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Resumo

Objetivo: relatar um caso clinico em que a paciente buscava um tratamento ndo invasivo para reabilitacdo
estética anterior em um quadro de presenca de agenesia, dente conoide e restauragdes insatisfatérias. Relato
de caso: a paciente B.M.S., de 19 anos, procurou uma clinica particular em Belo Horizonte, insatisfeita com
seus dentes anteriores, em fungdo de uma agenesia do dente 22, restabelecida através de uma ponte adesiva
de coloragdo mais escura, restauragdo de resina composta manchada no dente 12, que é conoide, e mancha-
mento das restauragdes em resina composta dos dentes 11, 13 e 21. Para o planejamento, considerou-se que
a paciente ndo queria se submeter a procedimentos cirlrgicos, como implantes dentérios. O tratamento pro-
posto foi a confeccdo de seis restauragdes ceramicas, associando laminas ultrafinas de 0,5 mm a uma ponte
adesiva. A estética do sorriso foi restabelecida de acordo com as expectativas da paciente e dos profissionais
envolvidos. Consideragdes finais: o tratamento foi considerado uma possibilidade real e conservadora, ja que
foram realizados preparos minimamente invasivos e a paciente ndo foi submetida a instalagdo de implantes.
A ponte adesiva associada aos laminados ceramicos foi extremamente satisfatéria em relagdo ao restabeleci-
mento da estética e da fungdo do sorriso da paciente.
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Introducao

A agenesia dental é uma anomalia de nime-
ro caracterizada pela falta do elemento dental
na denticdo decidua ou na permanente, ou em
ambas. E uma alteracéo relativamente comum
na denticdo humana, especialmente na denticéo
permanente, e pode estar associada a fatores ge-
néticos ou fenémenos isolados?.

Na literatura, a maior parte dos estudos rela-
tam que a auséncia do elemento dental acontece
com maior frequéncia nos 2° pré-molares inferio-
res, seguidos do incisivo lateral superior e do 2°
pré-molar superior?. A auséncia de apenas um
incisivo lateral é, muitas vezes, acompanhada
de uma alteracédo do incisivo lateral antagonis-
ta, sendo a microdontia a ma formacio dentaria
mais frequente®*. De acordo com fatores etiol6-
gicos, a agenesia dental acontece quando um ou
mais botbes epiteliais primitivos ndo se formam
a partir da 1dmina dentaria®. Contudo, acredita-
-se que a auséncia dos incisivos laterais superio-
res, em um determinado grupo familiar, pode ser
aceita como um fator hereditario®.

As anomalias de nimero podem alterar as
funcbes mastigatdrias, fonéticas e estéticas do
paciente, afetando a vida pessoal do portador’.
Diante disso, a solugéo clinica das agenesias den-
tarias é variada e associada a um tratamento
multidisciplinar. Diversos tratamentos séo pre-
conizados para recuperar a auséncia do elemento
dentario, como tratamento ortodéntico, implan-
tes, proteses fixas, dependendo da necessidade e
da vontade do paciente?.

Atualmente, a busca por um sorriso estéti-
co é cada vez maior, elevando o nivel de exigén-
cia e a expectativa dos pacientes. Sendo assim,
materiais como os sistemas cerdmicos e novas
técnicas vém sendo desenvolvidos para realizar
procedimentos menos invasivos, que podem ser
realizados também em pacientes com agenesia
dentdria, buscando resultados satisfatérios este-
ticamente®1°.

Portanto, este trabalho tem como objetivo apre-
sentar um caso clinico de um procedimento visto
como uma nova possibilidade para o tratamento da
agenesia dental, em uma paciente que ndo queria
se submeter a procedimentos invasivos.
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Relato de caso

A paciente B.M.S., de 19 anos, do sexo femi-
nino, procurou uma clinica particular insatisfeita
com seus dentes anteriores, em funcdo de uma
agenesia do dente 22, com uma ponte adesiva de
coloracdo mais escura, para suprir a falta deste
elemento dentario, restauracdo de resina com-
posta manchada no dente 12, que é conoide, e
manchamento generalizado das restauracées em
resina composta dos dentes 11, 13 e 21 (Figura 1).
Durante a anamnese, a paciente relatou ter sido
submetida a esta ponte adesiva h4 aproximada-
mente 5 anos.

Figura 1 — Aspecto inicial da paciente

Fonte: autores.

Ao ser informada sobre as op¢bes de trata-
mento existentes, a paciente esclareceu que néo
aceitaria submeter-se a procedimentos invasivos,
como cirurgia para instalacdo de implantes e en-
xertos, uma vez que possuia grande reabsorgéo
0ssea na regido da agenesia. Diante disso, um
plano de tratamento foi apresentado, no qual se-
riam confeccionadas seis restauracoes cerdmicas
(13, 12, 11, 21, 22 e 23), associando laminas ul-
trafinas de 0,5 mm a uma ponte adesiva, com o
proposito de restabelecer a estética do sorriso na
regido anterior.

Apés esclarecimentos sobre as etapas do tra-
tamento e posterior aceitacdo da paciente, foram
realizadas fotografias extra e intraorais, uma
fase de extrema importancia para um adequado
planejamento, possibilitando assim que o profis-
sional e o paciente participem do planejamento
da reabilitacéo estética.
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A seguir, foi feita a moldagem inicial e, pos-
teriormente, produzido um modelo de estudo das
arcadas superior e inferior em gesso pedra tipo
III, montado em articulador semiajustavel, sen-
do enviado ao laboratério para confeccio de en-
ceramento diagnéstico dos dentes e da ponte em
questao.

Com o enceramento diagnéstico finalizado,
foram desenvolvidas, em silicone de adi¢do vir-
tual (Ivoclar Vivadent, Schaan, liechtenstein), as
muralhas ou guias de referéncia incisal e palati-
na, guia de referéncia para desgaste vestibular e
muralha de mock-up, a qual permitiu provar em
boca o resultado previsto no enceramento diag-
nostico. Para realizagdo do mock-up, foi utiliza-
da a resina bisacrilica de cor A1 (ProTemp 4 3M
ESPE), eliminando a por¢éo inicial do material e
depositando de forma continua dentro da mura-
lha de silicone. Este conjunto foi levado em boca,
e ap6s um minuto e meio o excesso de resina foi
removido. Apés quatro minutos, que é o tempo de
presa do material, a muralha foi removida cuida-
dosamente, e 0 acabamento foi realizado com um
esfregaco de gaze e dlcool 70%. A partir disso, re-
cebemos a aprovagio da paciente para seguirmos
o planejamento.

A fase de preparos minimamente invasivos
foi executada baseada nas guias de referéncias
incisal/palatina e vestibular, com broca multi-
laminada de 30 laminas (Edenta, Labordental),
adaptada em uma peca de mao multiplicadora
com irrigacdo constante, apenas para remover as
areas retentivas e criar espaco suficiente e ho-
mogéneo para as lAminas cerdmicas de 0,5 mm
de espessura (Figura 2). Para nivelamento e po-
limento das superficies vestibulares, foram utili-
zados discos de lixa Sof-lex (3M/ESPE), seguindo
corretamente a sequéncia das granulacées, da
maior granulacdo para a granulacdo mais fina.
Apés a utilizacdo de todas as granulagoes dos
discos de lixa, foi utilizado um disco de acaba-
mento em espiral (3M/ESPE), para finalizar o
trabalho.
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Figura 2 — Ponte adesiva do elemento 12 e manchamento das
restauracoes dos elementos 11, 21 e 22

Fonte: autores.

Em seguida, para realizacdo da moldagem, foi
preconizada a técnica de duplo fio retrator, sendo
utilizado primeiramente o fio Pré-Retract 0000
(FGM® dJoinville, SC), individualizado em cada
dente preparado, e o segundo fio foi o de calibre
Pré-retract 00 (FGM® Joinville, SC), utilizado de
forma continua, afastando os tecidos vestibulares
e os tercos proximais vestibulares dos dentes pre-
parados. Apés a completa instalacdo do segundo
fio retrator, foi depositada sobre os fios a solucéo
adstringente (Hemostop, Dentsply, Brasil), utili-
zando um pincel; passados 3 minutos, foi feita a
lavagem abundante da regido.

A moldagem foi realizada em dois tempos,
com silicone de adicdo (3M ESPE), que foi pro-
porcionado e manipulado conforme as orienta-
coes do fabricante. As restauracdes provisérias
foram confeccionadas em resina bisacrilica de
cor Al (ProTemp 4 3M ESPE), juntamente com
o auxilio da muralha de mock-up anteriormente
confeccionada. O tempo de presa deste material
é de 4 minutos. Passado este tempo, a muralha
foi removida cuidadosamente, e os excessos fo-
ram removidos com uma sonda. O acabamento
foi realizado apenas com alcool 70% e com auxilio
de uma gaze.

A moldagem foi enviada ao laboratério junta-
mente com as fotos da paciente e as informacées
relacionadas a forma, cor, aspectos de texturi-
zacdo e caracterizacoes desejadas. As restaura-
coes foram confeccionadas em cerdmica (IPS e.
max Press, Ivoclar Vivadent), em pastilhas
HTBLS3, com cor final B1, sendo que os elementos
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23, 22 e 21 formaram uma ponte adesiva compos-
ta de duas laminas ultrafinas (23 e 21) e uma co-
roa (22), e os elementos 11, 12 e 13 foram ldminas
ultrafinas unitarias (Figura 3).

Figura 3 — Ldminas cerdmicas ultrafinas associadas a uma
ponte adesiva e visao posterior da ponte adesiva

Fonte: autores.

Apé6s o recebimento das restauracgoes, foi
realizada a etapa de prova seca em boca. Fo-
ram avaliadas as adaptacbes das ceradmicas,
dos ajustes proximais e dos ajustes oclusais
de fechamento, lateralidade e protrusido. Em
seguida, foi realizada a escolha do cimento,
utilizando pastas de teste (Variolink Veneer
Try-In, Ivoclar Vivadent), com variacédo de valor.
Apoés a confirmacdo pelos profissionais envolvi-
dos e pela paciente de que a cor estaria satisfa-
téria, foi escolhido um cimento fotopolimerizavel
trasparente (Variolink Veneer, Ivoclar Vivadent).

Como fase preparatéria a cimentacdo, as
restauragbes em ldminas cerdmicas receberam
condicionamento a base de acido fluoridrico 10%
(Condac Porcelana, FGM) por 20 segundos. Apés
o tempo de sensibilizacdo das ceramicas, foram
realizadas sua lavagem e secagem. A segunda
etapa do condicionamento foi realizada aplican-
do uma camada de acido fosférico 37% (Condac
Porcelana, FGM), por 20 segundos, para limpar
a superficie das l1dminas. Apé6s lavagem e seca-
gem, foi aplicado o silano (Monobond-S, Ivoclar
Vivadent AG, Leichtenstein), para melhorar a
molhabilidade da cerdmica ao cimento resinoso,
que permaneceu nas ldminas por 1 minuto; apés
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esse periodo, foi eliminado com ar quente por 15
segundos.

Os substratos dentarios também receberam
condicionamento com &acido fosférico 37% (Con-
dac Porcelana, FGM), por 30 segundos, pois o
preparo se limitou a superficies de esmalte. Este
produto foi lavado abundantemente, e os dentes
foram levemente secos com jatos de ar, para que
néo ficassem desidratados por completo.

O sistema adesivo foi aplicado concomitan-
temente nos substratos dentarios e nas restau-
racoes (Exite, Ivoclar Vivadent AG, Leichtens-
tein), e o cimento transparente fotopolimerizavel
(pasta base, Variolink II, Ivoclar Vivadent AG,
Leichtenstein) foi aplicado sobre toda a superfi-
cie das ceramicas, para nio gerar bolhas ou areas
sem cimento. A ponte adesiva foi adaptada pri-
meiramente e os excessos de cimento retirados
com pincel. Foi realizada a fotopolimerizacéo ini-
cial por 5 segundos, e, depois, com uma ladmina
de bisturi, foram removidos os excessos que por
ventura néo foram removidos com o pincel. No
fim, realizou-se a polimerizacéo por 30 segundos
sobre as faces vestibular e lingual dos elementos
13 e 11. O mesmo processo de cimentacio foi rea-
lizado nas 1dminas unitarias (Figura 4).

Figura 4 — Laminas ultrafinas apos cimentagdo e aspecto final
da paciente

Fonte: autores.
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Discussao

A agenesia dental caracteriza-se pela ausén-
cia de dentes na denti¢do decidua ou na perma-
nente, ou em ambas, e é uma das alteracoes mais
frequentes da denticdo humana. A auséncia de
dentes permanentes pode ainda causar outros
problemas além dos estéticos e funcionais®. Como
vimos no caso clinico descrito, a falta do elemen-
to (22) devido a agenesia incomodava a paciente
esteticamente, que estava insatisfeita com a es-
tética do sorriso, além de funcionalmente, pois a
falta do elemento pode prejudicar func¢des como
fonética e mastigacdo, bem como, eventualmente,
a vida social.

De acordo com a bibliografia existente, a con-
duta clinica das agenesias dentdrias é variada e
constitui, na maioria dos casos, um tratamento
multidisciplinar. Diversos tratamentos podem
ser preconizados, tendo em vista a quantidade de
espaco existente devido & auséncia de um ou mais
dentes e ao perfil do paciente, além da condicéo
socioecondmica'>'%, A solugédo ndo deve ser toma-
da pensando apenas no dente que esta faltando,
mas também no comprimento do arco, na posicdo
dos dentes e labios, além do perfil estético!®. No
presente caso, a paciente ndo queria se subme-
ter a procedimentos invasivos, entéo, juntamente
com o profissional, optou por um tratamento me-
nos invasivo e que resolveria os incémodos estéti-
cos e funcionais presentes.

Dentre os tratamentos existentes, o trata-
mento ortodéntico, por exemplo, pode ser utili-
zado para abertura ou fechamento de espacos,
conduzindo ao alinhamento dentdrio, de acordo
com as necessidades do paciente!®. No caso des-
crito, a paciente fez uso de aparelho ortoddntico
durante tempo consideravel, com as finalidades
de correcdo da mordida e abertura de espago para
colocacdo de uma ponte adesiva, confeccionada
anteriormente.

Outra opcdo consideravel sdo os implantes.
Eles constituem uma solucéo protética para o tra-
tamento da agenesia dentaria’®, entretanto, nem
sempre esse tratamento pode ser colocado em
pratica. Alguns fatores como a idade do paciente,
a quantidade e a qualidade 6ssea e o espaco dis-
ponivel podem limitar a colocagdo de implantes!.
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O recurso a proétese fixa pode ser outra solu-
cdo. Esse tipo de reabilitacdo pode ser uma boa
solucdo nas situacdes em que o crescimento 6sseo
ainda néo tenha terminado, inviabilizando tem-
porariamente a colocacdo de implantes'.

Diante disso, no caso apresentado, a pacien-
te utilizava uma ponte adesiva provisoriamente,
para suprir a falta do elemento e manter espa-
¢o, a fim de realizar uma cirurgia de implantes
posteriormente. Com o passar dos anos e a total
insatisfacdo com a estética do sorriso, a pacien-
te recusou a colocagdo do implante devido a um
incomodo estético imediato dos dentes anterio-
res e a auséncia de quantidade 6ssea suficiente
para sua colocacdo. Seria necessaria a colocacéo
de enxerto 6sseo e, posteriormente, a coroa sobre
implantes, e a paciente ndo queria se submeter
a procedimentos invasivos e demorados. A deci-
séo do profissional juntamente com a paciente foi
satisfatoria e conservadora, o que supriu as ne-
cessidades em questdo, sendo uma possibilidade
para o tratamento da agenesia dental.

Levando em consideracdo outros aspectos,
como a infiltracdo das restauracdes dos dentes
11, 21 e 22, no presente caso clinico, optou-se pela
colocacdo de laminas ceramicas ultrafinas e, para
suprir o espaco do dente ausente (12), por uma
ponte adesiva aderida as cerdmicas nos dentes 13
e 11. A colocacido dos laminados nos dentes 13 e
23 foi realizada para proporcionar uma harmonia
ainda maior da estética do sorriso.

Os laminados cerdmicos minimamente in-
vasivos, ou lentes de contato, permitem exce-
lentes resultados estéticos e funcionais, sendo
que o conhecimento da técnica operatoria e dos
materiais restauradores é de fundamental im-
portdncia para o planejamento e a execucdo da
reabilitacdo. Eles se sobressaem pela chance de
proporcionar menor desgaste de estruturas den-
tarias se comparadas a outros tratamentos esté-
ticos, como facetas mais espessas e coroas cera-
micas!®19,

A ceramica é um material de boa qualidade
e que possui excelentes caracteristicas, como bio-
compatibilidade, estabilidade de cor e longevida-
de?*22, No presente caso apresentado, as facetas
foram confeccionadas utilizando sistema de ce-
ramica E.max press, da Ivoclar Vivadent, enqua-
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drando-se a essas caracteristicas, tendo em vista
que foi utilizada como tratamento definitivo.

O fato de proporcionar pouco ou, em alguns
casos, até mesmo nenhum desgaste de estrutura
dentaria sadia?® faz com que essa técnica reabili-
tadora seja indicada em grande parte das reabi-
litacoes, satisfazendo as necessidades clinicas e
estéticas dos pacientes'®!®. Como a paciente néo
queria se submeter a procedimentos invasivos, a
maior conservacdo da estrutura dentaria criou
grande satisfacdo com o resultado final apresen-
tado.

Estudos comprovam que os laminados cerami-
cos sdo restauragoes duraveis, que resistem a si-
tuacdes clinicas quando corretamente indicadas?:.

Consideracoes finais

O tratamento foi considerado uma possibili-
dade real e conservadora, tendo em vista que os
laminados ceramicos sdo adaptados realizando
desgaste minimo da estrutura dental. A ponte
adesiva associada aos laminados foi extrema-
mente satisfatéria de acordo com a necessidade
e a vontade da paciente, devolvendo a estética do
sorriso, além da funcdo. Para comprovacio do su-
cesso em longo prazo, sera realizada a proserva-
cdo clinica do caso.

Abstract

Objective: to report a case in which a patient sou-
ght noninvasive treatment for anterior aesthetic
rehabilitation in the presence of agenesis, control-
led tooth and unsatisfactory restoration. Case re-
port: a 19-year-old BMS patient sought a specific
clinic in Belo Horizonte, with anterior tooth pro-
blems, on a function of tooth agenesis 22, restored
a darker-colored adhesive bridge, isolated resin
restoration on tooth 12, which is tested and found
in composite resin restorations of teeth 11, 13 and
21. For the planning considered, the patient did
not want to undergo surgical procedures such as
dental implants. The proposed treatment was the
fabrication of six ceramic restorations, associating
ultra-thin 0.5 mm blades with an adhesive brid-
ge. The aesthetics of the smile were restored ac-
cording to the expectations of the patient and the
professionals involved. Final considerations: the
treatment was considered a real and conservative
possibility, since minimally invasive preparations

RFO UPF, Passo Fundo, v. 25, n. 1, p. 118-124, jan./abr. 2020

were performed and one patient was not submit-
ted to implant placement. The adhesive bridge
associated with ceramic laminates was extremely
satisfactory regarding the restoration of the aesthe-
tics and smile function of the patient.

Keywords: Dental agenesis. Aesthetics. Ceramic
laminates. Ceramics. Dental facets.
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