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RESUMO

A doenga carie afeta individuos de varias faixas etarias, incluindo adultos maiores. Diversas
abordagens individuais e comunitarias foram desenvolvidas e investigadas para o
tratamento de lesOes cariosas, como o tratamento restaurador atraumatico (ART). O
objetivo deste artigo ¢ apresentar as evidéncias sobre o ART no tratamento da carie em
adultos maiores. Foi realizada uma revisdo da literatura nas bases de dados PubMed, BVS e
SciELO por meio de uma combinagdo de descritores, selecionando estudos publicados nos
ultimos dez anos. O ART ¢ uma técnica minimamente invasiva que preserva a estrutura
dentaria saudavel, removendo tecidos cariados usando apenas instrumentos manuais
cortantes. No que se refere ao desempenho clinico das restauragdes por ART em relagdo as
restauragdes convencionais, as taxas de sobrevida sdo comparaveis, embora o ART esteja
associado a uma melhor relagdo custo-beneficio pois requer menos recursos materiais. No
entanto, ¢ necessario ressaltar que existem limitacdes na técnica, especialmente em areas
interproximais e de raiz. Sendo assim, o tratamento restaurador atraumatico pode ser
considerado uma alternativa viavel para o tratamento de algumas lesdes de carie em adultos
maiores, especialmente aqueles que t€ém limitagdes no acesso aos servicos de saude bucal e
precisam de abordagens mais acessiveis em institui¢des de cuidados. As evidéncias atuais
suportam o uso do ART em adultos maiores, permitindo acdes de prevencao e reabilitacdo
que preservam a estrutura dental saudavel e sdo acessiveis em varios cenarios, reduzindo a

perda dentaria nesta faixa etaria.

Palavras-chave: Tratamento; Carie Dentaria; Saude Bucal; Literatura de Revisdo como

Assunto.
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ABSTRACT

Caries disease affects individuals in various age groups, including older adults. Several
individual and community approaches have been developed and investigated for the
treatment of carious lesions, such as atraumatic restorative treatment (ART). The objective
of this article is to present evidence about ART in the treatment of caries in older adults. A
literature review was carried out in the PubMed, BVS and SciELO databases using a
combination of descriptors, selecting studies published in the last ten years. ART is a
minimally invasive technique that preserves healthy tooth structure, removing decayed
tissues using only sharp hand instruments. In relation to the clinical performance of ART
restorations compared to conventional restorations, survival rates are comparable, although
ART is associated with a better cost-benefit ratio, as it requires less material resources.
However, it is necessary to emphasize that there are limitations in the technique, especially
in interproximal and root areas. Thus, ART can be considered a viable alternative for the
treatment of some caries lesions in older adults, especially those who have limited access to
oral health services and need more accessible approaches in long-term care institutions.
Current evidence supports the use of ART in older adults, allowing prevention and
rehabilitation actions that preserve healthy dental structure and are accessible in various

settings, reducing tooth loss in this age group.

Keywords: Treatment; Dental Caries; Oral Health; Review Literature as Topic.
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INTRODUCAO

A doenga de carie afeta individuos de todas as idades em todos os paises do mundo. E
uma doenga cronica de carater progressivo e multifatorial que provoca a destrui¢do dos
tecidos minerais dos dentes, sendo considerada uma das principais causas de perda dentéria
em todas as faixas etarias no mundo. A prevaléncia de lesdes de carie nas mais diversas
populagdes depende de varios fatores, como habitos de higiene bucal, habitos alimentares,
acesso aos servicos de saude bucal e um conjunto de aspectos socioecondmicos e
demograficos (KASSEBAUM et al., 2015; FRENCKEN et al., 2017; LOPEZ et al., 2017;
MATHUR; DHILLON, 2018; HAWORTH et al., 2020).

Por se tratar de um desfecho multifatorial, a carie dentaria é considerada como um
resultado complexo de varios componentes biologicos, comportamentais, socioecondmicos
e ambientais, tornando a prevengdo e o controle dessa doenga um verdadeiro desafio para
os sistemas de satide. Varios paises ao redor do mundo consideram a doenga carie um sério
problema de satide publica, especialmente os que estio em desenvolvimento
(KASSEBAUM et al., 2015; FRENCKEN et al., 2017; LOPEZ et al., 2017; MATHUR;
DHILLON, 2018; HAWORTH et al., 2020).

Em adultos maiores, a prevaléncia de doenca de carie ¢ frequentemente considerada
moderada ou grave. Embora tenham sido alcangados avangos significativos na luta contra a
doenca em varios paises, ndo ¢ incomum encontrar populagdes totalmente vulneraveis a
este desfecho negativo de saude bucal. Vale ressaltar que as populacdes afetadas por carie
geralmente apresentam baixos niveis de higiene bucal, outras doengas bucais concomitantes
e comprometimento das fungdes mastigatdrias, além dos possiveis impactos estéticos e
sistémicos associados (MATTILA et al., 2010; KASSEBAUM et al., 2015; FRENCKEN et
al.,2017; MATHUR; DHILLON, 2018; HAWORTH et al., 2020).

Nesse contexto, abordagens comunitarias ¢ individuais t€m sido extensivamente
estudadas para melhorar a assisténcia em saude bucal, com o objetivo de controlar a doenga
carie e suas sequelas, especialmente a perda dentaria. Biologicamente, a prevengdo da carie
¢ baseada em uma relacdo saudavel entre o biofilme oral ¢ os tecidos minerais dos dentes.
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Quando ha desorganizagdo deste biofilme, provocada principalmente pela escovacdo, a
agressdo causada pelos produtos acidos das bactérias aos dentes ¢ controlada, mantendo-os
mineralizados. Além disso, com o avango da ciéncia, a incorporagdo de fluoretos na agua e
nos dentifricios favoreceu significativamente a reducdo da prevaléncia de lesdes cariosas

em todo o mundo (BADARO et al., 2019; LEDDER et al., 2019; TASHIRO et al., 2019).

No entanto, quando lesdes cariosas ja se instalaram nos tecidos dentais, ndo ha como
regredir biologicamente. Quando o desequilibrio entre o biofilme dental e os tecidos
minerais dos dentes provoca cavitagdes na estrutura mineral, popularmente conhecidas
como “manchas” ou “buracos pretos”, estas alteragdes ndo podem ser revertidas para o
estagio inicial, apenas paralisadas. Apos o diagndstico, ¢ necessario restaurar a estrutura
dentaria perdida (WONG; SUBAR; YOUNG, 2017 GONZALEZ-CABEZAS;
FERNANDEZ, 2018; LI et al., 2018).

Na odontologia, a abordagem convencional para lesdes de carie cavitadas envolve a
remoc¢ao de tecido cariado (com instrumentos manuais afiados ou brocas) e o
preenchimento da cavidade com algum material restaurador, geralmente resinas compostas.
Considerando os avangos no entendimento da biologia do complexo dentino-pulpar, novas
filosofias restauradoras advogam corretamente pela remocao parcial e seletiva, removendo
o tecido cariado que ndo pode ser remineralizado apds a selagem da cavidade e mantendo
os tecidos afetados que sdo passiveis de remineralizacdo, preservando o maximo da
estrutura mineral remanescente (WONG; SUBAR; YOUNG, 2017; GONZALEZ-
CABEZAS; FERNANDEZ, 2018; LI et al., 2018; ALSADAT et al., 2018).

Com base nessa filosofia, abordagens mais conservadoras tém sido investigadas no
manejo clinico de lesdes de carie. Em teoria, estas podem ser mais simples do que as
convencionais e exigem, na maioria dos casos, menos equipamentos e recursos, ampliando
o tratamento da doenga caric em contextos desfavoraveis. Além disso, ndo ¢ incomum
observar relatos de pacientes - criangas, adultos e adultos maiores - com ansiedade em
relacdo ao tratamento restaurador convencional e preferéncia por abordagens mais
simplistas (LIN; WU; Y1, 2017; LI et al., 2018; ALSADAT et al., 2018; ALFOTAWI et
al., 2019).
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Sendo assim, considerando abordagens odontoldgicas minimamente invasivas e
resolutivas, surgiu o tratamento restaurador atraumatico (ART). Embora investigada
inicialmente em criancas, novas evidéncias trouxeram esta abordagem no controle da
doenga de carie em outras faixas etarias, como adultos maiores (SIMON; BHUMIKA;
NAIR, 2015; FRENCKEN, 2017; LEAL et al., 2018). Portanto, o objetivo deste artigo ¢

apresentar as evidéncias sobre o ART no manejo da carie em adultos maiores.

METODOS

Uma revisdo da literatura foi realizada nas bases de dados Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed), Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A questdo norteadora para o
desenvolvimento deste artigo foi: quais sdo as evidéncias disponiveis sobre o uso de

tratamentos restauradores atraumaticos em adultos maiores?

Foram selecionados estudos relacionados ao objetivo, sem restricdes no desenho
metodologico, publicados nos ultimos dez anos. Sendo assim, estudos transversais,
longitudinais e clinicos foram considerados, além de outras revisdes de literatura que

permitissem a discussdo de aspectos conceituais pertinentes.

u . - . u . -
A busca no banco de dados foi realizada por meio de uma série de combinacgdes de
palavras-chave: “carie dentaria”, “epidemiologia”, “idosos”, “tratamento”, “prevencdo”,
“tratamento restaurador atraumatico” e “satide bucal”, além dos seus semelhantes em lingua
inglesa. Ao todo, 48 publicagdes cientificas foram selecionadas para embasar esta revisao
de atualizacdo. O periodo de consulta nas bases de dados ocorreu entre novembro de 2019 e

abril de 2020.

TRATAMENTO RESTAURADOR ATRAUMATICO: A TECNICA

O tratamento restaurador atraumatico ¢ uma abordagem minimamente invasiva para o

tratamento da doenca de carie. Embora provoque dividas em muitos profissionais, ¢ uma
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modalidade de tratamento definitiva, cujo sucesso clinico ndo requer novas abordagens para
o problema inicial. No ART, ndo sdo utilizadas brocas para remog¢do da carie e preparagao
de cavidades para compositos. Em vez disso, apenas instrumentos manuais afiados e
cimento de iondmero de vidro sdo usados para preparar e selar a cavidade (DORRI et al.,

2015; SIMON; BHUMIKA; NAIR, 2015; FRENCKEN, 2017; LEAL et al., 2018).

Normalmente, o ART ¢ indicado para cavidades oclusais rasas e médias. As
cavidades proximais podem ser limitadas devido ao contato interproximal, assim como as
profundas dependem de alguns fatores, como sinais de envolvimento pulpar
(principalmente dor espontdnea) e o risco de exposi¢do pulpar durante a escavacdo. A
profundidade e a seletividade da escavagdo variam de acordo com o progndstico da dentina
remanescente (DORRI ez al., 2015; SIMON; BHUMIKA; NAIR, 2015; FRENCKEN,
2017; LEAL et al., 2018). Embora exista um consenso de que as cavidades rasas e médias
devam ser escavadas até que a dentina firme seja encontrada, nas cavidades profundas e
muito profundas, a por¢cdo mais profunda (composta por dentina afetada, levemente
desorganizada e mais macia) pode ser mantida (FRENCKEN; LEAL; NAVARRO, 2012;
SCHWENDICKE et al., 2016).

O selamento da cavidade ¢ realizado com cimento de iondmero de vidro (CIV). Este
material possui biocompatibilidade bastante favoravel e presa quimica, além de liberar
fluor, auxiliando na remineralizacdo da estrutura mineral remanescente. A consisténcia
fluida do CIV garante o escoamento para o fundo da cavidade e paredes circundantes,
selando-a adequadamente (FRENCKEN; LEAL; NAVARRO, 2012; DORRI et al., 2015;
SCHWENDICKE et al., 2016; URQUHART et al., 2019). Alguns autores relatam que o
ART pode estar associado a menores niveis de ansiedade em relagdo ao tratamento
odontolégico, embora seja um ponto controverso na literatura. Entretanto, os efeitos desta
abordagem no controle da cérie sdo reais e bem estabelecidos para dentes deciduos e
permanentes (URQUHART et al., 2019; KUMARI et al., 2019; ARROW; KLOBAS,
2019).

De modo geral, as restauracdes usando a técnica ART podem ter desempenho clinico
semelhante as restauragdes convencionais com outros materiais restauradores, como o
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amalgama. Tem as vantagens de ser mais rdpida, acessivel e econdmica que os
procedimentos convencionais. Apesar das limitagdes clinicas, o ART ¢ uma estratégia
valiosa para o tratamento de lesdes cariosas e para o controle da doencga carie em individuos
ou comunidades pouco atendidos pelos servigos de satde bucal (FRENCKEN; LEAL;
NAVARRO, 2012; DE AMORIM et al., 2018; GIACAMAN et al., 2018).

TRATAMENTO RESTAURADOR ATRAUMATICO EM ADULTOS MAIORES

Abordagens restauradoras em adultos maiores sdo necessarias devido a prevaléncia
de lesdes de carie nesta faixa etaria ser consideravelmente alta em diversas populagdes. Isso
significa que novas perspectivas sobre a doenga carie, incluindo modalidades de
tratamento, devem ser investigadas. Embora os adultos maiores frequentemente sejam
parcial ou totalmente desdentados, o envelhecimento ativo e a morbidade reduzida tém
proporcionado cada vez mais individuos saudaveis nesta faixa etaria, incluindo a satde
bucal (SAINTRAIN et al., 2018; ISLAS-GRANILLO et al., 2019; NAAVAAL et al.,
2019).

A doenga de carie em idosos esta relacionada com a reducdo da qualidade de vida e
com o baixo desempenho nas atividades da vida didria. Por esse motivo, abordagens
eficazes para prevengao e controle de lesdes de carie sdo criticas na protecdo da satde bucal
durante esse periodo da vida, preservando a denticdo natural com procedimentos
resolutivos (SAINTRAIN et al., 2018; ISLAS-GRANILLO et al., 2019; NAAVAAL et al.,
2019; DA MATA et al., 2019).

Para adultos maiores, o ART pode ter algumas vantagens sobre as técnicas
convencionais. E importante ressaltar que parte dos idosos que necessitam de
procedimentos restauradores sdo institucionalizados e ndo t€ém acesso aos servigos de saude
bucal, seja pela falta desse servico nas instituigdes ou pela limitagdo de mobilidade,
frequentemente observada nesse periodo da vida. Portanto, abordagens menos complexas e
acessiveis podem levar a opg¢des de tratamento mais viaveis para a doenga carie neste

contexto (DA MATA; ALLEN, 2015; ALLEN; DA MATA; HAYES, 2019).
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TRATAMENTO RESTAURADOR ATRAUMATICO VERSUS TECNICAS
CONVENCIONAIS EM ADULTOS MAIORES

Alguns estudos avaliaram a experiéncia de adultos maiores com ART e abordagens
convencionais. Conforme relatado por da Mata e colaboradores (2015a), essa técnica nao
invasiva pode melhorar a higiene bucal dos participantes, além de estar associada a uma
percepcao subjetiva positiva deles em relagdo ao tratamento, considerando-o satisfatorio e
avaliando melhor sua propria saude bucal apds a intervencdo. Em um estudo controlado
randomizado, os autores investigaram 99 idosos e usaram o instrumento Oral Health
Impact Profile (OHIP) para avaliar seus resultados em saude bucal (DA MATA et al.,
2015a).

Anteriormente, da Mata e colaboradores (2014) avaliaram a relagdo de custo-
efetividade entre o ART e uma abordagem convencional. Apdés um ensaio clinico
randomizado envolvendo 82 pacientes adultos maiores e 260 restauragdes, os autores
concluiram que o custo de uma restauracdo pelo ART foi significativamente menor que o
custo pela abordagem convencional. Além disso, a taxa de sobrevida das restauragdes apos
um ano de interven¢ado foi de 91,1% para o ART e 97,7% para abordagem convencional. A
relagdo de custo-efetividade estabelecida foi de 0,18 e 0,29, respectivamente, sugerindo
desempenho clinico satisfatorio associado ao baixo custo para o ART (DA MATA et al.,

2014).

Em 2015, da Mata e colaboradores avaliaram a taxa de sobrevida das restauragoes
realizadas pela técnica ART e pelas técnicas convencionais em adultos maiores.
Considerando 99 pacientes envolvidos em 217 restauragdes, os autores identificaram taxas
de sobrevida de 85,4% para restauragdes ART 90,9% para técnicas convencionais. Cruz-
Gonzalez e Marin-Zuluaga (2016) avaliaram o desempenho das restauragdes de lesdes de
carie radicular pela técnica ART, comparando com técnicas convencionais em adultos
maiores institucionalizados. 174 restauragdes foram avaliadas em 75 pacientes ¢ as taxas de
sobrevida foram de 81% para restauracdes ART e 92,9% para técnicas convencionais (DA

MATA et al., 2015b; CRUZ-GONZALES; MARIN-ZULUAGA, 2016).
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Evoluindo na linha do tempo, da Mata e colaboradores (2019) avaliaram a taxa de
sobrevida das restauragdes realizadas pela técnica ART em adultos maiores, comparando-as
com restauragdes convencionais apds cinco anos. Em seus resultados, considerando 99
pacientes e 300 restauragdes, os autores concluiram que ndo houve diferencas
estatisticamente significantes entre os grupos e que as restauragdes realizadas pela técnica
de ART apresentaram sobrevida comparavel as restauragdes convencionais (85% e 79%,

respectivamente) (DA MATA et al., 2019).

TRATAMENTO RESTAURADOR ATRAUMATICO EM CARIE RADICULAR
EM ADULTOS MAIORES

Estima-se que até 23,7% das pessoas com mais de 65 anos desenvolvam carie
radicular. Este fendmeno estd diretamente relacionado com o aumento das recessdes
gengivais e da quantidade de superficies radiculares expostas ao ambiente oral. Além disso,
limitagdes na capacidade de higiene bucal podem influenciar diretamente na ocorréncia
deste desfecho e contribuir para o aumento da doenca carie, especialmente na regido
radicular (GILBOA et al., 2012; MEYER-LUECKEL; MACHIULSKIENE; GIACAMAN,
2019).

Apesar da alta prevaléncia de carie radicular em adultos maiores, abordagens
minimamente invasivas para esta condicdo, incluindo o ART, foram pouco estudadas e
carecem de avaliagdes sistematicas (MEYER-LUECKEL; MACHIULSKIENE;
GIACAMAN, 2019). Apesar do ART ter sido desenvolvido visando comunidades
vulneraveis socioeconomicamente, suas fronteiras foram expandidas e a técnica ¢
considerada em diferentes contextos. Nesta perspectiva, tratando-se de lesdes cariosas
radiculares em adultos maiores, 0 ART pode ser utilizado em ambientes domiciliares e no

consultorio (GOSTEMEYER et al., 2019).

Gilboa e colaboradores (2012) avaliaram o desempenho do ART em lesdes
radiculares interproximais. Ap6s 80 meses de acompanhamento, os autores verificaram que
restauragdes de alta qualidade sobreviveram em média 74 meses e a sobrevida cumulativa
foi de 77,4% no fim do estudo (GILBOA et al., 2012). Gil-Montoya e colaboradores (2014)

REVISTA FLUMINENSE DE ODONTOLOGIA — ANO XXVII — N° 55 — Janeiro / Julho 2021
ISSN 1413-2966/ D-2316



COPYRIGHT © 2021 INTERNATIONAL JOURNAL OF SCIENCE DENTISTRY | AVAILABLE ONLINE http://www.periodicos.uff.br/index
99

compararam o desempenho do ART em lesdes de caries radiculares com o auxilio de um
solvente (Carisolv®) em adultos maiores. Em seus resultados, ap6s dois anos de
acompanhamento de 81 restauragdes, a taxa de sobrevida foi superior a 62%, embora o
agente quimico nao tenha modificado significativamente este desfecho (GIL-MONTOYA
etal.,2014).

Por outro lado, uma metanalise de ensaios clinicos apontou desfechos diferentes entre
as técnicas convencionais ¢ o ART em lesoes cariosas radiculares. Para Gostemeyer e
colaboradores (2019), o ART esteve associado a um maior risco de falha em relagdo a
técnica convencional em adultos maiores. Entretanto, considerando a qualidade e o risco de
viés dos estudos cientificos avaliados, evidéncias mais robustas sdo necessarias para

suportar esta afirmacdo (GOSTEMEYER et al., 2019).

E valido considerar que o desempenho do ART depende do controle da contaminagio
e do preparo da cavidade durante a colocagdo das restauragdes. Além disso, dificuldades na
adesdo do CIV nas cavidades em raiz devem ser levadas em consideracdo pois nio ¢
possivel fazer preparos retentivos e frequentemente este material ¢ colocado em lesdes mais
aplainadas, sendo este outro fator estritamente associado a sobrevida de restaura¢des com
diversos materiais restauradores, incluindo o CIV (WIERICHS; MEYER-LUECKEL,
2015; GOSTEMEYER et al., 2019).

ODONTOLOGIA MINIMAMENTE INVASIVA EM ADULTOS MAIORES

Com estimativas no aumento do nimero de adultos maiores nos proximos anos, os
sistemas de saude, incluindo os servicos de satde bucal, devem estar preparados para
cuidar cada vez mais destes pacientes em um futuro proximo. Com dentes naturais cada vez
mais saudaveis, os adultos maiores sdo fortes candidatos para procedimentos restauradores
minimamente invasivos. Embora o envelhecimento saudavel esteja crescendo, varios
individuos atingem esse periodo da vida com varias fragilidades que podem comprometer a
capacidade de higiene bucal, entre outras fungdes, tornando-os suscetiveis a doengas
bucais, como a doenga carie (DE MARCHI et al., 2012; HAYES et al., 2014a; HAYES et
al.,2014b; GOULART et al., 2019).
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Nessa populacdo, abordagens mais conservadoras que preservem a estrutura dentaria
devem ser incentivadas e desenvolvidas pelos profissionais. Devemos deixar de lado a
cultura mutiladora que causa a perda precoce dos elementos dentarios e considerar que
adultos maiores necessitam de acdes preventivas tanto quanto de agdes curativas e
reabilitadoras. Considerando as fraquezas dos sistemas de satude, evitar o comprometimento
dentario parece ser a medida mais eficaz para intervir nesses desfechos. Assim, o ART
pode desempenhar um papel importante nas abordagens dentdrias para adultos maiores,
tratando a doenca carie antes que ela progrida e provoque sequelas (DE MARCHI et al.,

2012; HAYES et al., 2014a; HAYES et al., 2014b; GOULART et al., 2019).

A técnica ART pode ser tutil no tratamento de dentes permanentes cariados em
adultos maiores. No entanto, devemos considerar que essa faixa etdria ¢ frequentemente
afetada por carie radicular e interproximal, fato que pode limitar o uso dessa abordagem.
Nesse contexto, outras abordagens minimamente invasivas devem ser investigadas para
alcangar plenamente a satde bucal de idosos considerando, sempre que possivel, o uso de
ART, principalmente em individuos que necessitam de abordagens em domicilios e
instituigdes de cuidado (FEATHERSTONE; DOMEJEAN, 2012; HOLMGREN; ROUX;
DOMEIJEAN, 2013; WADIA, 2019).

CONCLUSAO

A odontologia minimamente invasiva para adultos maiores, incluindo o tratamento
restaurador atraumatico, pode ser uma alternativa segura, econdmica e acessivel no
tratamento da doenga cdrie, principalmente em individuos com acesso limitado a servigos
de satde bucal. Considerando a necessidade emergente de promover a saude bucal nessa
faixa etdria, estratégias que demandam baixos recursos e possuem alto impacto na satude
bucal devem ser consideradas em nivel individual e coletivo para adultos maiores,
reduzindo as disparidades em satide e promovendo qualidade de vida durante este periodo

da vida.
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