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RESUMO

O tratamento estético de dentes com alteragdo de cor é um
grande desafio na Odontologia Restauradora. Nesse sentido,
a utilizagao de técnicas de estratificagdo com resina composta
associada ao uso de pigmentos opacificadores permite que
seja possivel restaurar por meio de uma técnica direta, que
resulta em um menor desgaste da estrutura dental durante
o preparo. Dessa forma, o presente trabalho apresenta um
caso clinico de faceta direta de resina composta utilizando
associacdo de trés pigmentos opacificadores. Paciente do
sexo masculino, 54 anos, procurou atendimento apresentando
alteragao de cor severa do dente 21, relato de trauma dental,
tratamento endodéntico e contraindicagdo de novo protocolo
de clareamento interno, sendo sugerido, como plano de
tratamento, a restauracgao direta com resina composta. Para a
confecgéo da faceta direta de resina, foi utilizada uma mistura
de trés opacificadores na consisténcia fluida. Para verificar o
valor da camada aplicada da mistura, foram feitas fotografias
em preto e branco. A estratificagao prosseguiu com camadas
de resina translucida para a base palatina, resina opaca
de dentina e resina acromética translucida para o esmalte.
Como resultado, constatou-se a fungdo e eficacia do uso
da associagdo de pigmentos opacificadores na resolugéo
do caso, em seguida, foi realizada uma reavaliacdo apds
30 dias e 7 meses do procedimento restaurador, quando
verificou-se a estabilidade de cor da restauragao. Concluiu-
se, portanto, que a utilizacdo da técnica de estratificacdo
de resinas compostas associada a utilizacdo de pigmentos
opacificadores traz resultados estéticos satisfatérios e
favoraveis por meio de uma técnica direta, realizada em
sesséo clinica Unica e com alta previsibilidade.
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ABSTRACT

The esthetic treatment of teeth with discoloration is a major
challenge in restorative dentistry. In this sense, the use
of composite resin veneering techniques associated with
the use of opacifying stains allows restorations to be made
using a direct technique, which results in less wear to the
tooth structure during preparation. Thus, the present study
presents a clinical case of a direct composite resin veneer
using an association of three opacifying pigments. A 54-year-
old male patient presented with severe color change on
the central upper left incisor, a report of dental trauma,
endodontic treatment, and contraindication for a new internal
bleaching protocol. In order to make the direct resin veneer,
a mixture of three opacifiers in a fluid consistency was used.
To check the value of the applied layer of the mixture, black
and white photographs were taken. Layering proceeded with
translucent resin layers for the palatal base, opaque dentin
resin and translucent achromatic resin for the enamel. As a
result, the function and efficacy of the use of the association
of opacifying pigments was verified in the resolution of the
case. A reevaluation was performed 30 days and 7 months
after the restorative procedure, when the color stability of the
restoration was verified. This case allows to conclude that
using composite resin layering technique associated with the
use of opacifying pigments brings satisfactory and favorable
aesthetic results through a direct technique, performed in a
single clinical session and with high predictability.
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INTRODUCAO

O escurecimento de dentes unitarios
tem sido um enorme desafio para a Odontologia
Restauradora, e, normalmente, leva a necessidade
de restauracdes estéticas com grande desgaste
da estrutura dental. Nesse sentido, o sucesso
do tratamento restaurador ¢é determinado
por principios funcionais e estéticos e a busca por
materiais adequados que atendam tais requisitos
deve considerar a importancia de uma integragéo
entre a restauragao, tecidos dentarios e fendbmenos
opticos (1).

A primeira opgéo de tratamento para dentes
com alteracdo de cor € o clareamento dental,
caracterizado como um tratamento efetivo, de baixo
custo e ndo invasivo. A escolha da técnica depende,
principalmente, do tipo de alteragdo da cor do
substrato dentario e se o dente € vital ou n&o vital
(2,3). Em situagbes de descoloragdo acentuada,
em que apenas o clareamento nao é suficiente para
oferecer ao paciente as caracteristicas cromaticas
desejaveis (4,5), procedimentos mais invasivos sdo
indicados. Nesses procedimentos, se enquadram
as restauracdes em resina composta e as facetas
e coroas totais em ceramica. A ampla combinagao
entre as técnicas disponiveis e a dificuldade na
obtenc&o da cor ideal resultam no questionamento
clinico sobre como solucionar questdes estéticas
com seguranca e previsibilidade do resultado
colorimétrico (6,7).

Atualmente, os procedimentos com resina
composta possibilitam o restabelecimento de
detalhes anatdmicos da denticdo natural que
deixam as restauracbes quase imperceptiveis aos
olhos humanos. Assim, a técnica restauradora e o
entendimento da aplicacdo de resina em camadas,
aliadosapercepcaodainteragdodaluzcomostecidos
dentais, permitem resultados com alto nivel estético
(8). A literatura mostra grande heterogeneidade
na longevidade de resinas compostas em dentes
anteriores, devido ao reduzido numero de estudos
clinicos com longos periodos de acompanhamento,
entretanto, dentre os fatores de risco que podem
influenciar nasobrevida das restauracoes, destacam-
se fatores do paciente (por exemplo, risco de carie,
habitos parafuncionais, numero de revisbes por
ano, situacao socioeconémica), fatores do dentista
(diferentes operadores, experiéncia do operador) e
fatores dente/restauragio (tratamento endodéntico,
tipo de dente, numero de superficies restauradas)
(9-13).

Dentre as estratégias disponiveis para
estratificagdo comresinacompostanomascaramento
de dentes com alteracdo acentuada de cor, os
pigmentos opacificadores tém sido utilizados, sendo
uma alternativa eficaz e minimamente invasiva,

possibilitando um menor desgaste dental para se
obter o mascaramento do substrato escurecido.
Dessa forma, considerando que o resultado final de
uma restauragao com resina composta pode variar
de acordo com a cor de fundo, escolher os materiais
adequados e capazes de bloquear e transmitir a
luz se torna uma das etapas mais complexas das
restauragdes de dentes escurecidos (14-16).

Assim, este artigo tem o objetivo de descrever
um caso clinico de indicagdo de faceta direta de
resina composta para tratamento estético de dente
escurecido, utilizando pigmentos opacificadores
para mascaramento do substrato.

RELATO DE CASO

Paciente leucoderma, sexo masculino, 54
anos, apresentando bom estado de saude geral,
compareceu a Clinica de Dentistica da Odontoclinica
Central da Marinha procurando tratamento estético
devido ao escurecimento do dente 21 (Figura 1).
Durante a anamnese, o paciente relatou histérico de
trauma dental no elemento ha mais de 20 anos, com
realizacao de tratamento endoddntico e clareamento
dental interno sem sucesso, sendo contraindicado
novo protocolo.

Figura 1 - Fotografias iniciais

Apés a anadlise clinica e radiografica da
estrutura dentaria, verificou-se a alteracdo de cor
do substrato, tratamento endodéntico satisfatério
e auséncia de pino de retencao intrarradicular.
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Tendo em vista haver estrutura suficiente para uma
restauragao direta, o plano de tratamento proposto foi
a confecgdo de faceta direta de resina composta. O
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
foi assinado pelo paciente e o presente Relato de
Caso foi submetido para aprovagdo do Comité de
Etica em Pesquisa do Hospital Naval Marcilio Dias
(Protocolo n° 131151/2022).

Para a realizagdo do procedimento
restaurador foi realizada anestesia infiltrativa,
isolamento absoluto modificado adaptado ao
caso e insercao de fio retrator (Ultrapack® #000,
Ultradent, Utah, Estados Unidos) no sulco gengival
para promover afastamento e protecdo do tecido
gengival durante o preparo. Em seguida, o preparo
do elemento foi realizado com o auxilio de ponta
diamantada tronco-cénica de extremo arredondado
e esférica (Referéncia 4138 e 1014, KG Sorensen,
Sao Paulo, Brasil). O didmetro da ponta diamantada
no. 4138 (1,8 mm) foi utilizado para guiar o desgaste
para o preparo da faceta (aproximadamente 0,9-1,0
mm) e foi realizada redugéo incisal, considerando a
alteracao de cor severa do substrato.

O procedimento restaurador foi realizado
apos profilaxia com pedra-pomes e agua, seguido
de condicionamento acido total utilizando acido
fosforico a 37% (Ultra-Etch®, Ultradent, Utah,
Estados Unidos) por 15 segundos, lavagem da
superficie com agua e posterior secagem. Utilizou-
se o sistema adesivo Adper ScotchBond Multiuso®
(3M ESPE, Minesota, Estados Unidos) para
camada adesiva, de acordo com as instrucdes do
fabricante. Inicialmente foi aplicado ativamente
uma camada do primer, por, aproximadamente, 10
segundos, seguido de jato de ar para evaporagao
do solvente. Em seguida, realizou-se a aplicagéo da
camada de adesivo e jato de ar para a dispersao
do adesivo e a polimerizagdo durante 20 segundos
com o fotoativador VALO® (Ultradent, Utah, Estados
Unidos) (Figura 2).

Figura 2 - Aspecto clinico apés o preparo do elemento e
procedimento adesivo

A estratificagao iniciou-se com uma camada de re-
sina de alta translucidez para a confecgéo a mao livre
da base palatina (Forma® cor Transparente, Ultra-
dent, Utah, Estados Unidos). Em seguida, uma mistu-
ra de trés pigmentos opacificadores foi aplicada para
mascarar o substrato dentario com alteragdo de cor
(Figura 3). Aproximadamente uma gota de cada um
dos opacificadores foi misturada em um pote dappen
de plastico, para que pudessem ser aplicados com
auxilio de pincel n° 1 curvo (Cosmedent, Chicago, Es-
tados Unidos). Para mensurar a quantidade de opa-
cificador aplicada foram feitos registros fotograficos
em preto e branco a cada aplicacao da mistura no
substrato dentario, com o objetivo de verificar o valor
da camada aplicada e a capacidade de mascaramen-
to. Os opacificadores utilizados foram Creative Color
Opaquer Pink® e Creative Color Opaquer® nas cores
A1-B1-LO e A2-A2.5 (Cosmedent, Chicago, Estados
Unidos) (17). Na sequéncia, o corpo da restauragao
foi confeccionado com resina opaca de dentina (Her-
culite Précis® cor A3D, Kerr, Estados Unidos) (Figu-
ra 4). No terco incisal, foram confeccionados sulcos
para a reproduc¢ao dos mamelos dentinarios presen-
tes no dente natural. Entre os mamelos, foi inserida
uma resina translucida (Filtek Z350XT® cor BT, 3M
ESPE, Minesota, Estados Unidos) para a reprodugéo
da opalescéncia incisal. A camada correspondente
ao esmalte foi confeccionada com uma camada de
resina acromatica translucida (Estelite Omega® cor
MW, Tokuyama, Japéo), para aumentar a passagem
de luz nessa regiao e permitir uma maior naturalidade
da restauragéo (16) (Figura 5).

Figura 3 - Aspecto clinico apés aplicacao dos pigmentos
opacificadores
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Figura 4 - Aspecto clinico apés aplicacio de camada de dentina

Figura 5 - Aspecto clinico apés aplicacdo de camada de resina
acromaética transldcida

Ao final do procedimento foi realizado o acaba-
mento da restauragdo com brocas carbide multilami-
nadas (Referéncia 7404 e C48L, Jota, Floriandpolis,
Brasil) e com a sequéncia de discos abrasivos So-
f-Lex Pop-On® (3M ESPE, Minesota, Estados Uni-
dos). O ajuste oclusal e os movimentos excursivos
foram checados com papel carbono para articulagao
(Accufilm®, Parkell, Nova York, Estados Unidos). O
polimento foi realizado com borrachas polidoras (Fle-
xiCups®, Cosmedent, Estados Unidos), disco dia-
mantado em forma de espiral (A.S.A.P® cor rosa 3-6
micra, Cosmedent, Estados Unidos) e disco de feltro
(FlexiBuff®, Cosmedent, Estados Unidos) associado
as pastas de polimento de diferentes tamanhos de
particulas microcristalinas de diamante (Diamond Po-
lish® 1um e 0,5 ym, Ultradent, Utah, Estados Unidos)
e finalizado com pasta de polimento a base de 6xido
de aluminio (Enamelize®, Cosmedent, Chicago, Es-
tados Unidos).

Pode-se observar a transformagao imediata e rea-
bilitagdo estética do sorriso do paciente (Figura 6),
que relatou um alto nivel de satisfagdo com o resulta-
do. Foram realizadas consultas de reavaliagao depois
de 30 dias e 7 meses apds o procedimento restaura-
dor (Figuras 7 e 8), sendo observada a manutengao
da integridade da restauragao e do polimento.

Figura 6 - Aspecto clinico final imediato

Figura 7 - Aspecto clinico apés 30 dias do procedimento
restaurador

Revista Naval de Odontologia - 2023 - Volume 50 Numero 1



19

Figura 8 - Aspecto final apés 7 meses do procedimento
restaurador

DISCUSSAOQ

As alteragdes cromaticas em dentes
anteriores sao queixas frequentes dos pacientes que
procuram por solugdes estéticas. Essas alteragdes
podem acometer um ou mais dentes, sendo o
acometimento de apenas um elemento um grande
desafio, pela dificuldade técnica na obtengado da cor
final esperada. Dessa forma, a escolha do plano de
tratamento adequado deve respeitar os seguintes
principios: intervir minimamente, otimizar o formato
dentario e proporcionar estética (18,19).

Para se alcangcar um bom resultado estético,
além do dominio da técnica empregada, € importante
o0 conhecimento sobre o comportamento Optico
dos materiais resinosos. Restauragdes com resina
composta em dentes anteriores, geralmente, séo
capazes de restabelecer a estética, forma e fungéo
do dente, tendo os conceitos restauradores direta
relacdo com os conceitos de preservagao da estrutura
dental (8).

Apesar do mascaramento de dentes
escurecidos ser influenciado por diversos fatores,
tornando dificil a determinagdo do fator que mais
influencia no resultado final, a incorporagdo de
pigmentos resinosos em restauragbes de resina
composta pode interferir nas caracteristicas opticas
do resultado, de modo que a espessura de deposi¢ao

de material e, consequentemente, de desgaste
dental diminua, tornando o procedimento restaurador
menos invasivo do que o convencional, para casos
de descoloragéo dental (20).

Opacificadores sdo materiais resinosos
altamente pigmentados, contendo o6xidos metalicos
que sao responsaveis por sua potente capacidade de
opacificagdo, tonalidade caracteristica e saturagao.
A capacidade de mascarar o efeito de fundo pela
interacdo complexa entre absor¢do e espalhamento
pode ser alcangada pela adigdo de opacificantes a
resina composta, como oOxido de titdnio ou oxido
de aluminio. Os pigmentos opacificadores estéo
disponiveis na consisténcia fluida (Ex. Creative
Color®, Pink Opaquer®, Cosmedent, Chicago,
Estados Unidos), na forma de pasta base-catalisador
(Ex. Dual-Cured Opaquer® Bisco, Chicago, Estados
Unidos) ou ainda na forma de p6-liquido (Ex. Sinfony
Opaquer®, 3M ESPE, Minesota, Estados Unidos)
(14, 21-22).

Dentre os opacificadores, diferentes produtos
oferecem diferentes habilidades de opacificacao
e enquanto alguns sio capazes de efetivamente
mascarar um substrato escurecido com apenas
0,fmm de espessura de material, outros podem
requerer duas ou mais camadas (21,22). Nesse
sentido, a utilizagao de opacificadores na consisténcia
fluida permite que seja utilizado um material de alta
opacidade com reduzida espessura, o que favorece
0 mascaramento do substrato escurecido sem
comprometer a utilizagdo de camadas de resina
de dentina, efeito e esmalte, importantes para a
estratificagdo e resultado estético o mais proximo
possivel do dente natural (16,20). Dessa forma, o
nivel de opacidade de um opacificador deve ser tal
que bloqueie a luz apenas parcialmente. Em alguns
casos, a utilizacdo do opacificador pode ser limitada,
a menos que eles sejam misturados a opacificadores
de cores variadas, o que poderia tornar o processo
imprevisivel (22-23). Enquanto as cores A1-B1-
LO e A2-A2,5 tém valores semelhantes e pequena
diferenga nos cromas, o PINK tem valor muito mais
elevado e em alguns casos pode ser usado sozinho
sobre dentes escurecidos (24).

Dessa forma, a combinagao de técnicas de
estratificagdo de resinas compostas associadas ao
uso de opacificadores, de forma a utilizar um protocolo
I6gico de selegdo e aplicagado na confecgao de facetas
diretas para mascaramento de dentes escurecidos
podem fornecer resultados estéticos favoraveis, além
de associar a uma maior preservacao da estrutura
dental, quando comparados com coroas totais de
ceramica, menor tempo clinico para execugcao e
maior facilidade de reparo (1, 16).
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CONCLUSAO

Pode-se concluir que a correta aplicagéo

da técnica de estratificagdo € capaz de minimizar
as discrepancias de cor e que a utilizagdo de
pigmentos opacificadores oferece um resultado
estético satisfatério no mascaramento de casos
de descoloragbdes acentuadas, auxiliando na rotina
clinica dos cirurgides-dentistas e aumentando a
previsibilidade dos resultados satisfatorios.

Os autores declaram n&o haver conflitos de interesse.
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