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RESUMO

Atualmente existe uma demanda crescente em busca de tratamentos
estéticos no consultério odontolégico. O planejamento para estes
tratamentos deve ser analisado cautelosamente, exigindo dos
profissionais dentistas, requisitos técnicos especificos, como também, o
alinhamento critico com as expectativas e reais necessidades do
paciente em questdo. O presente estudo objetivou uma reviséo de
literatura, citando as técnicas de manejo reabilitadoras, utilizando a
resina composta para a melhora da estética do sorriso.

Realizou-se uma revisao integrada de literatura utilizando o SciELO e
PubMed, tendo como critério de elegibilidade artigos nas linguagens
portuguesa e inglesa, entre os anos 2008 & 2021. E possivel concluir
que a confecgao de facetas em resina composta demostra ser uma
técnica excelente nos seus resultados clinicos.

previsivel, altamente estético e capaz de corresponder a exigéncia e
expectativa do paciente.

Palavra-Chave : Facetas em Resina composta. Estética do sorriso.
Facetas diretas
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ABSTRACT

There is currently a growing demand for aesthetic treatments in dental
practices. The planning for these treatments must be carefully analyzed,
requiring specific technical requirements from dental professionals, as well as
critical alignment with the expectations and real needs of the patient in question.
The present study aimed to conduct a literature review, citing rehabilitation
management techniques using composite resin to improve smile aesthetics.

An integrated literature review was carried out using SciELO and PubMed, with
articles in Portuguese and English between 2008 and 2021 as the eligibility
criteria. It is possible to conclude that the creation of composite resin veneers
has proven to be an excellent technique in terms of its clinical results.

predictable, highly aesthetic and capable of meeting the patient's demands and
expectations.

Keyword: Composite resin veneers. Smile aesthetics. Direct veneers



Faculdadlz_fégiﬁs_%c_tl:;g% i C I O Dobllo

AGRADECIMENTOS

Agradeco primeiramente a Deus por sempre abengoar minha vida, e por me
dar essa oportunidade de realizar esse grande sonho.

A minha familia que me incentivou, apoiou e acreditou na minha caminhada até
aqui. Por ultimo, e de extrema importancia, agradeco a CPGO, ao meu
orientador Etevaldo Vasconcelos, aos demais professores e ao coordenador
Claudio Heliomar, por compartilhar toda dedicagao de tempo e conhecimentos
com a turma.



= Facuidad
=2 ELE wéioponto

1. INTRODUGAO

A reabilitagédo estética do sorriso exige que os profissionais da odontologia
estética busquem conhecimentos tedricos e aprimoramentos de suas técnicas.
As facetas em resina composta atualmente fazem parte das reabilitacdes orais,
e podem ser realizadas de forma direta ou indireta, tendo em vista que € um
procedimento que reveste a face vestibular do elemento em questao, utilizando
material restaurador associado ao elemento dentario com sistemas adesivos.
(FERRAZ DA SILVA et. al., 2008; MIRANDA et al., 2016).

E possivel alcancar um resultado de previsibilidade e longevidade do
tratamento restaurador por meio de um correto planejamento. Usando meios
analdgicos ou digitais, o planejamento confere a possibilidade de avaliagéo
prévia do sorriso e da sua dinamica funcional. O planejamento é tdo importante
quanto a escolha dos materiais restauradores, fazendo com que ocorra menor
chance de falhas e, por consequéncia, elevando a margem de sucesso.
(HIRATA et al., 2014)

Os preparos minimamente invasivos, preservam o tecido dental e
proporcionam um excelente resultado a longo prazo. (SILVA, 2011). A literatura
diz que existem dois tipos de restauragdes estéticas: as convencionais, com
demandas de desgaste na superficie do dente adequado para serem
confeccionadas, e as minimamente invasivas, chamadas de facetas dentais.
(CARDOSO et al., 2015). As modificagcdes de estrutura dental ocorrem de
maneira multifatorial, pode ser pela carie, trauma, ma formacéao, corrosao,
erosao, entre outros. (GOUVEIA et al., 2018).

O resultado final dependera da correta execucao de todas as etapas em
questao, visto que o acabamento e polimento devem ser executados
adequadamente para que nao ocorra porosidade, alteragao de cor, auséncia de
brilho. A longevidade das facetas dependera tanto do material que € escolhido
no planejamento inicial, quanto de fatores relacionados ao paciente e a técnica
de execugao do profissional. (MACHADO et al. 2016).
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1. REVISAO DE LITERATURA

As facetas figuram como um procedimento restaurador que possibilita
minimizar o desgaste necessario durante o preparo dentario, proporcionando
excelentes corregcdes de anormalidades, deficiéncias estéticas e
descoloragdes. (MANTOVANI, 2018).

Para obter um plano de tratamento adequado utilizando a técnica de faceta
direta, varios fatores sdo considerados no processo inicial, como por exemplo:
idade do paciente, cor, formato do rosto, tamanho; assim como, dos proprios
elementos dentarios, ou seja, os aspectos relacionados a cor, morfologia,
posicionamento dos dentes anteriores sao importantes para planejar
individualmente cada caso de forma correta. (SILVA et al. 2008).

1.1 FACETA DIRETA EM RESINA COMPOSTA

As facetas diretas em resina composta sdo confeccionadas em uma Unica
sessao clinica, que apesar de demorada, tem um baixo custo. Porém, seu
resultado esta fortemente atrelado e diretamente proporcional a capacidade e
habilidade pratica do profissional. Mesmo tendo resultados altamente
satisfatérios quando bem indicadas e realizadas, as facetas também possuem
desvantagens devido a sua resisténcia, que € menor que a dos laminados
ceramicos, menor estabilidade de cor ao longo da vida e precisam ter
manutengdes para polimentos semestrais. (MOURA, 2017).

As facetas diretas podem ser classificadas: total, parcial, com recobrimento
incisal, cor do dente a ser restaurado (com moderada alteragao de cor, sem
alteracao de cor, acentuada alteragao de cor). Profundidade do preparo (sem
desgaste dental, desgaste sem esmalte, desgaste em esmalte/dentina). De
acordo com a técnica restauradora (sem matriz, com matriz). (CRUZ, 2016).

1.1.1 Resinas compostas utilizadas

Os resultados se destacaram popularmente devido os seus resultados
estéticos e sua versatilidade € de baixo custo. As facetas podem ser
confeccionadas através de resinas compostas de ultima geracdo. (MOREIRA et
al. 2019).
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A selecgéao correta de materiais é fundamental para o resultado final de
sucesso. E fundamental que sejam utilizados compésitos de étima qualidade
que tenha colaboracido do paciente com a manutencao. A resina composta
possui propriedades fisicas e mecéanicas semelhantes a estrutura dentaria.
(MOREIRA et al. 2019).

As resinas compostas sado constituidas por quatro principais componentes:
particulas de carga de natureza inorgénicas, matriz orgénicas, sistema iniciador
e acelerador de polimerizagao e o agente de unido. (MACHADO et al., 2016).

As resinas macroparticuladas, popularmente conhecidas como tradicionais
ou convencionais, tem particulas de carga mais comuns sao o quartzo
inorgénico ou vidro de estronicio ou bario, elas apresentam variagbes de
tamanho de 5 a 100 um (MACHADO et al., 2016). Resinas como essas
apresentam a vantagem de serem muito resistentes as forgas mastigatorias,
mas possuem desvantagens como a reducéao de brilho superficial € maior
susceptibilidade a pigmentos. (CRUZ, 2016; MACHADO et al., 2016).

As resinas microparticuladas possuem carga aproximadamente 300 vezes
menor que as particuladas de quatzo e sao feitas de silica pirogénica ou
coloidal (CRUZ, 2016; MACHADO et al., 2016). Elas tém indicagbes para
serem utilizadas em restauragdes de regides anteriores e estéticas, porem as
suas caracteristicas fisicas e mecanicas de resisténcias sao inferiores as
resinas convencionais, limitando o seu uso em regides sujeitas a estresse
mastigatorio. (MACHADO et al., 2016).

As resinas compostas hibridas ou microhibridas apresentam atualmente
maior contingente de marcas comerciais, por sua vez, s&o a mistura de
macroparticulas e microparticulas de carga expressando, consequentemente,
caracteristicas dos dois tipos de compdsitos. (MACHADO et al., 2016;
PEREIRA et al., SILVA et al., 2021). Na proporgao de aproximadamente 10% a
20% de microparticulas e 50% a 60% de macroparticulas, apresentam alta
resisténcia, baixa expansao e contragdo térmica, baixa contragao de polimento
e facil acabamento, possibilitando a indicacdo desse tipo de resina tanto para
regido anterior como para regiao posterior. (MACHADO et al., 2016).

A resinas nanohibridas ou nanoparticuladas, possuem particulas de carga
ainda menores, em escalas nanométricas de 0,1 a 100 nandmetros. S&o
resinas indicadas, assim como as hibridas, tanto no uso de restauragoes
estéticas como de restauragdes em regides de grandes esfor¢os mastigatorios.
Possuem menor contragao de polimerizagao, maior lisura superficial e
qualidade de polimento (BORGES et al., 2019; MACHADO et al., 2016).
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Relativamente a escolha da resina composta para confeccao das facetas, os
nanocompositos sao considerados de ultima geragao, pois possuem vantagens
das quais podem destaca-se. A possibilidade de criagao de uma superficie
suave, excelente resisténcia do desgaste, estética superiores, facil manutencao
e polimento sendo amplamente recomendado em situacdo onde a estética é
imprescindivel (CRUS, 2016).

1.1.2 Fluxo da técnica

A sequéncia utilizada para confeccao das facetas inicialmente € a méao livre,
ou utilizando moldes de silicone pesado ou acetato como matrizes ou guias
obtidos a partir do modelo de gesso contendo as restauragdes de prognostico
em cera. Ambos os métodos a resina sdo manipuladas de forma estratificada e
incremental com o objetivo de reproduzir as caracteristicas naturais dos dentes
e diminuir os efeitos adversos da contracao de polimerizagao das resinas
compostas (MACHADO et al., 2019). Nos estudos de Cruz 2016, Machado et
al., 2016 e Moreira et al., 2019; observa-se que o fluxo de trabalho da técnica
de facetas em resina composta.

2. RESULTADOS E DISCUSSAO

Gouveia et. al., 2018 diz que a técnica de faceta em resina composta pode
ser indicada em varios casos de reabilitagcao oral, desde a alteragao de cor,
forma, dentes escurecidos ou manchas, amelogénese imperfeita, microdontias
para dentes anteriores, alteracédo de posicao, reducéo e perdas estruturais, por
desgastes patoldgicos e fisioldgicos, fraturas e entre outros.

Segundo os estudos de Cruz et al. (2016) as principais caracteristicas do
preparo das facetas em resina composta consistem na reducgao vestibular com
profundidade entre 0,2 a 0,6 mm, extensao proximal envolvendo metade da
distancia vestibulo-lingual e o termino do preparo em chanfro.

O estudo de Moreira et. al. (2019) cita que o resultado de Cruz et. al. (2016)
quanto a reducao vestibular. Os autores preconizaram um protocolo clinico
para a faceta de resina composta seguindo um fluxo de atendimento no qual
consistiu em profilaxia e registro fotograficos, selegdo de cor, anestesia,
verificagao dos contatos oclusais, delimitagao do término cervical, protecao dos
dentes vizinhos(matriz de aco),
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canaletas feitas com brocas 1014 na cervical de até 0,5mm, unido dos sulcos
de orientagao vertical na vestibular com broca 4138, acabamento com broca
2135F, isolamento e condicionamento acido, insergao do fio retrator
subgengival e tira de poliéster para proteger os dentes vizinhos, aplica o
sistema adesivo escolhido, resina composta e realiza a escultura, acabamento
com discos flexiveis e borrachas abrasivas e o polimento é feito com discos de
feltro com pasta de polimento.

Durante o processo de acabamento e polimento de facetas em resina
composta na regido anterior, € recomendado que as areas de reflexdo e
deflexao sejam demarcadas com lapis e seu preparo realizado com muita
cautela por meio de pontas diamantadas achatadas e finas, sendo
posteriormente checadas com um especimetro, tendo-se assim um maior
controle na simetria do resultado final. Mesmo seguindo as recomendagdes,
deve-se avisar ao paciente de que a cor e a textura das restauracdes podem se
modificar ao longo do tempo, necessariamente de consultas perioddicas para
sua manutencéao. (SILVA et al. 2019., MACHADO et al. 2016; MOURA et al.
(2017).

Observou-se que os estudos de Cruz et al. (2016), Mantovani (2018) e
Moreira et al. (2019) concordaram quanto a longevidade da faceta em resina
composta, onde a quantidade de tecido dentario (esmalte), oclusdo (habitos
para funcionais) e a dieta alimentar influenciam nessa sobrevivéncia a longo
prazo. Constatou-se que ao realizar o preparo recobrindo a borda incisal
obtinham-se percentuais maiores de longevidade clinica.

Para Hirata et. al., 2014 A técnica de faceta em resina consiste em um
tratamento com custo beneficio baixo e de rapida execugéo por ndo apresentar
etapas laboratoriais, além disso sua fase de preparo o desgaste quando
necessario € avaliado e realizado de maneira minimamente invasiva e de
excelente harmonia do sorriso. Ja Mantovani et. al., 2018 com o0 avango
tecnologico das resinas compostas e sistemas adesivos possuem durabilidade
em torno de 10 anos.

Sila et. al., 2021 destaca que a adesao deve-se ser executada respeitando
as propriedades quimicas e fisicas de cada material que € utilizado na
construcao das facetas, cada etapa pode ser afetada a estabilidade da
interface adesiva. A lisura dada a superficie lisa em comparag¢ao a outros
materiais como a micro hibridas. Miranda et. al. 2016. Relata que a fase de
acabamento e polimento possui grande importancia proporcionando lisura da
superficie e como consequéncia longevidade do trabalho, tal etapa diminui ou
elimina a rugosidade, evidenciando os detalhes anatdémicos e brilho superficial.
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3. Conclusao

Mediante a literatura consultada, é possivel concluir que as facetas em
resina composta demostra ser uma técnica com resultado altamente clinico,
previsivel, estético e cumpre a exigéncia e expectativa do paciente. Percebe-se
que a necessidade de um correto diagnostico e indicag&o da técnica, alinhado
a um conhecimento critico sobre as vantagens e limitagdo dos diferentes
materiais utilizados.
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