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HIPOPLASIA DE TURNER EM PRE-MOLAR: RELATO DE CASO

Turner hypoplasia of the premolar: case report
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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo apresentar um relato de caso de um paciente
pediatrico com Hipoplasia de Turner em pré-molar, bem como apresentar a
sequéncia de procedimentos clinicos realizados. Paciente, 12 anos de idade,
sexo masculino, compareceu para atendimento odontolégico em uma Instituicdo
de Ensino Privada de Pdés-Graduacdo em Odontopediatria — Serra, Espirito
Santo (ES); acompanhada de seu responsavel. Durante anamnese, a queixa
principal foi de sensibilidade dolorosa com gelado, quente e ar e; ndo houve
relato de comprometimento sistémico. Em exame clinico, identificou-se alteragcéo
de esmalte em todas as faces do elemento dentario 14, de coloracao
acastanhada e irregular, com perda estrutural e dimensao reduzida, compativel
com Hipoplasia de Turner. Em histéria pregressa, o elemento 54 apresentou
lesdo de carie extensa. Em exame radiografico, também foi identificado alteragc&o
na formacdo da raiz. O tratamento proposto consistiu em diminuicdo da
sensibilidade com verniz de fluor e laserterapia. E restauragdo temporaria com
CIV convencional e, posteriormente, restauracao indireta com resina composta.
A abordagem possibilitou reestabelecimento da fungdo mastigatéria, bem como
a devolugao da estética e saude. No entanto, a fim de garantir longevidade e
saude do elemento 14, sera realizado acompanhamento a cada 6 meses, até o
fechamento do apice radicular.

Palavras-chave: Defeitos de Desenvolvimento de Esmalte. Hipoplasia de
Turner. Carie dentaria.

ABSTRACT

This work aims to present a case report of a pediatric patient with Turner
Hypoplasia in the premolar, as well as to present the sequence of clinical
procedures performed. Patient, 12 years old, male, attended dental care at a
Private Postgraduate Teaching Institution in Pediatric Dentistry — Serra, Espirito
Santo (ES); accompanied by their guardian. During the anamnesis, there were
no reports of systemic involvement or painful symptoms. On clinical examination,
enamel changes were identified on all sides of dental element 14, with a brownish
and irregular color, with structural loss and reduced size, compatible with Turner's
Hypoplasia. In the past, element 54 presented an extensive carious lesion. On
radiographic examination, changes in root formation were also identified. The
proposed treatment consisted of reducing sensitivity with fluoride varnish and
laser therapy. And temporary restoration with conventional GIC and, later,
indirect restoration with composite resin. The approach made it possible to
reestablish chewing function, as well as restore aesthetics and health. However,
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in order to guarantee the longevity and health of element 14, monitoring will be
carried out every 6 months, until the root apex is closed.

Keywords: Enamel development defects. Turner hypoplasia. Dental caries.

INTRODUCAO

O desenvolvimento dentario € um processo progressivo, e o seu trajeto pode ser
afetado por fatores de cunho genético e ambiental (COSTA, 2022). A Hipoplasia
de Turner ou dente de Turner € uma anomalia que ocorre na formagao dentaria
causada por fatores enddgenos e/ou exdgenos. E pode, também, estar
relacionada a trauma ou infeccdo local. Esses fatores podem afetar os
ameloblastos na fase de formacao da matriz do esmalte e reduzir sua espessura.
A severidade dessa anomalia dependera da gravidade de infecgao e da fase de
formacao do dente permanente (SANTOS ET AL., 2023).

Os dentes de Turner afetam diretamente a estética do dente. Quanto ao
diagndstico clinico, apresentam-se com irregularidades na coroa do dente e
ranhuras que podem ser imperceptiveis, manchas esbranquigcadas até uma
coloragdo amarelo amarronzadas, tendo por caracteristica visivel a exposicao
da dentina (SANTOS ET AL., 2023; PINTO ET AL., 2023). Os dentes de Turner
apresentam um esmalte com espessura reduzida e, pela falta de
impermeabilidade da camada de esmalte, aumenta a sensibilidade e potencializa
o risco a carie dentaria (HERNANDEZ-MILLAN ET AL ., 2022). O tratamento para
a Hipoplasia de Turner é variado e depende da severidade do caso (SANTOS
ET AL., 2023). Este trabalho tem como objetivo aparentar um relato de caso de
um paciente pediatrico com Hipoplasia de Turner em pré-molar, bem como
apresentar a sequéncia de procedimentos clinicos realizados.

RELATO DE CASO

Relato de caso clinico de um paciente pediatrico com alteragdo em esmalte
dentario no pré-molar, do tipo hipoplasia de Turner. Este trabalho foi realizado
apos aprovacdo no Comité de Etica em Pesquisa (CEP) CAAE n° 6.831.183, de
acordo com a resolugdo CNS N.° 466/2012 e assinaturas do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) pela responsavel e Termo de
Assentimento Livre e Esclarecido (TALE) pelo paciente.

Paciente, 12 anos de idade, sexo masculino, compareceu para atendimento
odontolégico em uma Instituicdo de Ensino Privada de Pds-Graduagdo em
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Odontopediatria — Serra, Espirito Santo (ES); acompanhada de seu responsavel.
Durante anamnese, a queixa principal foi de sensibilidade dolorosa com gelado,
quente e ar e; ndo houve relato de comprometimento sistémico. Em exame
clinico, identificou-se alteracdo de esmalte em todas as faces do elemento
dentario 14, de coloragdo acastanhada e irregular, com perda estrutural e
dimenséo reduzida, compativel com hipoplasia de Turner. Em histéria pregressa,
o elemento 54 apresentou lesdo de carie extensa. Em exame radiografico,
também foi identificado alteragdo na formacao da raiz (Figura 1).

Figura 1 — Aspecto clinico e radiografico inicial.

Legenda: a) aspecto clinico inicial, oclusal; b) aspecto clinico inicial, por vestibular; c) raio-x
inicial.
Fonte: Autoria prépria.

Apos consentimento dos responsaveis, o tratamento da sensibilidade foi
realizado, que consistiu em aplicagdo de verniz de fluor (Duraphat, Colgate®) e
laserterapia com laser de diodo de baixa poténcia (Laser Duo, MMOptics®). De
acordo com o protocolo e conduta de biossegurancga, foi aplicado laser vermelho
(660nm), 2J/cm2, e laser infravermelho (808nm), 2J/cm2. A luz foi aplicada de
forma pontual, em regido de coroa e apice. Esse protocolo foi adotado em duas
consultas e com relato de melhora.

Em seguida, devido a grande destruicdo coronaria, foi realizada restauragao
temporaria com CIV convencional e, posteriormente, restauragao indireta com
resina composta. O tratamento seguiu as etapas que serdo subsequenciadas a
seguir (Figura 2). A restauracdo temporaria foi realizada com cimento de
iondbmero de vidro (CIV) convencional (Riva Self Cure, SDI Limited®, Australia),
de acordo com a recomendacao do fabricante. Posteriormente, para restauracao
definitiva do elemento 14, foi realizado um pequeno desgaste na oclusal,
moldagem com alginato (Hydrogum, Zhermack®) e uso de silicone de adig&o
para confecgdo de modelos (Die Silicone, VOCO®). A partir do modelo, foi
realizado a confecgao de restauragéo indireta com resina composta (Opallis Lab,
FGM®) cor DA1 e DB1.
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Figura 2 — Passo a passo operatorio.

Legenda: a) restauragéo com CIV convencional; b) aspecto clinico inicial; ¢) remogao do material
provisoério; d) moldagem com alginato e confecgao de modelo de silicone de adigéo; e) confecgao
de restauragao indireta com resina composta; f) condicionamento com acido fosférico, lavagem
e secagem; g) aplicagdo de adesivo; h) cimentagcdo da pega com cimento resinoso dual; i)
polimerizagao; j) ajuste oclusal; k) acabamento; 1) polimento.

Fonte: Autoria propria.

Para preparo do dente, foi feito profilaxia com agua e pedra-pomes,
condicionamento com &acido fosforico 37% (Blue Condac 37%, FGM®, Santa
Catarina, Brasil) por 15 segundos, lavagem abundante por 30 segundos e
secagem com leve jato de ar. Em seguida, utilizou-se o sistema adesivo
autocondicionante (Single Bond Universal, 3M®) com microbrush em esmalte e
dentina por 10 segundos, de acordo com as indicagdes do fabricante, seguido
de leve jato de ar para volatilizar o solvente. A cimentagao da peca foi realizada
com espatula de silicato n°1 (Golgran®) e cimento resinoso dual (Allceram) e,
fotoativagéo por 40 segundos. O ajuste foi feito com alta rotagdo e broca 3118F
e 0 acabamento e polimento, com caneta de baixa rotagédo e discos (KG®). Por
fim, realizado o registro final da oclusao e estética do paciente (Figura 3). Em
exame radiografico final, & possivel evidenciar que o elemento 14 ndo tem apice
fechado, dessa maneira, o acompanhamento sera realizado a cada 6 (seis)
meses.
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Figura 3 — Aspecto clinico inicial e apds restauragao e radiografico final.

Legenda: a) aspecto clinico inicial, oclusal; b) aspecto clinico pds restauragao, por oclusal; c)
aspecto clinico final, por vestibular; d) radiografia final.
Fonte: Autoria prépria.

DISCUSSAO

Os disturbios no esmalte sdo conhecidos como defeitos de desenvolvimento do
esmalte (DDE) e podem ser de dois tipos: quantitativo, com formagéao deficiente
da matriz do esmalte; e o qualitativo, em que o esmalte apresenta alteracdo na
sua transluscéncia, com espessura normal (SOUSA ET AL., 2024). O
diagnostico precoce do DDE é extremamente importante e o maior desafio do
profissional na area de Odontologia, uma vez que o esmalte sem anomalias corre
o risco de ser confundido com o esmalte que sofreu alteragdes, ou possuir dois
tipos de alteracdo no mesmo elemento. Portanto, € através do diagnostico que
€ possivel fazer o manejo clinico apropriado, pois as terapéuticas eletivas n&o
atuam diretamente no DDE, mas sim na etiologia do problema (SALES ET AL.,
2022).

A Hipoplasia de esmalte € um defeito quantitativo em que ha a formagao
deficitaria ou inacabada da matriz, mostrando-se com espessura reduzida,
formacédo de sulcos, cavitagcdes apequenadas, inexisténcia parcial ou perda
dessa estrutura dentaria (COSTA, 2022). A Hipoplasia de Turner é o defeito de
esmalte apresentado no caso clinico deste artigo, também conhecida como
dente de Turner. Quanto ao diagnéstico clinico, os dentes de Turner apresentam-
se com um defeito de esmalte variando de ranhuras imperceptiveis, manchas
esbranquicadas até uma coloragdo amarelo-pardo com irregularidades na coroa
do dente, tendo por caracteristica visivel a exposi¢gdo da dentina (SANTOS ET
AL., 2023; PINTO ET AL., 2023). Neste trabalho, o diagnéstico clinico foi
fundamental para identificagdo da anomalia e a partir disso, foi solicitado exames
complementares para confirmagdo. Isto posto, o diagndstico precoce é um
instrumento que possibilita estabelecer o melhor plano de tratamento de acordo
com as necessidades e preferéncias do paciente (COTA, 2023).
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Sabe-se que sua etiologia € multifatorial e abrange uma combinagéo de fatores
metabalicos, sistémicos e genéticos (SANTOS ET AL., 2023). Nesse sentido,
devido a variedade etiologica da hipoplasia de esmalte ha diferenciadas
variagdes clinicas (SILVA ET AL., 2023). O tratamento da Hipoplasia de Turner
€ variado devido a severidade do caso, por isso o profissional deve estar
capacitado para lidar com este tipo de anomalia, conhecendo a etiologia, e
manifestagdes clinicas e radiograficas para o correto diagnostico (SANTOS ET
AL., 2023). Compete, portanto, ao profissional odontopediatra ter o
conhecimento da etiologia, das manifestagdes clinicas e exame radiografico a
fim de proceder com a terapéutica mais adequada (SOUSA ET AL., 2024).

Neste caso clinico foi realizada a restauracgao indireta por possuir propriedades
fisicas e mecanicas superiores, contatos proximais ideais e reduzida contragao
de polimerizagédo. Para além, pretendeu-se resultados estéticos superiores e
morfologia anatdbmica mais precisa do que a utilizagdo da restauragdo direta
(ALVES, ANTEZANA-VERA, 2023). A reabilitacdo com resinas indiretas com
confeccdo da resina composta fora da cavidade bucal e uma cimentacdo com
cimento resinoso apresentam vantagem como, indiretos apresentam maior
resisténcia mecanica quando comparados as restauragdes com resinas
compostas diretas. Sao técnicas menos susceptiveis a erros como comparadas
as ceramicas, além da promogéao da estabilidade de cor e desgaste semelhante
ao esmalte dental, com execugédo mais facil do preparo dentario (RIBEIRO ET
AL., 2020).

CONCLUSAO

Diante do exposto foi possivel concluir que o diagnéstico da Hipoplasia de Turner
resultou de uma anamnese detalhada e permitiu proceder com a terapéutica
mais indicada. Inicialmente, foi realizado a dessensibilizagdo do dente com
verniz de fluor e laserterapia. Em seguida, foi realizado a restauragao temporaria
com CIV convencional para ndo deixar a cavidade exposta, interromper a
progresséo e perda estrutural, aléem de proporcionar a formagéo de cristais de
fluorapatita e preservar a saude do dente. Posteriormente, foi realizado
reabilitacdo com resina composta, pela técnica indireta. A restauracdo com
resina devolveu resisténcia mecanica e permitira maior durabilidade.

A abordagem possibilitou reestabelecimento da fungdo mastigatéria, bem como
a devolugdo da estética e saude. No entanto, a fim de garantir longevidade e
saude do elemento 14, sera realizado acompanhamento a cada 6 meses, até o
fechamento do apice radicular.
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