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RESUMO

Lesdes de carie em dentes superiores anteriores sao recorrentes no consultério de
odontopediatria, tendo em vista a dificuldade dos pais em realizar a escovagao na
primeira infancia. O diamino fluoreto de prata (cariostatico) € um aliado na
odontopediatria pela sua baixa complexidade e resultados satisfatérios em relagéo a
paralizacdo das lesées. E um tratamento simples e ndo invasivo, bem tolerado pelas
criangas. Porém, os dentes anteriores necessitam também do fator estético e para isto
foi utilizado coroas de acetato com resina composta para devolver ndo somente a
funcdo, mas também a estética do sorriso desta crianga. Esta segunda parte do
tratamento, mesmo que indolor e rapida, requer um pouco mais da colaboracéo da
crianga e da atencgéo do cirurgido dentista, pelo fato de precisar escolher o tamanho
da coroa, a cor da resina, manter o local seco com isolamento relativo para entao
realizar a colocagao da coroa, fotopolimerizar e realizar acabamento. O objetivo deste
trabalho foi relatar o caso de um paciente do sexo feminino de 03 anos de idade, que
compareceu a clinica de especializagado de Odontopediatria da Neom/SP, juntamente
com o responsavel, para tratamento odontoldgico, seus incisivos centrais superiores

estavam quebrados.

Palavras-chave: cariostatico; diamino fluoreto de prata; coroa de acetato;

odontopediatria.



ABSTRACT

Caries lesions in anterior upper teeth are recurrent in the pediatric dentistry office, in
view of the difficulty of parents in performing brushing in early childhood. Silver diamino
fluoride (cariostatic) is an ally in pediatric dentistry due to its low complexity and
satisfactory results in relation to the paralysing of lesions. Simple and non-invasive
treatment, well tolerated by children. However, the anterior teeth also need the
aesthetic factor and for this was used acetate crowns with composite resin to return
not only the function, but also the aesthetics of this child's smile. This second part of
the treatment, even if painless and fast, requires a little more collaboration of the child
and the attention of the dentist, because it needs to choose the size of the crown, the
color of the resin, keep the place dry with relative insulation and then perform the
placement of the crown, light curing and perform finishing. The aim of this study was
to report the case of a 03-year-old female patient who attended Neom/SP's Pediatric
Dentistry specialization clinic, along with her guardian, for dental treatment, her upper

central incisors were broken.

Key words: cariostatic; silver diamine fluoride; acetate crown; pediatric dentistry.
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1 INTRODUGAO

A céarie em dentes deciduos (de leite) € um problema comum na
odontopediatria, especialmente nos dentes anteriores superiores. A dificuldade dos
pais em realizar a higiene bucal adequada durante a primeira infancia pode contribuir
para o desenvolvimento dessas lesoes.

Para Rafael Gomes Ditterich et al. (2006) as manifestacbes da doenca carie,
principalmente em criangas com menos de trés anos de idade é uma condigao critica.
Tratar a carie de acometimento precoce é desafiador para a Odontopediatria. As
lesdes sao agudas, evoluem rapidamente e podem afetar varios dentes, determinando
até a perda do elemento dental. (DITTERICH et al., p. 46, 2006).

Esta doenca iniciada nos primeiros anos de vida ocasiona danos futuros, pois
os dentes deciduos tém papel importante na erupgao e desenvolvimento normal dos
dentes permanentes, crescimento e desenvolvimento da face (DITTERICH et al., p.
46, 2006, apud RODRIGUES et al., 1989).

Nesse contexto, o uso do diamino fluoreto de prata como um cariostatico tem
se mostrado uma abordagem eficaz e de baixa complexidade para controlar e
paralisar as lesdes de carie. Emerson Tavares Sousa et al. (2021) comentam como o
uso do diamino fluoreto de prata tem ganho atencao especial pela sua eficacia clinica
na paralizagao de lesdes e prevencgao da progressao da doenga. Os autores explicam
que é:

[...] uma medida de controle que ndo oferece danos a estrutura dental higida
ou cariada, de baixo custo e ainda, que apresenta seguranca e facilidade na
aplicagdo nao sendo necessaria a utilizagdo de instrumentos rotatérios ou
mesmo de infraestrutura sofisticada (SOUZA et al, 2021, apud DUANGTHIP

et al., 2016; GAO et al., 2016; CHIBINSKI et al., 2017, MEI et al., 2016;
Oliveira et al., 2019)

No entanto, além da funcionalidade, também é preciso atencado estética,
especialmente quando apresentam quebras ou danos visiveis. Para restaurar nao
apenas a funcdo, mas também o sorriso das criancas afetadas, a utilizacao de coroas
de acetato com resina composta tem se mostrado uma opcéo viavel e bem tolerada.

A coroa de acetato tem como objetivo restaurar a forma, a fungao e a estética
do dente afetado. Ela é confeccionada a partir de uma matriz ou molde do dente
preparado, utilizando-se uma resina composta especifica para esse fim. O processo
de confecgao da coroa de acetato envolve a moldagem do dente preparado, seguida



pela aplicagcdo da resina composta na matriz de acetato. Essa resina € selecionada
para corresponder a cor e a translucidez do dente adjacente, proporcionando uma

aparéncia natural e esteticamente agradavel.

A matriz de acetato, também conhecida como matriz de celuloide consiste em
uma técnica direta, e tem como uma de suas indicagdes casos de coroas
destruidas em dentes deciduos anteriores, € uma matriz que possui
caracteristicas de resisténcia as forgas mastigatérias, durabilidade, estética,
além de ser considerada de baixo custo, pois nao possui fase laboratorial e
pode ser realizada em unica sesséo (LAVOR et al, 2020, apud TEITELBAUM,
2011).

Essa etapa do tratamento, embora seja indolor e rapida, requer maior
colaboragéo da crianga e atengéo do cirurgido-dentista. Apds a confec¢do da coroa
de acetato, ela é fixada sobre o dente preparado, restaurando assim sua fungao
mastigatoria e sua estética. E necessario escolher o tamanho e a cor da coroa, manter
o local seco por meio de isolamento relativo e, em seguida, realizar a colocagao da
coroa, fotopolimerizar e fazer o acabamento necessario. Essas coroas sao projetadas
para serem duraveis e oferecerem uma boa adaptagao ao dente, proporcionando um

ajuste preciso.
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2 RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 3 anos de idade, compareceu a clinica de
especializagdo de Odontopediatria da Neom/SP, juntamente com o responsavel, para
dar inicio ao seu atendimento. A queixa principal relatada pelo responsavel, era de
que os incisivos centrais superiores estavam quebrados.

Na anamnese, foi constatado que a crianga tomava mamadeira com leite e
férmula toda noite e ndo higienizava os dentes antes de dormir. Constatou-se também
uma dieta cariogénica e com poucas escovagdes bem sucedidas durante o dia.

Ao exame clinico, observou-se que a paciente possuia manchas brancas de
caries ativas nos elementos 53, 52, 51, 61, 62 e 63. Os dentes 51 e 61 apresentavam
cavitacdes e exposicao de dentina nas faces mesiais.

O plano de tratamento consistia em 2 aplicagdes de cariostatico (diamino
fluoreto de prata) para paralizagdo das caries ativas e posterior utilizagdo de coroas
de acetato com resina composta nos elementos 52, 51, 61 e 62 e restauragdo em
resina composta nos 53 e 63.

Os responsaveis foram orientados e estiveram de acordo, quanto aos efeitos
da aplicagdo do cariostatico, uma vez que, os dentes ficariam escurecidos
comprometendo a estética. No entanto, esta etapa seria primordial para a paralizacao
da carie. Entdo, com o plano de tratamento montado, e com os responsaveis cientes,
nesta mesma sessao foi realizada a primeira aplicagcado de diamino fluoreto de prata
30%.

A aplicagédo se faz da seguinte forma: foi realizado isolamento relativo com
roletes de algodao, aplicada vaselina em todos os tecidos moles e dentes em que nao
foi feita a aplicagdo. Em seguida aplicou-se com microbrush o cariostatico nos
elementos anteriores superiores.

A paciente foi orientada a voltar 30 dias apdés a primeira aplicagao de
cariostatico (Figura 1B), e também 30 dias apds a segunda aplicagao (Figura 1C),
para entdo, depois de paralizadas as caries que estavam ativas, iniciar o processo de

restauracao dos dentes.



11

Figura 1: Identificagdo no exame clinico e aplicagdes de cariostatico. A) Manchas brancas de carie
ativa e cavitagdes. B) — 30 dias apos a primeira aplicagéo de cariostatico. Figura C) 30 dias apos a
segunda apliacagao de cariostatico (fonte da autora).

Trinta dias apds a segunda aplicagao do cariostatico, e com as lesdes de carie
estagnadas, iniciou-se a segunda parte do plano de tratamento, que consistiu em
iniciar a confecgdo das coroas de acetato nos dentes 61 e 62 inicialmente, para
posterior continuagcao da reabilitagcao estética da paciente.

Para a colocagédo da coroa de acetato, foi feito minimo desgaste do esmalte
com broca de acabamento 22FF (Figura 2A) e a aplicagdo do acido fosforico 35%
sobre a superficie vestibular dos elementos por 15 segundos (Figura 2B), seguida de
lavagem abundante com agua e secagem com jato de ar; Logo apéds, aplicou-se o
adesivo com microbrush, com intervalo de 10 segundos para a reaplicagdo do
adesivo, seguido fotopolimerizagao por 10 segundos.

Apos esse preparo, foram escolhidas as coroas de acetato dos elementos a
serem restaurados. Coloou-se a coroa no elemento (Figura 2C), e em seguida fez-se
o recorte dos excessos cervicais de acetato para deixa-la ajustada ao dente. Com uma
sonda exploradora, fez-se um furo na face palatina da coroa, por onde extravasou o

excesso de resina composta depositado dentro dela.
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Figura 2: Processo de colocagao da coroa de acetato. A) Minimo desgaste da vestibular dos elementos;
B) Aplicacdo de acido fosférico; C) Medida da coroa de acetato; D) Pressao digital para espalhar a
resina composta; E) Coroas ja prontas; F) Coroas ja prontas (Outro angulo) (Fonte da autora)

Apos feito o furo, depositou-se resina composta na coroa, encaixando-a no
elemento dentario. Fez-se pressao digital para que todo o excesso de resina fosse
extravasado pelo furo palatino (Figura 2D), espalhando a resina por completo. Em
seguida foi feita a fotopolimerizagao por pelo menos 60 segundos. A coroa de acetato
foi removida, e em seguida foi realizado o polimento e a checagem da oclusdo com

carbono e desgastes necessarios com a broca 22FF (Figura 2E e 2F).
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3 DISCUSSAO

Nao ha duvidas de que qualquer problema que comprometa a saude bucal —
se tratando de caries ou ndo — podem refletir diretamente na mastigacéo, fonacéo,
estética do paciente, entre outros. As lesbes de mancha branca indicam o inicio da
carie dental, sao lesbes ativas, e que o0 proximo passo sera iniciar a cavitagdo do
esmalte e posteriormente dentina.

Grande parte dos estudos reportam que a amamentacao até 1 ano de idade é
um fator protetor importante para a doenga da carie ja que o leite materno tem uma

composi¢cao muito benéfica a saude da criancga.

[...] quando essa amamentagao € ad libitium, ou seja, a vontade da crianca
ou a noite, antes ou durante o sono da crianga os estudos realizados mostram
gue torna-se um fator de risco para o desenvolvimento de carie dentaria. No
entanto, alguns estudos demonstram ndo haver qualquer associagéao entre
amamentacgéao e carie dentaria (ROCHA, p. 15, 2019)

Mesmo tento diversos estudos comprovando a importancia da amamentacgao,
por uma visdao mais realistica, é possivel entender que nem sempre € uma op¢ao, ja
que existem muitas razdes pelas quais algumas maes ficam impossibilitadas a
amamentar, quanto a isso, muitas recorrem a opg¢ao de formulas lacteas infantis. No
caso da paciente deste relato, por conta da idade da crianga a mée realizou o
desmame do leite materno e introduziu a mamadeira com férmula a noite e, por falta
de conhecimento de sua importancia, ndo realizava a escovagéao, ou seja, a crianga
dormia com a cavidade oral com resquicios de leite com férmula, o que facilitava o

desenvolvimento da doenga carie.

A maior parte das féormulas infantis existentes no mercado atualmente,
mesmo que muito desenvolvidas e controladas por entidade reguladoras, séo
consideradas pelos investigadores como cariogénicas, principalmente
aquelas que na sua composi¢ao tém maioritariamente sacarose (ROCHA, p.
15, 2019)

E importante que os pais escolham férmulas lacteas infantis com

acompanhamento do Médico Pediatra.

Devem ser alertados para que apds a amamentagéo seja feita uma higiene
cuidada da cavidade oral tanto do recém-nascido sem pegas dentarias, como
apos a erupgao do primeiro dente, de forma a prevenir a acumulagéo de placa
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bacteriana e, consequentemente, o desenvolvimento de carie dentaria
(ROCHA, p. 15, 2019)

Um dos grandes causadores da carie na primeira infancia, além da alimentagao
rica em carboidratos e falta de escovacédo, € a mamadeira noturna, onde a crianca
toma leite com formula ou leite com achocolatado e dorme sem a higienizagéo.

A consulta de saude oral na gravidez é de extrema importancia visto que tem
como objetivo informar a gravida sobre os cuidados que deve ter com a higiene oral,
alimentacao e futuros habitos do recém-nascido (ROCHA, p. 15, 2019)

De acordo com Rezende et al. (2014, p. 220, apud BARROS et al., 2001) “A
prevaléncia de carie em bebés é alta (em torno de 55%), principalmente na faixa etaria
de zero a 30 meses, demonstrando a necessidade de medidas preventivas,
educativas e restauradoras para essa faixa etaria”.

Segundo Rezende et al. (2014, p. 220) “As gestantes e maes compdem o
publico-alvo para receber orientacédo, pelo fato de serem as maiores responsaveis
pela alimentacgao e pelos cuidados com a higiene da crianga” (apud BARROS et al.,
2001).

A carie dentaria pode progredir até a destruicdo total das estruturas
mineralizadas, caso ndo seja tratada a tempo. Fatores sociais, culturais e

comportamentais estdo envolvidos nesse processo, em especial os habitos
alimentares e de higiene bucal (REZENDE et al., 2014 apud SHIROMA, 2006)

Rezende et al. (2014) destacam que os pais precisam ser informados sobre a
necessidade de higiene dos dentes que estdo irrompendo, bem como sobre o
potencial cariogénico do leite em horarios frequentes. Os autores explicam que isso
se deve ao leite ficar estagnado sobre os dentes, proporcionando um excelente meio
de cultura aos micro-organismos acidogénicos da cavidade bucal. Dessa forma, os
pais nao devem permitir que seus filhos adormegam durante, ou logo apds, serem
alimentados (REZENDE et al., p. 220, 2014, apud MILFONT et al., 2009).

Com o diagndstico precoce, € possivel realizar tratamentos menos invasivos e
indolores. No caso deste relato, as lesées de mancha branca nos incisivos centrais
deciduos, ja haviam comegado a cavitagdo, mesmo assim, foi possivel realizar o
método conservador escolhido.

O tratamento selecionado envolveu a aplicagédo do cariostatico (diamino
fluoreto de prata) em duas sessdes separadas para interrupcéo das lesdes ativas de

carie, seguido pela colocagao de coroas de acetato e restauragdes estéticas.
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O uso do cariostatico, mesmo apresentando um resultado nao-estético, é
empregado por conta de suas varias vantagens, dentre elas: Fortalecer o esmalte,
inibir a formacé&o de placa, reduzir a produgéo acida dos micro-organismos na carie e
obstruir os canaliculos dentinarios, prevenindo o desenvolvimento da carie
(SCARPELLI, p. 10, 2015).

De acordo com Bianca Kissy Prado de Maria (2020) O diamino fluoreto de prata
€ uma solucéo incolor e inodora de ions prata, fluoreto e aménio, em que a amoénia
atua como um agente estabilizador da solugao.

A aplicacao do diamino fluoreto de prata produz um impacto inicial (“tratamento
de choque”), promovendo expressiva redugao bacteriana nos niveis salivares de S.
mutans na saliva, mesmo com uma unica aplicagado (DITTERICH, p. 50, 2006, apud
WAMBIER et al., 2002).

A solugdo a 38% com alta concentracdo de ions fluoreto bloqueia tubulos
dentinarios, interrompe lesbes de carie, elimina bactérias, remineraliza os dentes e
inibe a degradagao do colageno, promovendo a dessensibilizagdo dentaria (MARIA,
P. 10, 2020). Essas reagbes quimicas tém o efeito colateral de manchar lesdes de
carie (esmalte e dentinal) que ficam permanentemente pretas, mas o esmalte sadio
nao mancha, sendo util inclusive como agente de deteccao de carie (MARIA, P. 10,
2020 apud SEIFO et al., 2020)

ApOs a paralizagéo das lesdes ativas, foi iniciado o segundo passo do plano de
tratamento da paciente, sendo esse a parte estética. Esta etapa € de suma
importancia, pois estudos mostram que a estética dental influencia diretamente na
autoestima da crianga e na sua convivéncia social. Foram utilizadas coroas de acetato
para a facilitacdo da restauracdo estética, onde devolvemos a cor do dente —
mascarando o escurecimento do cariostatico - e o formato onde ja havia sido cavitado.

André Ayala Ayala Querido (2019) define as coroas de acetato como “...]
coroas plasticas transparentes, ocas, que sdo preenchidas com resina composta e
colocadas sobre o dente preparado, elas promovem uma das melhores estéticas entre
todas as restauragdes coronarias totais”. O uso dessas coroas de acetato tem sido
uma pratica estabelecida ha aproximadamente duas décadas (QUERIDO, p. 8, 2019).
A utilizagdo da coroa de acetato tem diversas vantagens como obter novamente a
estética, fonagdo, mastigacdo e a qualidade de vida da crianga. Em relacédo a
longevidade, as coroas de acetato tém a capacidade de durar até a esfoliagdo

fisiologica dos dentes deciduos.
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[...] a matriz de acetato oferece boa durabilidade, resisténcia, excelente
estética, além de ser uma técnica rapida, usado em pacientes
odontopediatricos cujo tempo de cadeira é reduzido, uma vez que é realizada
por incremento Unico e baixo custo por ser uma técnica direta com auséncia
da fase laboratorial (TEITELBAUM, 2011)

Marta de Mendonga Rocha (2017) explica que para muitos profissionais
clinicos, as coroas de acetato sao frequentemente consideradas a primeira opgao por
ter “[...] elevada taxa de sucesso, diminuicdo do tempo clinico, estética superior,
multiplas op¢des de selecdo de cor, facilidade de ajuste da forma em espagos de
diametro reduzido e facilidade na reparag¢ao da coroa no caso de falha ou fratura”.

Uma das desvantagens das resinas € a sua porosidade, o que as torna
propensas a absorver substancias, podendo resultar no escurecimento das resinas ao
longo do tempo, exigindo acompanhamento e polimento para a manutengao da cor.
De acordo com Rocha (2017) estes materiais providenciam restauracdes estéticas,
porém, sao suscetiveis a fratura. A polimerizagdo do compdsito ocorre através da
coroa de acetato, sendo a sua colocagao sensivel a hemorragia e a humidade. Um
correto isolamento e uma hemédstase adequada sado cruciais para o sucesso do
tratamento com estas restauragdes (ROCHA, p. 14, 2017 apud GARG et al., 2016;
ASHIMA et al., 2014; SAHA et al., 2012; GUGNANI et al., 2017; YANG et al., 2016;
SHUMAN, 2016).

Também existem limitagdes no uso das coroas de acetato quando se trata de
dentes severamente danificados, especialmente quando a destruicdo é subgengival.
Nessas situagdes, a coroa de acetato nao consegue se adaptar adequadamente nem
proporcionar a resisténcia necessaria.

E importante que o procedimento seja executado nos casos em que ha um bom
remanescente dentario e que nao haja presenca de mordida cruzada tal como
problemas periodontais. Lavor et al. (2020) explicam que “[...] o material precisa de
adeséo, necessitando assim de remanescente e controle de umidade, como também
a polimerizacao é feita com a matriz de acetato, a mesma deve estar translucida e
polida” (apud ROCHA, 2017).

Quanto ao paciente, os resultados obtidos foram dentes sem lesdes de caries,
e paciente e responsaveis satisfeitos tanto com a saude bucal, quanto com a estética

da crianga. A proservagao sera de retorno da paciente a cada 6 meses para



acompanhamento,

permanentes.
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até os dentes deciduos esfoliarem e erupcionarem os
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4 CONCLUSAO

A paralizacao das lesdes cariosas com o diamino fluoreto de prata, juntamente
com a reabilitacdo funcional e estética com a coroa de acetato descrito neste relato
de caso, obteve um resultado satisfatério, levando em conta que foram realizados
procedimentos nao invasivos e indolores, com melhor manejo e aceitagéo da crianga.
Caso finalizado com responsaveis, crianca e dentista satisfeitos com o resultado,

mantendo agora apenas consultas periddicas de preservagao.
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