes desafios fisicos e quimicos, que, de forma combinada, podem
influenciar diretamente as estética e longevidade das restauracOes anteriores.
Segundo Gondulol, Yilmaz (2012) e Andreiuolo et. al. (2016), considerando a constante
evolugcéo das resinas compostas e sistemas adesivos, a combinagao de cores e a

textura superficial sdo parametros que dependem principalmente da marca da resina
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composta e dos sistemas de polimento utilizados, sem relagéo direta com o bisel
vestibular. No entanto, a forma anatémica depende diretamente da habilidade manual

do operador.
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7. CONCLUSAO

Os estudos analisados mostraram que as restauracdes com resina composta
obtiverem sucesso clinico na maioria dos casos onde ndo houve comprometimento
pulpar, no entanto, compreende-se que a longevidade e estética do tratamento
restaurador depende da qualidade do material utilizado, da habilidade do operador e
dos habitos do paciente. Entretanto, para a elaboracdo de um protocolo universal e
um consenso entre as melhores possibilidades de tratamento, nota-se a necessidade
de estudos com acompanhamento e avaliacdo a longo prazo das restauracbes em
resina composta realizadas em dentes anteriores acometidos por trauma,
comparando seus resultados com a colagem de fragmento dental e restauracées em

ceramica.
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