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FECHAMENTO DE DIASTEMAS PELA TECNICA DIRETA: RELATO DE
CASO CLINICO

Closure of diastemas by direct technique: clinical case report
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RESUMO

Com a evolugdo dos materiais restauradores adesivos diretos e das técnicas
restauradoras minimamente invasivas, € possivel realizar fechamento de
diastemas de maneira efetiva e estética em uma unica sessdo. O presente
trabalho consiste em um relato de caso clinico que abordou o clareamento dental
e o fechamento de diastemas entre os dentes 12 e 13, 22 e 23, de um paciente
jovem. O planejamento restaurador foi auxiliado por modelos de estudo
previamente encerados e a técnica restauradora de eleicéo foi a resina composta
direta com o auxilio de uma matriz/guia de silicona de condensagéo para a
confeccdo das faces palatinas das restauracdes. Assim, por meio de um
planejamento adequado, o tratamento visou a solugéo estética do sorriso, dentro
dos principios de maxima preservacgao dos tecidos dentais.

Palavras-chave: diastema, resinas compostas, dentistica operatoria.

ABSTRACT

With the evolution of direct adhesive restorative materials and minimally invasive
restorative techniques, it is possible to close diastemas effectively and
aesthetically in a single session. This study was a clinical report about dental
bleaching and closure of diastema between teeth 12 and 13, 22 and 23 of a young
patient. The restorative planning was aided by previously waxed study models,
and the restorative technique of choice was the direct composite resin with the
assistance of a condensation silicone matrix/guide for the preparation of the
palatal faces of the restorations. With adequate planning, the treatment aims at
the aesthetic solution of the smile, within the principles of maximum preservation
of the dental tissues.

Keywords: diastema, composite resins, operative dentistry.

INTRODUGCAO

Ter um sorriso saudavel e simétrico representa grande valor na sociedade atual.
O aumento da exigéncia estética por parte dos pacientes tem tornado frequente
a requisicao por dentes mais claros e harménicos. Com a evolugcado dos materiais
restauradores e dos sistemas adesivos, ja é possivel corrigir alteragdes dentarias
com pouco ou nenhum desgaste em dente higido (BERWANGER et al., 2016).
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Com a introdugao das resinas compostas e dos sistemas adesivos associados
ao condicionamento acido do esmalte e dentina, a qualidade estética e a
integridade das restauragdes cresceram grandemente (FRESE et al., 2013). O
esmalte dental condicionado com acido fosférico proporciona restauragdes
fortemente aderidas a esta superficie, e o sistema adesivo € capaz de realizar
eficiente unido entre resina e estrutura dental, minimizando a microinfiltracdo e
vedando a interface dente/restauragcdo (FRESE et al., 2013; TOSTES; LIMA-
ARSATI, 2011).

O fechamento de diastemas utilizando a técnica direta com resina composta é
um procedimento considerado minimamente invasivo, que fornece excelente
previsibilidade de resultados, podendo ser classificado como um procedimento
pratico e conservador, pois permite a adicdo de material ao dente sem reducao
de tecido (BERWANGER et al., 2016; FRESE et al., 2013). Além da possibilidade
de execugdo em sessao Unica, com baixo custo ao paciente, esses
procedimentos diretos apresentam facilidade de reparo frente a pequenas falhas
e durabilidade favoravel (DANTAS et al., 2020; LA ROSA et al., 2020).

Portanto, o objetivo desse trabalho foi relatar o fechamento de diastemas em
incisivos laterais superiores a fim de promover o restabelecimento estético do
sorriso por meio das técnicas de clareamento dental e da confecgcdo de
restauracdes diretas em resina composta.

RELATO DE CASO

Paciente do sexo masculino, 21 anos, procurou a Faculdade de Odontologia da
Universidade Federal de Alfenas (UNIFAL-MG) relatando estar descontente com
o seu sorriso. O paciente queixou-se do espaco que havia entre seus dentes
anteriores e também da cor amarelada que todos os dentes apresentavam
(Figura 1A).

No exame clinico inicial, constatou-se a presenca do diastema na regiao distal
dos incisivos laterais superiores (Figura 1B e Figura 1C). Diagnosticou-se
espacamento decorrente de discrepancia de tamanho dental, sem apresentar
outras patologias dentais ou problemas de oclusdo. Desta maneira,
considerando a expectativa estética do paciente, foi proposto realizar o
fechamento dos diastemas com o uso de restauracbes diretas em resina
composta, devido ao custo e ao bom resultado estético que poderia ser obtido.

Para otimizagao do tratamento, foi realizado previamente o clareamento caseiro
com peroxido de carbamida a 16% (Clareador Whiteness 16%- Whiteness,
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Joinville SC, Brazil), que foi utilizado por trés semanas na arcada inferior e por
duas semanas na arcada superior. O resultado final do clareamento pode ser
observado na Figura 1D.

Procedeu-se, entdo, a moldagem das arcadas superior e inferior com alginato
(Alginato Jeltrate- Dentsplay, Miford DE, US) e confec¢do de modelos em gesso.
Foi realizado enceramento diagnostico dos dentes 12 e 22, determinando a
largura mésio-incisal e o comprimento seguindo a teoria da proporgdo aurea
(Figura 1E). Em seguida, foi realizada moldagem da face palatina do modelo
superior com silicona de condensagédo (Zhermack, Badia Polesine,ltaly), cuja
finalidade foi obter um guia para o tratamento restaurador (Figura 1F).

1.A) Exame clinico inicial; B) Presenga do diastema no dente 12; C) Presenga do diastema
no dente 22; D) Apds o clareamento; E) Enceramento Diagnostico; F) Guia de silicona.

Foi realizada profilaxia nos dentes para a selegcao de cor, sob luz natural com
auxilio da Escala de cor Vita Toothguide 3D Master (Vita, Bad Sackingen,
Germany) e posteriormente realizou-se o ensaio restaurador com Resina
Composta Opallis (FGM, Joinville SC, Brazil) com particulas nanohibridas
indicada para restauragao direta de dentes anteriores e posteriores na cor B 0,5
(Figura 2A). Foi realizado isolamento do campo operatorio de forma relativa, com
auxilio de fios retratores (Retraf, Ibipora, Brazil) para facilitar a visualizagdo do
perfil de emergéncia das faces distais (Figura 2B). O condicionamento acido da
superficie do esmalte foi realizado por 30 segundos com acido fosforico gel a
37% (Maquira, Maringa PR, Brazil), seguido de lavagem abundante por cerca de
20 segundos. A superficie dentaria foi secada e aplicado sobre ela o sistema
adesivo Single Bond 2 (3M, Rio Preto SP, Brazil), de acordo com as
recomendagdes do fabricante, utilizando pincel descartavel Microbrush (KG,
Cotia SP, Brazil) (Figura 2C). O adesivo foi fotopolimerizado por 20 segundos.
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A resina composta foi inserida na guia de silicone e levada de encontro ao dente
para reconstrucdo da porcao referente ao esmalte palatal, cuidadosamente, de
modo que ndo extravasasse lateralmente e posteriormente foi fotopolimerizada
por 40 segundos e o guia foi removido (Figura 2D). Seguiu-se a técnica
restauradora com a inser¢ao de incrementos de resina composta, com o auxilio
de espatula para aplicagédo de resina (Golgran, Sdo Caetano SP, Brazil) (Figura
2E).

Y g
,;- ? :

f

b
2.A) Ensaio restaurador com resina composta; B) Colocagdo de fios retratores 12; C)
Aplicagao de sistema adesivo sobre o esmalte; D) Resina composta posicionada na guia de
silicona; E) Aplicagéo de incremento de resina composta; F) Acabamento da restauragéo com
ponta multilaminada.

ApOs a realizagao das restauragdes das faces mesial e distal dos dentes 12 e
22, o isolamento foi removido e realizado o ajuste da oclusdo e das guias de
desoclusdo. O acabamento e polimento final foram realizados na sessao
seguinte.

O acabamento das restauragdes foi feito com pontas multilaminadas FF (JET,
Canada) nas faces livres, e nas faces proximais com lixas diamantadas (TDV,
Pomerode SC, Brazil) (Figuras 2F e 3A). O polimento foi obtido com a sequéncia
de discos abrasivos (TDV, Pomerode SC, Brazil) (Figuras 3B, 3C e 4D) e pontas
de borracha (ambos em abrasividade decrescente) (Figura 3E) associadas a
pasta diamantada (TDV, Pomerode SC, Brazil), obtendo adequada forma e
textura nas restauracgodes.

Ao final do procedimento, obteve-se uma restauracdo satisfatoria e o
restabelecimento da harmonia do sorriso do paciente (Figura 3F).
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3.A) Acabamento da restauragao na face proximal com lixa diamantada; B, C, D) Polimento
da restauragdo com discos abrasivos, em abrasividade decrescente; E) Polimento da
restauragdo com ponta de borracha; F) Aspecto final da restauragao e do sorriso do paciente.

DISCUSSAO

A Odontologia vem passando por transformagdes com o desenvolvimento de
novos materiais e técnicas restauradoras que visam atender aos conceitos de
estética impostos tanto por pacientes quanto por cirurgides-dentistas. O avango
tecnoldgico e cientifico na area restauradora promove o surgimento de sistemas
adesivos e resinas compostas com maior capacidade de unido e menor
necessidade de realizar preparos ou desgastes na superficie dental. Na literatura
existem relatos de diferentes técnicas que procuram resolver casos de
fechamento de diastemas, dentes condides e necessidades de reanatomizacao
ou recontorno cosmético com opgdes diretas ou indiretas (TELES 2009; DANIEL
et al., 2011).

Os resultados da técnica restauradora direta podem ser aprimorados com o
clareamento dental prévio as restauragdes. Apds o término do clareamento para
que o tratamento restaurador seja realizado, € necessario aguardar um periodo
de 10 a 15 dias para que haja o estabelecimento final da cor e a remogao de
oxigénio do interior dos tecidos dentarios. Assim, valores apropriados de
resisténcia de unido entre resina composta e esmalte dentario serdo atingidos
(BERWANGER et al., 2016).

E discutivel na literatura a utilizacdo de isolamento absoluto ou relativo da area
durante o procedimento restaurador. A comunidade cientifica € unanime em
afirmar que as resinas compostas, para eficiéncia de suas propriedades,
necessitam de campo livre de umidade, o que nem sempre e possivel no
isolamento relativo convencional. No entanto, o lengol de borracha pode interferir
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em grande parte dos casos (restauragdes classe V ou Il) no término gengival da
restauracao, dificultando a adaptacéao cervical. Desta forma, o uso de isolamento
relativo modificado, em que se utilizam afastadores bucais, rolos de algodéo,
gaze e fio retrator intrasucular pode ser uma opgéo viavel (PINZAN-VERCELINO
et al., 2017, TELES et al., 2009).

O paciente apresentava aspecto favoravel nos quesitos de saude periodontal e
higiene bucal, além disso, ndo havia a presenga de interferéncias oclusais e
habitos parafuncionais, por essas razdes, o isolamento relativo modificado foi
selecionado para este caso.

Ademais, a avaliagdo do tamanho do diastema € fundamental na decisdo por um
tratamento restaurador direto ou indireto, pois deve haver harmonia entre a
largura e o comprimento do dente para que seja feita a execugdo do
procedimento restaurador sem que haja um desequilibrio dos padrdées da
proporgao aurea, visando manter perfil de emergéncia adequado, arquitetura
gengival e proporgdes dentais e interdentais satisfatorias (BERWANGER et al.,
2016).

CONCLUSAO

O clareamento dental seguido por restauragdes diretas de resina composta para
o fechamento de diastemas foi um tratamento efetivo, capaz de restaurar a
forma, funcdo e a estética dental, contribuindo para o sucesso clinico e
satisfagao do paciente.
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