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Chaplin)



RESUMO

O tratamento ortoddntico tem como premissa basica garantir que o paciente se
aproxime ao maximo possivel de oclusédo ideal, que possibilite satude e funcao.
No entanto, nos Ultimos anos 0s pacientes se preocupam cada vez mais com
parte estética e almejam que ao término da terapia ortodéntica tenham sorrisos
gue se adaptem & sua face, a sua idade e sua personalidade dos pacientes,
garantindo-os autoestima e a seguranca ao sorrir. Entretanto, a mecanica
ortoddntica de forma isolada nem sempre € capaz de atender todas as
necessidades e desejos dos pacientes. Nesses casos, a integracdo entre
ortodontia e dentistica € fundamental para a finalizacdo estética ortodontica.
Nesse contexto, o presente estudo objetivou realizar uma reviséo de literatura a
respeito de terapias restauradoras paras finalizagbes ortodonticas com
remodelacao funcional e estética da oclusdo. Como objetivo especifico elencou-
se enumerar as vantagens desse recurso. Para tal, foram revisados 20 artigos
publicados em portais online de busca: Google Académico e PubMed. A partir
da literatura analisada conclui-se que atualmente a ortodontia ndo se deve limitar
a determinagdo das 6 chaves de oclusdo, alinhamento ou nivelamento, pelo
contrario, deve ser capaz de promover ao término do tratamento resultados
estéticos satisfatérios que alcance as expectativas dos pacientes. Logo, se
necessario a finalizagcdo ortodéntica por meio de auxilio de restauracdes
estéticas é recurso valido que pode ser utilizado em casos de presenca de
dentes conoides, de grandes diastemas, de necessidade de mudanca em
propor¢cdes dos elementos e na presenca de imperfeicdes cromaticas. As
principais vantagens da finalizacdo ortodéntica com resina incluem boa relacéo
custo beneficio, capacidade de proporcionar resultados estéticos satisfatérios, e
a rapidez com que o tratamento restaurador é promovido. Quando consideradas
restauracdes indiretas as principais vantagens citadas sao promocao de estética
superior e funcdo de maneira mais previsivel e estavel.

Palavras-chave: Estética dentaria. Dentistica restauradora. Resina Composta.
Laminados. Diastemas. Tratamento ortodontico.



ABSTRACT

Orthodontic treatment has as its basic premise to ensure that the patient comes
as close as possible to ideal occlusion, which allows health and function.
However, in recent years, patients are increasingly concerned with aesthetics
and hope that at the end of orthodontic therapy they will have smiles that adapt
to their face, age and personality of the patients, guaranteeing them self-esteem
and safety at smile. However, orthodontic mechanics alone is not always able to
meet all patients’ needs and desires. In these cases, the integration between
orthodontics and dentistry is fundamental for the orthodontic aesthetic
finalization. In this context, the present study aimed to carry out a review of the
literature regarding restorative therapies for orthodontic finalizations with
functional and aesthetic remodeling of the occlusion. As a specific objective, the
advantages of this resource were listed. To this end, 20 articles published in
online search portals were reviewed: Google Scholar and PubMed. From the
analyzed literature, it is concluded that currently orthodontics should not be
limited to the determination of the 6 keys of occlusion, alignment or leveling, on
the contrary, it should be able to promote satisfactory aesthetic results at the end
of the treatment that reach patients’ expectations. Therefore, if necessary,
orthodontic finishing with the aid of esthetic restorations is a valid resource that
can be used in cases of conoid teeth, large diastemas, need to change the
proportions of the elements and in the presence of chromatic imperfections. The
main advantages of orthodontic finishing with resin include cost-effectiveness,
ability to provide satisfactory esthetic results, and the speed with which
restorative treatment is promoted. When considering indirect restorations, the
main advantages cited are the promotion of superior esthetics and function in a
more predictable and stable way.

Keywords: Dental aesthetics. Restorative dentistry. Composite. Rolled.
Diastema. Orthodontic treatment.
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1 INTRODUCAO

O tratamento ortoddntico tem como premissa bésica garantir um
adequado alinhamento e nivelamento dentario bem como o estabelecimento das
seis chaves de ocluséo proposta por Angle (POLETTO et al., 2016). No entanto,
a literatura tem demonstrado que a maioria dos pacientes que se candidatam ao
tratamento ortoddntico tém buscado resultados estéticos satisfatorios e néo
necessariamente o tratamento de maloclusdes (MALTAGLIATI; MONTES,
2007).

Estudo conduzido por Maltagliati e Montes (2007) demonstrou, inclusive
gue, os individuos se mostram cada vez mais exigentes com a prépria aparéncia,
apresentando maior nivel de exigéncia em relagcéo a estética do sorriso.

Nesse sentido, desde a primeira consulta € fundamental que os
ortodontistas se empenhem em conhecer profundamente as expectativas dos
pacientes em relacdo ao término do tratamento, visando adequa-las as reais
possibilidades terapéuticas (MALTAGLIATI; MONTES, 2007). Afinal, como
destacado por Lima et al. (2017) a mecanica ortodontica de forma isolada nem
sempre é capaz de atender todas as necessidades e desejos dos pacientes.
Sendo isso particularmente verdade para pacientes que apresentam dentes
conoides, dentes com coroas clinicas muito curtas, dentes com alteracdes de cor
ou grandes discrepancias dento-esqueléticas, como nas agenesias e presenca
de grandes diastemas.

Nesses casos, a integracdo entre ortodontia e dentistica € fundamental
para gue 0s pacientes se aproximem ao maximo possivel de ocluséo ideal, que
possibilite saude, funcédo e estética sendo essa Ultima otimizada por meio de
restauracdes diretas e indiretas (MAGID; JUMA, 2015; LIMA et al., 2017).

No entanto, como destacado Lagoas (2018) devido a grande variedade
de técnicas presentes na Ortodontia contemporanea associado ao fato que a
etapa final € umas mais dificeis e talvez a mais enganosa do tratamento
envolvendo aparelhos, € importante que o ortodontista conheca as
particularidades da “finalizacao estética ortoddntica” para que possa conduzir o

tratamento mais adequado para seus pacientes. Logo, estudos que investiguem



a solugbes esticas e funcionais de tratamentos ortodonticos sdo de grande

relevancia para a comunidade académica.
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2 OBJETIVO

O presente trabalho tem como objetivo geral realizar uma revisao de
literatura a respeito de terapias restauradoras paras finalizacdes ortodonticas
com remodelacao funcional e estética da oclusdo. Como objetivo especifico cita-

se: enumerar as vantagens desse recurso.
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3 REVISAO DE LITERATURA

Claman; Alfaro e Mercado (2003) descreveram uma abordagem
interdisciplinar (ortodontia, periodontia e prétese) para o tratamento coordenado
de um paciente diagnosticado com incisivos laterais superiores conoides,
diastemas, coroas clinicas curtas, exposicdo gengival excessiva e ma oclusao
ortodbntica. As expectativas estéticas especificas do paciente para a regido
anterior da maxila foram atendidas com sucesso por meio de tratamento em
fases, incluindo movimentacao ortodéntica, restauracdes provisorias, cirurgia
periodontal para alongamento da coroa clinica, facetas laminadas de porcelana
e restauracdes diretas de resina composta. Concluiu-se que essa avaliacao e
tratamento interdisciplinar coordenado sdo necesséarios para melhorar o0s
resultados estéticos em areas anteriores da maxila comprometidas
esteticamente em varios aspectos.

Araujo et al. (2005) relataram o caso de uma paciente que apresentava
ma oclusdo de Classe | com relacdo anterior de topo a topo e o aspecto do
sorriso bastante desfavoravel, o que foi razdo da procura por tratamento. A
conduta proposta foi uma abordagem interdisciplinar, envolvendo a Ortodontia e
a Dentistica Restauradora. Inicialmente, a abordagem ortodéntica proporcionou
o alinhamento e nivelamento dos arcos e em seguida corrigiu a mordida de topo
anterior, criando, assim, trespasse horizontal suficiente para posterior realizacéo
das restauracdes estéticas. Posteriormente, o papel da Dentistica Restauradora
foi otimizar a estética por meio do clareamento dentario seguido da restauracéo
cosmética por meio de resina composta dos incisivos superiores. Desta forma,
restabeleceu-se a estética do sorriso e funcéo satisfatéria, manteve-se a saude
periodontal, além de contribuir no aspecto psicolégico. O resultado obtido
demonstra a importancia da abordagem interdisciplinar para a otimizacéo
estética dos casos tratados ortodonticamente

Cardoso et al. (2006) apresentaram uma técnica restauradora eficiente
para complementacdo e finalizacdo de tratamento ortodéntico, enfatizando a
importancia da analise facial, do sorriso, contorno gengival e dental, no
planejamento do tratamento odontolégico estético. Paciente 17 anos, sexo
feminino, compareceu a clinica da Universidade Federal de Santa Catarina,

encaminhada pela Disciplina de Ortodontia da mesma instituicdo para finalizacéo
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estética do tratamento ortoddntico. Foram realizados os exames clinico,
radiografico, fotografias e confec¢des dos modelos de estudo, com objetivo de
analisar a face, o sorriso, contorno gengival e caracteristicas dentais. O aspecto
frontal dos dentes anteriores revelou a transposi¢cdo dos elementos 12 e 13 e
hiperplasia gengival na papila do elemento dental 13. Os autores descreveram
gue nos casos de transposicao de incisivo lateral e canino, tem-se a opg¢ao de
realizar os tratamentos de reanatomizacao dos elementos dentais por meio de
restauracdes diretas de resina composta ou a distalizacdo de canino por meio
de movimentagédo ortodontica, seguida de reabilitacdo com implante. Embora, as
restauracdes com compodsitos apresentem algumas limitacbes inerentes, tais
procedimentos tém facilitado a reanatomizacéo dental quando realizados com
critérios e conhecimentos cientificos, apresentando resultados satisfatorios,
reversiveis e ha maioria das vezes, totalmente imperceptiveis. Nesse contexto,
optou-se pela reanatomizacao/recontorno estético de resina composta. Os
autores concluiram que a atuacdo da Dentistica Restauradora, através das
restauracOes diretas de resina composta, torna-se uma opc¢ao conservadora
para reanatomizacdo de dentes transpostos, sendo uma técnica simples,
confiavel e rapida para o restabelecimento estético e funcional, determinando a
forma e coloracdo dos dentes a partir de critérios particulares e fundamentais
para caracterizacao individual do paciente.

Furuse, Franco e Mondelli (2008) apresentaram uma solucédo ortodontica,
periodontal e restauradora integrada para tratamento de uma maloclusdo de
mordida aberta associada a multiplos diastemas. Os autores observaram que a
intervencédo ortoddntica geralmente resulta em melhora estética e é bem aceita
pelos pacientes. O tratamento ortodéntico € capaz de corrigir a relacédo oclusal
anterior aberta e proporcionar fechamento de diastemas. Entretanto, quando
discrepancias dentoalveolares muito grandes estdo presentes, por vezes a
intervencédo ortodontica por si s nao é viavel ja que ndo é capaz de estabelecer
contatos proximais com sobreposicdes verticais e horizontais satisfatorias.
Assim, uma intervencdao restauradora € necessaria para otimizar os resultados.
Nessa situacdo, o tratamento ortodéntico redistribuird os espacos entre 0s
dentes anteriores superiores antes dos procedimentos restauradores. As
restauracoes diretas de resina composta sdo boas opc¢des de tratamento. Pouco

ou nenhum preparo do dente € necessario e alongevidade da adesdo ao esmalte
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esta bem documentada. O contorno gengival também deve ser avaliado. As
papilas devem reproduzir a arquitetura natural apds o alinhamento e nivelamento
promovido pela mecénica ortoddntica. Portanto, a periodontia também pode ser
incluida na abordagem multidisciplinar para correcao de diastemas. Assim, 0s
autores concluiram que embora cada situacao exija uma abordagem particular,
os dentistas gerais tém um papel importante em fazer diagndésticos corretos e
considerar abordagens multidisciplinares para melhores resultados estéticos
apos termino do tratamento da maloclusao.

Brandédo e Brandao (2013) descreveram, por meio de revisao critica da
literatura, procedimentos que podem ser realizados para alcancgar a exceléncia
na finalizagcdo do tratamento ortoddntico. A literatura analisada revelou que a
micro-estética ndo pode ser vista de forma isolada, mas sim como parte
fundamental para se estabelecer um sorriso agradavel (mini-estética), uma face
harmoniosa (macro-estética) e um ser humano com autoestima elevada (hiper-
estética).Dentre as principais estratégias usadas pelo ortodontista para
finalizacdo harmoénica de seus casos pode-se citar: correcao da altura e largura
das coroas seja por meio de incrementos resinosos, provisorios e laminados ou
cirurgias plasticas periodontais. Os autores concluiram que a qualidade do
tratamento esta diretamente relacionada a soma de procedimentos
implementados pelo ortodontista, associados a conceitos e recursos da
Periodontia e Protese Dentaria.

Cunha et al. (2013) apresentaram a integracao da ortodontia, periodontia
e finalizacdo com laminados ceramicos no restabelecimento estético e funcional
dos dentes anteriores. Paciente de 37 anos, género masculino, procurou
atendimento insatisfeito com seus dentes anteriores. Inicialmente, foi feita a
anamnese, 0 exame clinico e o radiografico. O incisivo lateral direito
apresentava-se vestibularizado. Os incisivos centrais apresentavam largura
mesio-distal menor que os incisivos laterais. Os incisivos centrais e lateral
esquerdo apresentavam-se com resina composta e desgaste das mesmas na
proximais e incisais. Além disso, 0s incisivos centrais apresentavam desnivel de
altura gengival e altura menor quando comparados com 0s caninos. Inicialmente
foi feito o tratamento ortoddntico. Em seguida, foi feito o aumento de coroa dos
dentes anteriores com osteotomia. Os dentes foram preparados removendo as

resinas remanescentes. Um desgaste maior foi feito na incisal do incisivo lateral
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direito para restabelecer a estética desse dente em relag@o ao incisivo central.
Os laminados ceramicos foram confeccionados com a ceramica VITA PM 9, com
base feldspatica de estrutura fina e reforco de leucita. O resultado final foi
considerado satisfatério pelos profissionais envolvidos e atendeu as expectativas
do paciente. Os autores concluiram que quando necessario e possivel, os
laminados cerdmicos podem e devem ser utilizados de forma associada aos
tratamentos ortoddntico e periodontal. Assim, restabelecendo estética e fungéo
dos dentes anteriores.

Almeida et al. (2014) descreveram a etiologia, prevaléncia e modalidades
alternativas de tratamento para agenesia dentaria e apresentaram um caso
clinico de agenesia de incisivos laterais superiores tratados por uma associacao
de terapia ortodontica e restauradora. Uma menina com maloclusdo de Classe
Il de molares e caninos com auséncia de incisivos laterais superiores e perfil
facial convexo foi submetida ao fechamento do espaco das areas
correspondentes aos incisivos laterais superiores ausentes, através da
movimentac&o dos caninos e dos dentes posteriores para mesial por aparelhos
fixos, bem como a transformacdo dos caninos nos incisivos laterais
superiores. Os resultados foram esteticamente e funcionalmente satisfatorios.
Assim, os autores concluiram que o fechamento de espaco associado a
reanatomizacdo dentaria por meio de desgastes seletivos e restauracdes
estéticas constitui uma estratégia eficaz de tratamento de pacientes com
agenesias dentarias.

Magid e Juma (2015) relataram o caso de paciente de aproximadamente
25 anos tentando ser ator que se apresentou a clinica de estética da Faculdade
de Odontologia da Universidade de Nova York reclamando que ndo gostava da
forma e da cor de seus dentes. O exame clinico revelou auséncia congénita do
inciso lateral tratada por meio de fechamento de espaco. No entanto, embora
essa abordagem tenha garantido um sorriso totalmente edenteado, ndo garantiu
resultados estéticos e satisfatorios para os pacientes. Foi entdo proposta a
finalizacdo de seu tratamento ortoddntico por meio de gengivectomia a laser para
modificacdo periodontal e facetas de porcelana feldspética para alcancar um
resultado altamente estético. Essa estratégia proporcionou resultados
satisfatorios para o paciente e o tratamento foi considerado bem-sucedido.

Assim, conclui-se que a falta de dentes na zona estética, seja congénita ou
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decorrente de outros fatores, apresenta escolhas dificeis no manejo clinico
ortodontico, principalmente quando ndo considerados tratamentos
interdisciplinares. A associacao de ortodontia, dentistica e periodontia parece ser
0 padrdo-ouro para a finalizacao dos casos.

Thiesen (2015) descreveram o tratamento ortodontico de uma paciente
com agenesia de incisivo lateral superior esquerdo e ma ocluséao de Classe Il,
Divisdo 1 de Angle. O tratamento envolveu instalacdo de aparelho fixo completo
com objetivo de promover a reducédo interproximal em ambas as arcadas,
alinhamento e nivelamento dos dentes superiores e inferiores e remodelacdo
estética realizada com resina composta. Os resultados mostraram-se
extremamente satisfatorios o que permitiu que os autores concluissem que a
reducéo interproximal associada a substituicdo do incisivo lateral por um canino
em vez de abrir espaco para reabilitacdo protética mostra-se vantajosa, pois
proporciona resultados estéticos satisfatorios, ndo induz problemas funcionais
na articulagdo temporomandibular e permite uma melhor manutencdo das
condicbes de saude periodontal, quando em comparagdo com casos de
reabilitacdo implante-protética.

Lima, Martins e Molina (2017) relataram a finalizacdo estética de um
tratamento ortodontico, por meio de fechamento de diastemas e reanatomizacéo
dentaria com resina composta, de maneira a proporcionar estabilidade ao
tratamento ortodontico e maximizar a estética do sorriso da paciente. Paciente
do género feminino, 25 anos, chegou a clinica de dentistica restauradora da
Odontoclinica de Aeronautica de Recife, encaminhada pela ortodontia, com a
finalidade de realizar o fechamento dos diastemas presentes e melhorar a
proporcdo entre o0s elementos dentarios anteriores. Ao exame clinico foi
observada a presenca de espaco negro entre os dentes 11 e 21, diastemas entre
os dentes 21 e 22, 11 e 12, 12 e 13, e dente 22 com morfologia condide. Apos
isolamento relativo, foi realizado o ataque acido nas faces vestibulares,
proximais e bordas incisais dos dentes supracitados, pelo tempo de 30
segundos, com acido fosforico a 37% marca Condac37® da FGM. Apos lavagem
e secagem, procedeu-se a aplicacdo do sistema adesivo da marca Adapter
Single Bond 2®, da 3M ESPE®, em duas camadas, com jato de ar intercalada e
posterior fotopolimerizacdo por 20 segundos. ApOs a aplicacdo do sistema

adesivo, foi realizada a reanatomizagdo dos elementos e fechamento dos



16

diastemas. Os autores concluiram que a finalizacdo estética do tratamento
ortodontico por meio de restauracdes diretas em resina composta representa
uma alternativa de baixo custo, comparada as restauracées indiretas, permitindo
a exceléncia estética do caso. Outra grande vantagem é destacada pela rapidez
com que o tratamento restaurador é promovido, garantindo a menor
movimentacdo possivel apos a finaliza¢do da terapia ortoddntica e promovendo
0S contatos interproximais, tdo importantes para a estabilidade oclusal e saude
do periodonto.

Ribeiro; Mendes; Araudjo (2017) relataram o caso clinico de um paciente
jovem com alteracéo estética e funcional causada pela presenca de incisivos
laterais superiores com morfologia conoide e diastemas multiplos. Foi realizada
uma abordagem multidisciplinar através de tratamento ortodontico fixo pela
técnica Edegewise convencional por 10 meses para distribuicdo dos espacos
interdentais e melhora da oclusdo. Posteriormente o paciente foi submetido a
remodelacdo dos incisivos laterais conoides, incisivos centrais e caninos
superiores através das técnicas adesivas, utilizando-se resina composta
nanoparticulada (Z350XT-3M/ESPE) e sistema adesivo single bond universal
(3M-ESPE). Através do caso clinico exposto concluiu-se que a integracéo
ortodontia e dentistica pode ser de extrema importancia na finalizacdo de casos
clinicos de dentes com alteracdo de forma.

Veronezi et al. (2017) relataram um caso de dois incisivos laterais com
morfologia conoide e diastemas com distribuicdo desproporcional, que teve
remodelacao estética por meio de movimentacao ortodontica, aumento de coroa
e resina composta. Uma paciente jovem procurou tratamento porque estava
insatisfeita com seu sorriso, devido a presenca de dentes conoides e diastemas.
Além disso, a harmonia do sorriso era afetada pela presenca de um desnivel do
zénite gengival dos incisivos centrais. Para planejamento do caso, foi realizado
um modelo diagndstico e observada a necessidade de movimentacao
ortodontica, para redistribuicdo dos espacos presentes nos diastemas, e cirurgia
periodontal, para elevar a margem gengival dos incisivos centrais. Apés o
periodo de preparo, foi feito clareamento caseiro e posteriormente o tratamento
restaurador com resina composta. Apés o controle de 7 meses, pode-se observar

auséncia de inflamacédo gengival, além de um sorriso harménico e estético.
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Scott et al. (2019) relataram uma técnica restauradora direta e
conservadora para a resolucdo estética de diastemas anteriores mdltiplos,
empregando resina composta e abordando os principios restauradores para
maior previsibilidade de resultado. O tratamento consistiu no clareamento
caseiro com gel a base de peréxido de carbamida 16% durante 14 dias por trés
horas diarias. Apés moldagem e obtencdo dos modelos de gesso, o
enceramento de diagnéstico foi realizado e a guia palatina em silicone de
condensacao, obtida. As restauracdes diretas em resina composta para o
fechamento dos diastemas foram realizadas na cor E-bleaching L, D-bleaching
e T-neutral (Opalis, FGM, Joinville, SC, Brasil), proporcionando o
reposicionamento da linha média e conferindo adequada inclinacdo e
alinhamento aos dentes anteriores. Apoés sete dias foi realizado o acabamento,
RX final, remocao dos excessos e polimento das restauracdes. O controle clinico
foi realizado periodicamente, mostrando resultado satisfatorio apés um ano e oito
meses de acompanhamento. Os autores concluiram que o conhecimento em
relacdo aos materiais restauradores diretos e o dominio da técnica operatoria
promovem maior previsibilidade e melhor desempenho clinico das restauracdes
estéticas em resinas compostas.

Silva e Silva (2019) conduziram uma revisao de literatura sobre o uso de
procedimentos restauradores estéticos na finalizacdo de tratamentos
ortodénticos. Foram consultadas bases de dados de artigos da area da saude,
além periodicos, e incluidos na busca os termos dentistica operatoria, resinas
compostas e ortodontia, para concluir em quais situacbes a Dentistica
Restauradora e Estética pode atuar coadjuvante ao plano de tratamento da
Ortodontia. A literatura revelou que a integracdo da Ortodontia com a Dentistica
Restauradora e Estética, tem se destacado pelas varias possibilidades
associadas de tratamentos, tais como, diastemas apos tratamento ortodontico,
laterais condides, desproporcdes de largura e tamanho dos dentes, seja pela
gueixa estética do paciente, ou pelo estabelecimento de oclusdo funcional
adequada. Apesar de haver diferentes abordagens clinicas para a resolucao de
tais problemas, a primeira e mais simples técnica é representada pelo recontorno
cosmético, o qual se constitui apenas pelo condicionamento acido dentario,
seguido pela insercéao de resinas compostas em locais adequados, desta forma,

sem exigir nenhum tipo de desgaste. Existem no mercado uma diversidade de
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materiais odontoldgicos para os devidos fins, com a finalidade de atingir o
mimetismo, contribuindo para o favorecimento dos padrdes de beleza apds a
finalizacdo do tratamento ortoddntico, que variam desde resinas compostas até
as ceramicas que podem ser alternativas eficazes para reestabelecer a estrutura
dental. Concluiu-se que o planejamento da Ortodontia em conjunto com a
Dentistica Restauradora e Estética, aliado aos materiais disponiveis no mercado
torna-se possivel a obtencao de um excelente resultado estético e funcional.

Azevedo et al. (2020) apresentaram, através de um estudo de caso
clinico, a atuacéo da dentistica restauradora como finalizacéo ortodéntica para
o fechamento dos diastemas entre os incisivos laterais superiores 12 e 22,
buscando devolver a estética, forma e funcdo ao paciente. Paciente C.J.S., 37
anos, do sexo masculino, leucoderma, foi submetido ao tratamento ortodontico
na clinica de especializacdo em ortodontia da Universidade S&ao Francisco, pois
se queixava da estética de seus dentes que apresentavam diastema entre os
elementos. Apdés o tratamento ortodontico finalizado, percebeu-se que o
fechamento dos diastemas n&o seria possivel ser solucionado apenas pela
ortodontia. Sendo assim, a abordagem multidisciplinar foi necesséria, havendo
a intervencdo da dentistica para a reanatomizacdo dos dentes, fazendo uma
complementacdo do tratamento ortodontico para promover ao paciente a
estética final esperada. Os autores observaram que o tratamento restaurador
direto se mostrou uma forma facil, rapida e com 6timo custo-beneficio, sendo
uma excelente alternativa em casos de reanatomizacdo dental.

Giannetti e Apponi (2020) observaram que muitos pacientes adultos
procuram tratamento ortodbéntico com uma combinacdo de problemas; logo a
reabilitacdo desses casos requer tratamento ortodéntico associada a uma
avaliacdo da quantidade de exposicdo gengival, da arquitetura gengival, do
tamanho das coroas clinicas e da posicdo dentaria. Nesse contexto,
descreveram um caso tratado com abordagem interdisciplinar (ortodéntica e
protética) de um paciente que apresentava diastemas, inversdo de eixos
dentarios, pequenas coroas clinicas e imperfeicbes cromaticas nos dentes
anteriores superiores. As expectativas estéticas do paciente para a porcéo
anterior dos dentes anteriores superiores foram alcancadas com sucesso
através do tratamento ortoddéntico e da realizacdo de facetas ceramicas. Uma

acurada avaliagao interdisciplinar do tratamento foi necessaria para um resultado
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satisfatorio nos dentes anteriores superiores comprometidos esteticamente em
varios aspectos. Assim, 0s autores concluiram que os modernos materiais
utilizados com o rigoroso protocolo dos procedimentos adesivos permitem a
finalizagdo ortodéntico de maneira minimamente invasiva, altamente estética e
com excelente prognoéstico a longo prazo.

Schneider e Moser (2021) relataram um caso raro de anomalia dentaria
Unica, incisivo maxilar mediano solitario. Os poucos relatos de casos publicados
sobre o tratamento ortoddntico para esse disturbio descreveram apenas a
abertura de espaco para substituicdo protética de um incisivo central. Em
contraste, o presente paciente foi tratado com extracdo do incisivo central
superior mediano solitario e fechamento do espaco ortodéntico com
restauracfes minimamente invasivas subsequentes, a fim de evitar sequelas
estéticas ou periodontais iminentes associadas a qualquer tipo de ponte fixa ou
coroas implanto-suportadas nas areas sensiveis. Os resultados foram
extremamente satisfatorios (Figura 1) e os autores puderam concluir que a
finalizacdo ortoddntica com auxilio de reanatomizacdo dentaria e restauracdes
estéticas é uma estratégia eficaz, associada a altas taxas de sucesso, com bom
custo beneficio, capaz de atingir as expectativas dos pacientes.

Figura 1 — Evolucdo do quadro da paciente diagnosticada com incisivo maxilar mediano

solitario

Fonte: Schneider e Moser (2021)
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Omeish et al. (2022) elaboraram um protocolo clinico simplificado de
manejo completo de incisivos laterais superiores coniformes por uma equipe
multidisciplinar (clinicos gerais, ortodontistas e protesistas) e relataram um caso
clinico de dois incisivos laterais superiores conoides completamente reabilitados
com abordagens multidisciplinares incluindo tratamento ortodontico e
restauracdo por facetas e resina composta direta, de acordo com o protocolo
estabelecido. De acordo com o0s autores o protocolo de reabilitagdo envolve
analise clinica extraoral, intraoral e do sorriso. Além disso, preconiza-se que seja
realizado o design do sorriso digital e wax-up uma vez que a pré-visualizacao
dos resultados do tratamento via enceramento e/ou maquete desempenha um
papel fundamental na comunicacdo entre dentista e paciente para ajudar este
ultimo a tomar uma decisao entre reabilitacdo direta ou indireta. Segundo os
autores a abordagem mais conservadora para restabelecer a forma dos incisivos
laterais é a colagem direta de resina composta, pois pode ser alcancada sem a
remocao de quaisquer tecidos dentarios. Os recentes materiais estéticos de
resina composta apresentam propriedades fisicas e mecanicas semelhantes as
dos dentes naturais. Eles oferecem uma ampla gama de tons de cores e
opacidades variadas projetadas especificamente para a técnica de
estratificacdo. Além disso, o tratamento de colagem direta de resina composta €
mais barato em comparacdo com facetas ceramicas. Enquanto as facetas
ceramicas adesivas constituem uma abordagem terapéutica mais invasiva
guando comparadas as resinas e podem substituir o esmalte natural
defeituoso. Esta técnica é mais indicada para tratar muitas situacdes clinicas
onde a preservacao da vitalidade do dente é essencial. Os autores concluiram,
por fim que, a prevaléncia de incisivos laterais superiores em forma conoide &
relativamente alta na populacdo em geral e que por isso, 0 ortodontista deve
conhecer as estratégias de finalizacdo estética de seus casos sendo a
abordagem multidisciplinar a melhor estratégia. Além disso, o dentista deve ser
capaz de estimar o niumero de movimentos dentarios e o tipo de restauracdes

mais adequadas a situacao clinica apresentada.
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4 DISCUSSAO

Ha um consenso na literatura analisada que o atual padréo de beleza, sob
influéncia de uma cultura cada vez mais perfeccionista, estabelece que a
aparéncia mais estética do individuo € determinada por denticdo completa,
dentes com propor¢des adequadas, bem alinhados nos arcos e de preferéncias,
de coloragcdo mais clara. O emprego da ortodontia foi por muito tempo a
alternativa clinica de escolha para solucdo desses problemas, porém, muitos
pacientes néo se satisfazem ao final do tratamento ortoddntico isolado embora
tenham atingido resultados funcionais adequados, sendo necessério, portanto,
a correcéo estética subsequente a ortodontia (ARAUJO et al., 2005; BRANDAO;
BRANDAO, 2013). Nesse contexto, visando o melhor resultado possivel apds
finalizacdo ortodontica, a reformulacdo dos dentes naturais, por meio da
confeccao de restauracoes diretas ou indiretas foi indicado por diferentes autores
para diferentes graus de comprometimento estético ao final do tratamento
ortodontico. Claman; Alfaro; Mercado (2003); Lima; Martins; Molina (2017);
Ribeiro; Mendes; Araujo (2017); Veronezi et al. (2017); Silva e Silva (2019 e
Omeish et al. (2022) indicaram esse tratamento para dentes conoides e coroas
clinicas curtas. Ja Cardoso et al. (2006) e Giannetti e Apponi (2020)
recomendaram essa terapia para otimizar o aspecto estético de maloclusdes
envolvendo transposicdo dos elementos. Em contrapartida, Claman; Alfaro;
Mercado (2003); Furuse; Franco; Mondelli (2008); Almeida et al. (2014); Magid;
Juma (2015); Thiesen (2015); Lima; Martins; Molina (2017); Ribeiro; Mendes;
Araujo (2017); Veronezi et al. (2017); Silva; Silva (2019); Azevedo et al. (2020);
Giannetti; Apponi (2020) indicaram a finalizacdo ortodéntica com auxilio de
restauracdes estéticas para o fechamento de multiplos diastemas. Ja Almeida et
al. (2014) e Thiesen (2015) consideraram essa abordagem para agenesia de
incisivos laterais, enquanto Silva; Silva (2019) e Giannetti; Apponi, (2020)
reconheceram como indicacdo de associacdo entre ortodontia e dentistica:
desproporc¢des de largura e tamanho dos dentes e imperfeicdes cromaticas nos
dentes anteriores superiores, respectivamente.

No que diz respeito as vantagens da finalizacdo ortodontica com auxilio
de restauracOes estéticas, os autores as subdividiram conforme tipo de

reabilitacdo: direta e indireta. Quando consideradas restauracdes diretas ao final
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do tratamento ortodéntico Aradjo et al. (2005) consideraram como principais
vantagens o fato de que essas sdo capazes de restabelecer a estética do sorriso
e a funcdo satisfatéria ao mesmo tempo que mantém a saude periodontal. Ja
Cardoso et al. (2006) observaram que restauracoes diretas de resina composta
representam uma estratégia conservadora, simples, confiavel e rapida. Furuse,
Franco e Mondelli (2008) e Silva e Silva (2019), por sua vez, consideraram como
principais vantagens: o fato de que pouco ou nenhum preparo do dente é
necessario e que a longevidade da adesédo ao esmalte estd bem documentada.
Thiesen (2015) destacaram como beneficios dessa terapia a capacidade de
proporcionar resultados estéticos satisfatorios, ndo induzir problemas funcionais
na articulagdo temporomandibular e permitir uma melhor manutengao das
condi¢des de saude periodontal. Lima, Martins e Molina (2017) e Schneider e
Moser (2021) observaram que a finalizagéo estética do tratamento ortodontico
por meio de restauracdes diretas em resina composta representa uma alternativa
de baixo custo, comparada as restauracdes indiretas, permitindo a exceléncia
estética do caso. Além disso, os autores destacaram que outra grande vantagem
€ destacada pela rapidez com que o tratamento restaurador € promovido,
garantindo a menor movimentacdo possivel apdés a finalizagcdo da terapia
ortodéntica e promovendo o0s contatos interproximais, tdo importantes para a
estabilidade oclusal e saude do periodonto. Azevedo et al. (2020) observaram
gue o tratamento restaurador direto se mostrou uma forma facil, rapida e com
otimo custo-beneficio. Em contrapartida, Scott et al. (2019) consideraram que
embora as restauracdes em resina sejam mais conservadoras, exigem maior
conhecimento em relacdo aos materiais restauradores e o dominio da técnica
operatoOria para garantir resultados estaveis e previsiveis e longevas. Quando
consideradas restauracdes indiretas, Cunha et al. (2013), Magid e Juma (2015)
e Giannetti e Apponi (2020) observaram que laminados ceramicos s&o
vantajosos por restabelecerem estética e funcdo de maneira mais previsivel

associado a excelente progndstico a longo prazo. OK
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5 CONCLUSAO

Atualmente a ortodontia ndo se deve limitar a determinagéo das 6 chaves
de ocluséo, alinhamento ou nivelamento, pelo contrario, deve ser capaz de
promover ao término do tratamento resultados estéticos satisfatérios que
alcance sorrisos que se adaptem & face, a idade e a personalidade dos
pacientes, garantindo a eles, dessa forma, autoestima e a segurancga ao Sofrrir.
Nesse contexto, a finalizagcdo ortoddntica por meio de auxilio de restauragdes
estéticas é recurso valido que pode ser necessario em casos de presenca de
dentes conoides, de grandes diastemas, de necessidade de mudanca em
proporcdes dos elementos e na presenca de imperfeicbes cromaticas.

Em casos de reabilitagbes envolvendo resinas compostas as principais
vantagens incluem boa relacdo custo beneficio, capacidade de proporcionar
resultados estéticos satisfatorios, e a rapidez com que o tratamento restaurador
é promovido. Quando consideradas restauragbes indiretas as principais
vantagens citadas sdo promocao de estética superior e funcdo de maneira mais

previsivel e estavel.
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