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Resumo
Palavras-chave:

manchamento
intrinseco; estética
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Introducao: Manchamentos intrinsecos estao comumente relacionados
a defeitos de desenvolvimento dentario e algumas condigoes sistémicas,
como traumatismo dental, amelogénese imperfeita, dentinogénese
imperfeita, ingestdo sistémica de tetraciclina durante a formacéo
dentaria, além de fluorose. Objetivo: Apresentar um caso clinico de
manchamento intrinseco nos incisivos e caninos superiores tratados
com associacao de duas técnicas/materiais de microabrasao superficial
de esmalte. Relato de caso: Paciente do sexo masculino apresentava
os dentes anterossuperiores com manchas extensas, sobretudo no
terco incisal, de coloracoes amareladas e acastanhadas, localizadas
em faixas horizontais bem definidas, causando desconforto estético.
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Apbs anamnese e exames clinicos, o planejamento recaiu em uma
abordagem mais conservadora por meio da técnica de microabrasao
do esmalte superficial dos dentes acometidos pelo manchamento.
Para tal, utilizaram-se dois produtos a base de acido cloridrico
associado a microparticulas de carbeto de silicio (Whiteness RM
— FGM; Opalustre — Ultradent). A aplicacao do produto Whiteness
RM sobre a superficie pigmentada foi realizada com espatula ou
taca de borracha, sob isolamento absoluto, efetuando-se leve friccao.
Na segunda sessdo aplicou-se o produto Opalustre, seguindo as
instrucoes do fabricante. Ao fim de cada sessao fizeram-se polimento
e aplicacao tépica de dessensibilizante. Decorridos 7 e 30 dias da
aplicacao, foi observada uma melhora acentuada no padrao estético
obtido. Discussao: O processo de microabrasao superficial no
esmalte acometido pelos manchamentos foi suficiente para melhoria
estética do caso. A utilizacao de técnicas conservadoras, como a
microabrasao, deve ser considerada como de primeira escolha em
detrimento de facetas restauradoras. Conclusao: Técnicas de micro
e macroabrasao, observando aspectos como extensao e profundidade
das manchas, devem ser consideradas para casos de pigmentacoes
intrinsecas.

Abstract

Introduction: Intrinsic stains are commonly related to dental
development defects and some systemic conditions, such as dental
trauma, amelogenesis imperfecta, dentinogenesis imperfecta, systemic
ingestion of tetracycline during tooth formation, in addition to
fluorosis. Objective: The objective of this work is to present a clinical
case of intrinsic staining in the maxillary incisors and canines
treated with the association of two techniques/materials for superficial
enamel microabrasion. Case report: A male patient presented with
extensive stains on the anterior superior teeth, especially in the incisal
third, with yellowish and brownish stains, located in well-defined
horizontal bands, causing aesthetic discomfort. After anamnesis and
clinical examinations, the planning fell into a more conservative
approach through the technique of microabrasion of the surface
enamel of the teeth affected by staining using two products based
on hydrochloric acid associated with silicon carbide microparticles
(Whiteness RM - FGM; Opalustre — Ultradent). The application of
the product on the pigmented surface was carried out with a spatula
or rubber cup, under absolute isolation, with light friction using the
Whiteness RM product and a second session with the application
of the Opalustre product, following the manufacturer’s instructions.
At the end of each session, a polishing and topical application of
desensitizing was performed. After 7 and 30 days of application, a
marked improvement in the aesthetic pattern obtained was observed.
Discussion: The superficial microabrasion process in the enamel
affected by staining was sufficient to improve the aesthetics of the
case. The use of conservative techniques, such as microabrasion,
should be considered as the first choice over restorative veneers.
Conclusion: We conclude from the results achieved that micro and
macroabrasion techniques, observing aspects such as extension
and depth of stains, should be considered for cases of intrinsic
pigmentation.
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Introducao

A aparéncia estética € um fator cada vez mais
valorizado pela sociedade atual, repercutindo até
mesmo na saude bucal. Existem varios fatores
que podem comprometer a aparéncia dentaria,
incluindo causas intrinsecas e extrinsecas [7, 10].
Assim, dentes que apresentam manchas localizadas
ou generalizadas sao passiveis de tratamento pela
odontologia estética.

No passado, a descoloracao intrinseca localizada
no esmalte superficial nao podia ser tratada
conservadoramente. As manchas intrinsecas eram
solucionadas pelo desgaste de varios milimetros
da superficie dentaria para abrigar uma espessura
adequada de material direto/indireto, escondendo
dessa maneira as manchas e reconstruindo o dente
de uma forma estética [7].

A microabrasao superficial, técnica conservadora
capaz de remover manchas dentais brancas,
amarelas e marrons do esmalte de carater intrinseco
[8], foi desenvolvida por Croll e Cavanaugh,
empregando 18% de acido cloridrico associado
a pedra-pomes [6]. A acao quimica produzida
pelo acido e a acao mecanica do abrasivo vao
simultaneamente erodir e desgastar a superficie
do esmalte [9]. Esse procedimento € indicado
para o tratamento estético de fluorose e manchas
pOs-tratamento ortodéntico, hipoplasia localizada
derivada de trauma ou infeccao dentaria e hipoplasia
idiopatica limitada a camada mais superficial do
esmalte [1].

Além de conservadora, a técnica apresenta
outras vantagens, como simplicidade de execucao,
baixo custo e desgaste limitado do esmalte [1].
Além disso, proporciona melhora estética visivel
logo ap6s o término do procedimento clinico,
gracas a formacao de uma camada densa sem
prisma, proporcionando um aspecto vitreo em sua
superficie [4]. Entretanto um dos maiores riscos
da microabrasao superficial do esmalte com acido
cloridrico consiste na possibilidade de dano as
estruturas periodontais subjacentes, por causa do
seu alto potencial de queimadura. Isso pode ocorrer
em funcao da alta concentracao de acido cloridrico
e baixa viscosidade da pasta obtida pela mistura do
acido e pedra-pomes, que pode escorrer ao redor
dos tecidos [9]. Além disso, sua aplicacao requer
cautela, pois o acido cloridrico € um agente e pode
causar riscos ao paciente ou ao profissional [13].

Uma técnica alternativa de microabrasao
foi proposta por Mondelli et al. [12] mediante
substituicao do acido cloridrico por acido fosférico.
O acido fosforico possui vantagens em relacao ao
acido cloridrico; uma delas € sua disponibilidade

em consultérios odontolégicos, em virtude de seu
amplo emprego na técnica de restauracao adesiva
[11]. E a grande vantagem desse agente esta
relacionada a biosseguranca de acordo com suas
propriedades, causando menos riscos ao paciente, ao
profissional e ao meio ambiente quando comparado
ao acido cloridrico. Estudo in vitro comparando
as duas técnicas de microabrasao superficial
do esmalte evidenciou que ambos os acidos sao
eficazes na remocao da camada superficial do
esmalte, com o acido fosférico apresentando menor
desmineralizacao, mas maior rugosidade superficial
e podendo ser alisado por polimento apdés o
tratamento de microabrasao [14]. Menor agressao,
mais seguranga e facilidade de execucao foram
outras vantagens demonstradas pela microabrasao
com acido fosférico [14].

Em relacao aos estudos in vivo, sao poucos os
casos relatados na literatura que comparam as duas
técnicas. Um deles compara, por meio de analise
computadorizada, a eficacia da microabrasao com
acido fosférico 37% e acido cloridrico 18% com
pedra-pomes em criancas. Nesse caso, os autores
concluiram que ambos os acidos podem ser usados
e, com o passar do tempo, ocorre a melhora da
cor do esmalte. Isso pode acontecer até porque,
ap6s o procedimento de microabrasao, ha uma
microrreducao da camada de esmalte e o dente
pode apresentar uma coloracdo mais escura ou
amarelada, pois a estrutura do esmalte tem uma
coloracao do tecido dentinario mais fino e claro
mais evidente [3]. Nesses casos, um tratamento
complementar ou associado com clareamento dental
com peroxidos de carbamida ou de hidrogénio
poderia ser necessario.

O objetivo deste relato clinico é descrever o
tratamento de um paciente com manchamento
intrinseco nos dentes anterossuperiores e tratados
com associacao de duas técnicas/materiais de
microabrasao superficial de esmalte.

Relato de caso

O presente caso clinico foi desenvolvido a
partir do esclarecimento para o paciente sobre o
fim académico/cientifico projetado para os registros
fotograficos. Ainda, o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE), norma padrao da Faculdade
de Odontologia — Universidade Federal de Pelotas,
foi assinado pelo paciente, permitindo o uso de
seus registros e informacoes para a redacao deste
trabalho.

Paciente de 76 anos, leucoderma, sexo masculino,
sistemicamente saudavel, compareceu a Faculdade
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de Odontologia da UFPel com demandas estéticas
em virtude de manchamento nos seus dentes
anteriores superiores, objetivando a melhoraria da
aparéncia do seu sorriso. Em um primeiro contato
com o paciente, verificou-se sua insatisfacao com a
alteracao cromatica dos seus incisivos superiores
direito e esquerdo.

Ao exame clinico intrabucal apresentava os
dentes incisivos superiores, de lateral a lateral, com
manchas extensas, sobretudo no terco incisal, de
coloracoes amareladas e acastanhadas, localizadas
em faixas horizontais bem definidas, causando-lhe
um grande desconforto estético (figura 1).

TN -

Figura 1 - Aspecto clinico inicial dos dentes

anterossuperiores pigmentados

Ap6s o diagnoéstico de manchamento intrinseco
das estruturas dentarias superiores, foram
apresentados as possibilidades de tratamento e o
prognéstico para o caso. Optou-se pelo emprego
da técnica conservadora de micro e macroabrasao
superficial do esmalte utilizando dois produtos
disponiveis no mercado, observando aspectos
como extensao, localidade e profundidade das
manchas. O paciente foi esclarecido sobre o plano
de tratamento. Apés assinado o TCLE, iniciaram-se
os procedimentos clinicos.

Inicialmente, visando alcan¢ar uma minimizacao
do manchamento no esmalte, realizaram-se duas
sessoes de microabrasao superficial de esmalte com
dois agentes abrasivos disponiveis comercialmente
nos incisivos centrais e laterais superiores, de
acordo com as recomendacoes do fabricante de
cada produto.

O paciente estava em uma condicao
sistemicamente saudavel, apresentando indices de
placa menor que 20% em um periodonto reduzido,
mas sem nenhum parametro de doenga periodontal

presente. Ap6s profilaxia dentaria com pasta isenta
de 6leo (Villevie, Dentalville, Joinville, Brasil), a
mucosa do paciente foi protegida com vaselina, a
fim de prevenir possiveis lesdes do agente acido
nesses tecidos, e o campo operatério foi isolado
com a utilizacdo de dique de borracha (Hygenic
Dental Dam, Hygenic Corp., USA) e protecao ocular.
Os dentes incisivos superiores que necessitavam
de tratamento estavam plenamente expostos e os
tecidos periodontais protegidos.

Fez-se uma leve microabrasao com um
removedor de manchas por microabrasao a base de
acido cloridrico 6% e carbeto de silicio (Whiteness
RM, FGM, Joinville, SC, Brasil), com aplicacao
em pequenas porg¢oes na superficie vestibular do
esmalte manchado com uma canula aplicadora do
produto (figuras 2 e 3). Utilizando uma espatula
que acompanha o kit, efetuou-se friccao manual do
agente abrasivo sobre o esmalte manchado durante
10 segundos em cada dente (figura 4).

Figura 2 - Aplicacdo inicial

(Whiteness RM - FGM)

do agente abrasivo

Figura 3 - Aplicacdo do agente abrasivo sobre as areas
pigmentadas
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Figura 4 - Friccdo manual do produto sobre o esmalte
durante 10 segundos

Foram feitas quatro aplicagdes, cada uma por
dez segundos e com lavagem intermitente entre as
aplicacoes (figura 5). Ap6s lavagem e secagem, ao
fim da sessao aplicou-se fluoreto de sédio neutro
durante 1 minuto (figura 6).

Figura 5 - Verificacdo clinica ap6s cinco aplicacdes do
agente abrasivo

Figura 6 - Aplicacdo de fluoreto de sodio neutro por 1
minuto

Apos retirado o dique de borracha, e os dentes
ainda umidos, examinou-se o resultado imediato
obtido (figura 7). Uma semana apds a microabrasao
inicial do esmalte o paciente retornou para
verificacao clinica das manchas mais profundas
e continuidade do procedimento.

Figura 7 - Aspecto
superficie dentaria

imediato apos polimento da

Apbs procedimentos de isolamento do campo
operatorio, utilizou-se a pasta para microabrasao
quimica e mecanica Opalustre (Ultradent Products
Inc., South Jordan, UT, USA), composta por
uma pasta de acido cloridrico 6,6% contendo
microparticulas de carboneto de silicio numa base
hidrossoluavel (figura 8).

Figura 8 - Aplicacdo do agente microabrasivo (Opalustre
- Ultradent Products)

Foi aplicada uma camada de aproximadamente
1 mm de espessura sobre a area a ser abrasionada
e realizada a friccao mecanica suave contra o
esmalte dos dentes acometidos utilizando uma taca
de borracha em baixa rotacao durante 1 minuto,
seguindo as instrucoes do fabricante (figura 9).
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ocre e localizada em faixas horizontais evidente em
seus dentes anteriores (figuras 11 e 12). Decorridos
30 dias foi confirmada uma melhora acentuada no
padrao estético almejado (figura 13).

p—

Figura 9 - Microabrasao superficial com auxilio de taca
de polimento em contra-angulo

A cada nova troca de material a pasta era
removida com gaze umedecida e o esmalte A
enxaguado abundantemente com spray ar/agua.

Depois de quatro aplicacoes fez-se enxague final e
finalizou-se com polimento superficial com disco
de feltro associado a uma pasta de polimento e,

em seguida, uma aplicacao de dessensibilizante '
composto por fluoreto de sddio e nitrato de potassio ( ; :
(Sensis 2% Villevie, Dentalville Joinville, Brasil) AL

Figura 11 - Aspecto clinico lateral direito uma semana

sobre o esmalte por um periodo de 4 minutos. , ,
apos procedimento

Removido o aparato de isolamento, uma avaliacao
imediata foi realizada considerando os aspectos
cromaticos dos dentes abrasionados (figura 10).

Figura 10 - Aspecto imediato ap6s aplicacdo da
segunda sessdo de microabrasivo

Apés uma semana, o paciente demonstrou estar
satisfeito com a aparéncia final de seus dentes sem
aquela presenca de pigmentacdo de aspecto marrom Figura 12 - Aspecto lateral esquerdo

4
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Figura 13 - Avaliacdo clinica frontal ap6s um més do
procedimento

Discussao

A pigmentacao ou manchamento intrinseco
ocorre apos uma alteracao na composicao estrutural
ou espessura dos tecidos duros dos dentes e pode
manifestar na odontogénese ou no periodo poés-
odontogénico [5, 10]. A microabrasao superficial
do esmalte é uma técnica amplamente aceita
por demonstrar sua eficacia na remocao de
manchamentos intrinsecos do esmalte [8]. Além
disso, € considerada um tratamento conservador,
seguro e estético [2]. Contudo cabe destacar que
manchas intrinsecas com origem dentinaria, como
as referidas anteriormente durante a odontogénese,
nao sao plenamente passiveis de tratamento
superficial [16].

A técnica de microabrasao superficial do esmalte
tem sido sugerida como um método controlado
e nao invasivo e que apresenta vantagens sobre
outras técnicas convencionais empregadas para
remover manchas e irregularidades da superficie
do esmalte [15]. Observou-se que a microabrasao
do esmalte ¢ um procedimento seguro quando
aplicado seguindo o diagnoéstico correto e os
critérios de uso recomendados pelo fabricante.
Além disso, a quantidade de esmalte removido nao
¢é significativa quando comparada com o esmalte
remanescente. Assim, a microabrasao deve ser a
primeira escolha de tratamento em pacientes com
defeitos de coloracao do esmalte [15].

A técnica de microabrasao nao apenas remove
a superficie do esmalte manchada, como também
contribui para a correcao da cor dental [4]. A
melhora da cor ocorre gracas a criagcao de uma
camada altamente mineralizada, polida, densamente

compactada tornando-se parte intrinseca da
camada externa do esmalte. A superficie, que sofreu
microabrasao, reflete e refrata a luz da superficie
do dente de forma que as imperfeicoes se tornam
camufladas [4].

O desempenho das duas aplicacdées com o
removedor de manchas microabrasivo foi plenamente
satisfatéorio. Verificou-se que as superficies
associadas a coloracao irregular do esmalte se
tornaram mais regulares e lisas, provavelmente em
virtude da composicao microabrasiva, a base de
acido cloridrico 6% e carbeto de silicio em ambas
as formulagoes abrasivas.

A microabrasao constitui um método
minimamente invasivo, uma vez que as opacidades
e irregularidades da superficie do esmalte sao
removidas com desgaste minimo do esmalte
dentario. A utilizacdo de técnicas conservadoras,
como o clareamento e a microabrasao do esmalte,
devem ser a primeira escolha em detrimento
de desgastes dentarios mais radicais, como nas
facetas restauradoras. Essas pastas abrasivas tém
de ser utilizadas por profissionais em ambiente
controlado, seguindo fielmente as suas indicagoes
e instrucoes de uso.

Conclusao

Conclui-se pelos resultados alcancados
que técnicas de micro e macroabrasao devem
prioritariamente ser consideradas como de primeira
escolha para casos de pigmentacoes intrinsecas,
levando-se em conta aspectos como extensao e
profundidade das manchas presentes.
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