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RESUMO

Atualmente, o desenvolvimento social tem gerado novas oportunidades de insergéo e
consumo. Diante disso, verifica-se que a Odontologia tem assumido um papel funda-
mental na condi¢cdo de salude das pessoas, onde uma boca saudavel e um sorriso
harménico ganham cada vez mais destaque, passando a ser considerados como pré-
requisitos ao convivio pessoal e profissional. Motivadas pela significativa acessibili-
dade e pelas modernas possibilidades estéticas, nota-se que muitos individuos pas-
saram a procurar tratamento odontolégico com grande expectativa estética e alto grau
de exigéncia. Nesta dimenséo, a restauracdo de dentes anteriores utilizando-se de
laminados ceramicos, apresentam-se como uma excelente possibilidade restaura-
dora, quando bem indicadas. Sendo assim, o presente trabalho tem como objetivo
apresentar uma revisao literaria sobre a importancia da dentistica, juntamente com o
protocolo reabilitador para realizacdo de laminados ceramicos, visando alcancar su-
cesso no tratamento e satisfagédo do paciente.

PALAVRAS-CHAVES: estética, reabilitagédo oral, laminados ceramicos.



ABSTRACT

Currently, social development has generated new opportunities for insertion and con-
sumption. Given this, it can be seen that dentistry has assumed a fundamental role in
the health condition of people, where a healthy mouth and a harmonious smile are
becoming increasingly prominent, becoming considered as prerequisites for personal
and professional living. Motivated by the significant accessibility and modern aesthetic
possibilities, it is noted that many individuals began to seek dental treatment with high
aesthetic expectation and high degree of demand. In this dimension, restoration of
anterior teeth using ceramic laminates is an excellent restorative possibility, when well
indicated. Thus, the present work aims to present a literary review on the importance
of dentistry, together with the rehabilitative protocol for the accomplishment of ceramic
laminates, aiming to achieve success in the treatment and patient satisfaction.

KEYWORDS: aesthetics, oral rehabilitation, ceramic laminates
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1 INTRODUCAO

Desde a antiguidade o corpo humano é um importante elemento social e inter-
médio das relagbes pessoais e profissionais, atraindo atencao de artistas, filésofos e
cientistas. Por esta razdo, a imagem corporal exerce funcéo crucial na determinacao
do perfil social a partir dos padrées de beleza que sao estabelecidos, isto motiva a
busca incansavel pela beleza perfeita (DELALIBERA et al., 2010; VARGAS, 2014). E
segundo Normando (2012), ainda que, “os valores e sentidos atribuidos a estética
corporal influenciam na construcédo da identidade do individuo e no auto percepcao
pessoal’.

Neste sentido, a odontologia estética atua como agente transformador pois alia
as transformacdes estéticas as necessidades morfofuncionais do sorriso (anatomia,
posicédo e estrutura facial individual) alcancando, desta forma, éxito pois além de aten-
der as caréncias de uma saude bucal adequada, promove satisfagdo pessoal do pa-
ciente diante do seu sorriso tornando-o capaz de desfrutar da melhor forma de comu-
nicacdo social (SANTOS et al., 2016).

Fisiologicamente, um sorriso € uma expressao facial gerada pela flexdo dos
musculos localizados em torno da boca e dos olhos (BOLIVAR; MARIACA, 2012). O
sorriso adquire relevancia, gerando uma grande exigéncia dos pacientes na procura
por um profissional afim de restabelecer as necessidades estéticas para obter um sor-
riso natural (ABUALELA; ABUAFFAN, 2016). Para além das competéncias funcionais,
alteracdes da estética comprometem a qualidade de vida dos individuos através das
implicac@es psicoldgicas sociais e profissionais para o paciente (MIGLIORUCCI et al.,
2015).

De acordo com Alves e Aras (2014), as maiorias dos pacientes que se revela-
ram insatisfeitos com o seu sorriso alterariam cor, tamanho, forma e posi¢cao dos den-
tes, seguindo respectivamente esta ordem de importancia.

Vargas (2014), ressalta ainda, a importancia da atuacao dos profissionais de
saude na aplicabilidade de seus conhecimentos e técnicas especificas na construcéo
de protétipos de beleza que sdo estabelecidos através dos recursos midiaticos. Pro-
cedimentos estéticos surgem como um novo desafio para os cirurgides-dentistas visto

gue este profissional necessita realizar um bom planejamento do caso identificando



0S anseios e expectativas dos pacientes em relacéo ao tratamento, principalmente em
situacdes clinicas que ndo sao ideais (RODRIGUES et al., 2010; STUELP, 2012).

Em muitas situacdes os procedimentos clinicos isolados ndo alcancam resulta-
dos estéticos harmoniosos, assim, sdo hecessérias abordagem clinicas estéticas mul-
tidisciplinares (SCHUEIGART; SALBEGO, 2015).

As opcOes de tratamento reabilitador variam de acordo com a extensdo da
perda dos tecidos dentais. Varias modalidades terapéuticas que providenciam exce-
lente estética estdo disponiveis para o tratamento de dentes fraturados ou dentes per-
didos por trauma. O clinico deve selecionar a terapia mais adequada para cada situa-
¢éo (PERRONI et al., 2015).

E a execucdo adequada de cada fase do planejamento estético como anam-
nese, comunicacao e os recursos diagndsticos vidveis para o caso, permitem a avali-
acdo de caracteristicas dentais, gengivais e de simetria pois sao fatores determinantes
na obtencdo de um sorriso agradavel, dinamico e harmonioso (KIMURA, 2014).

O cuidado com o sorriso, amplamente difundido pelas midias sociais, induzem
a procura por reabilitagdes que realcem a beleza natural de cada individuo. Por este
motivo, torna-se fundamental que o profissional adquira conhecimento e experiéncia
clinica capacitando-o a realizar tratamento ideal para cada caso.

Diante do que foi exposto o presente trabalho apresentou como problema nor-
teador: O que se deve fazer e como encontrar um equilibrio estético e funcional atra-
vés de laminados ceramicos?

Como o presente estudo se justifica por permitir identificar alternativas de tra-
tamento reabilitador estético, em funcéo das suas indicacdes, limitacbes e vantagens,
elencando as variadas formas de tratamento para observar a melhor aplicacdo dos
procedimentos, 0 mesmo tem como objetivo geral demonstrar as diferentes técnicas,
gue devem ser utilizadas para o tratamento reabilitador estético e funcional, através
de laminados ceramicos, visando elaborar um plano de tratamento adequado, de
forma a reestabelecer uma harmonia dentaria.

Afinal de contas, um belo sorriso € um fator importante para o bem-estar pes-
soal e social, que associado a uma valorizacéo social pelo padréo facial ideal, fez-se

crescer a procura por procedimentos odontoldgicos estéticos.

2 METODOLOGIA



Este trabalho consiste em uma revisdo de literatura de natureza bibliografica
com abordagem descritiva e explicativa, onde foi possivel descrever caracteristicas,
indicacdes, contraindicacdes, além de identificar fatores que estabelecem e colabo-
ram para as ocorréncias sobre o uso de laminados ceramicos na reabilitacéo estética
do sorriso, que apos a leitura dos titulos e resumos, foram selecionados e analisados
alguns artigos nacionais e internacionais mais relevantes na tentativa de encontrar
artigos especificos dos bancos de dados Medline, Pubmed e periédicos CAPES.

Para Alves Mazzotti (2004), a reviséo de literatura ou revisdo bibliografica tem,
dois propésitos, a constru¢cdo de uma contextualizacdo para o problema e a andlise
das possibilidades presentes na literatura consultada para a concepg¢éao do referencial
tedrico da pesquisa.

No entanto, os critérios de inclusdo e exclusao utilizados se deu a partir da
pertinéncia e utilidade da informacdo presente nos estudos, tendo sido dada priori-
dade a informacédo presente em estudos mais recentes, relativamente aos mais anti-
gos, onde essas referéncias estiveram em diversos formatos, como livros, sites, revis-
tas, videos, enfim, tudo o que foi importante e necessario para contribuir com o objeto

de estudo investigado.

3 REVISAO DE LITERATURA



3.1 Odontologia Estética

A estética, do grego aisthesis, significa percepcéo sensacao. E a reflex&o filo-
séfica sobre beleza. No campo da saude, a construcao dos sentidos e valores acerca
da estética corpoOrea esta cada vez mais presente, influenciando a construcéo da iden-
tidade do individuo e a percepcao que esse tem de si mesmo e do que ele entende
como saude (NORMANDO, 2012).

Segundo Franca et al. (2010) o conceito de estética € amplo e por muitas vezes
subjetivo. Apesar disso, o cirurgido-dentista deve respeitar os principios impostos e
reafirmados na literatura.

Résio (2014) afirma que o impacto visual do sorriso ndo se refere somente a
aparéncia individual de cada dente, mas também a relacdo harmoniosa entre eles. A
simetria e a proporcao sao fatores em comum, de acordo com 0 Senso comum no que
diz respeito ao paradigma da beleza de um sorriso. O autor ainda afirma que a identi-
ficacdo de um padrdo de beleza esta relacionada a sensa¢édo de prazer diante da
visualizacdo de determinadas carateristicas afaveis na observacao.

Tanto a saude dos elementos dentarios quanto a harmonia entre dentes e la-
bios séo influenciadores da capacidade do individuo em exibir um sorriso agradavel.
As alteragOes estéticas podem interferir na aparéncia do individuo bem como no es-
tado psicolégico do mesmo (ALVES; ARAS, 2014).

Os procedimentos estéticos que objetivam reabilitacées dentarias devem prin-
cipalmente devolver espontaneidade ao sorriso, e nesta perspectiva o profissional ne-
cessita conhecer a morfologia, tonalidade, proporcionalidade, simetria e outras dimen-
sOes referentes a dinamica do sorriso e da face e ainda assim, respeitar 0s anseios
do paciente (GALLAO et al. 2010).

Problemas como perdas dentérias, desarmonia em suas proporc¢fes, Ssorriso
gengival e outras alteracdes fizeram emergir inimeras técnicas objetivando solucionar
estes problemas. Ao longo do tempo estas técnicas puderam suprir danos estéticos
devolvendo agradabilidade ao sorriso dos pacientes (SCHUEIGART; SALBEGO,
2015).

De acordo com Alves et al. (2016) o sorriso € uma importante caracteristica no

que diz respeito a comunicacao, desta forma a exigéncia dos pacientes ao procurarem
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um cirurgido dentista buscam reestabelecer as necessidades estéticas na obtencéo
de um sorriso natural.

Além de restabelecer a estrutura dentéria e saude bucal, o cirurgido dentista
tem desempenhado um papel muito importante para o paciente. Esse profissional &
capaz de alterar as posi¢cOes das margens gengivais, por meio de procedimentos
como a gengivoplastia, e de forma, cor e contorno da estrutura dental, por meio de
procedimentos restauradores, para conquista de um sorriso harménico e estético (BE-
ZERRA et al., 2014).

3.2 Estética Facial

Na sociedade atual a estética facial tem recebido significativa importancia. Para
Soares et al. (2012) essencial definir os parametros faciais de cada paciente em ideais
cientificos. No entanto é importante também considerar caracteristicas étnicas e a
opinido do paciente e de seus familiares. Gallao et al. (2009) ressaltam a importancia
da avaliacao facial pois € onde esté inserido o sorriso, e este devem estabelecer rela-
cao harmoniosa.

A parte do corpo humano mais expressiva € a face, responséavel pelo impacto
visual no relacionamento interpessoal. O sorriso € uma presenga marcante no rosto,
desta maneira ampliando o impacto na percepc¢ao da estética facial para o terco infe-
rior da face. Por esta razao busca-se no tratamento restaurador a relacéo ideal entre
os dentes, as estruturas 6sseas e o tecido mole (SHIRATORI et al., 2011).

O estudo da estética facial se insere no contexto da odontologia devido as re-
lagbes apontadas pela literatura entre a face e os dentes (CABELLO; ALVARADO,
2015). Os autores ainda ressaltam a conexao entre diferentes biotipos faciais e a et-
nia.

Costa et al. (2017) considera o formato do rosto, formato do incisivo e o tipo de
sorriso como fatores influenciadores na aceitabilidade do sorriso e na reabilitagéo oral.

O sorriso se torna um importante atributo de beleza e forma de expressao, pois
sua harmonia valoriza a beleza e o desenvolvimento da autoestima. Além de trazer
consigo um sinal de saude e zelo, o0 rosto expressa muitos sentimentos e emoc¢des do
ser humano, sendo o sorriso 0 mais cheio de informacdes (SILVA et al., 2016).

Segundo Résio (2014) a harmonia estética € a relacdo entre varias partes dis-

tintas que, quando unidas, formam um conjunto aprazivel, sendo a beleza de um
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sorriso muito importante para a boa convivéncia do individuo em sociedade, pois este
e fator determinante de uma boa aparéncia facial.

Morihisa e Maltagliati (2009) ressaltam que utilizar medidas como referéncias
para padrbes faciais podem limitar o diagnostico, sendo necessario, portanto uma
analise individualizada, reconhecendo especificidades e limitacbes de cada caso.

A composicao dental € determinada pela relacdo da semelhanca (dentes ho-
mologos) e contraste (posicdo, alinhamento, abertura das ameias), cuja harmonia
pode ser comprometida por fatores como relagéo altura/ largura, rotacéo, diastemas,
superposicao, posicionamentos dentéarios irregulares (LOURO; GALAZI; MOSCON,
2009).

A linha cervical ou gengival é formada a partir da unido dos zénites dos caninos,
incisivos laterais e incisivos centrais superiores, sendo 0 ponto mais apical do con-
torno gengival, o zénite, nos dentes superiores, estd normalmente localizado distal-
mente ao longo eixo dentario. Entretanto, os zénites dos caninos superiores estao, na
maioria das vezes, mais altos do que o0s incisivos laterais, € mais ou menos na mesma
altura dos incisivos centrais, a linha cervical fica com um aspecto convexo em relacao
ao plano oclusal determinando assim a forma ideal da linha cervical (CAMARA, 2010).

A literatura costuma dividir 0s sorrisos em trés tipos: sorriso alto, com exposicao
total do comprimento cervicoincisal dos dentes anteriores superiores e uma porgao
continua de gengiva; sorriso médio, apresentando de 75% a 100% dos dentes anteri-
ores superiores e apenas gengiva interproximal; sorriso baixo, que expde menos de
75% dos dentes anteriores superiores (DUTRA et al., 2011).

A porcao de dente exposto em repouso € predominantemente determinado pe-
los musculos. O aparecimento do incisivo superior € inversamente proporcional a
idade e diretamente proporcional a ela quando se considerado o incisivo inferior. No
entanto alguns fatores podem interferir na exposi¢cdo dental como bruxismo, raca e
sexo. Na raga branca, amarela e negra, tem-se respectivamente um aumento da visi-
bilidade mandibular e uma diminuicdo desse aspecto quanto aos incisivos inferiores.
As mulheres mostram quase o dobro dos dentes em relagdo aos homens. Por visibili-
dade dental entende-se a quantidade de dente exposta, quando labios e mandibula
estdo em repouso, determinada pela musculatura, sendo os incisivos centrais superi-
ores mais associados a relacdo de labio superior e inferior. (SHIRATORI et al., 2011).

A proporcao aurea pode demostrar a relacéo entre 6 ou 8 dentes do segmento

estético anterior, dependendo da largura do sorriso e do corredor bucal. Estes que se
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complementam para oferecer uma ferramenta poderosa para a determinacdo de uma
boa estética (SILVA et al., 2016).

3.3 Diagndstico e Planejamento

A reabilitacdo multidisciplinar refere-se a uma visao geral do tratamento a ser
realizado, como uma coordenacdo de varias especialidades para resolver diferentes
problemas encontrados em diversos casos clinicos, permitindo um bom diagndstico,
planejamento do tratamento e procedimentos terapéuticos (ALVES et al., 2016).

Para a confeccdo de restauracdes estéticas € imprescindivel a realizacdo de
alguns procedimentos como fotografias intra/extra orais, exames radiograficos, obten-
cao de modelos de estudo, mensuragdes da face e do sorriso para determinagao das
dimensoes ideais da largura e do comprimento dos dentes (VAZ et al., 2015).

Shibasaki et al. (2013) através de um caso clinico descreveram que as princi-
pais ferramentas utilizadas no planejamento estético sdo fotografias, modelos de
gesso, enceramento diagnoéstico, ensaio restaurador intraoral e o planejamento digital.
De acordo com os autores o planejamento estético € uma ferramenta importante para
o desenvolvimento de um tratamento dental efetivo, facilitando a comunicacéo do pro-
fissional com o paciente, e com outros profissionais, possibilitando dessa forma, uma
maior aprovagdo no momento da finalizagéo dos procedimentos.

Para Gallao et al. (2009) a fotografia facilita o trabalho do profissional na per-
cepcao de detalhes de expressdo do sorriso e na identificacdo de alteracBes no
mesmo. Além do ilimitado tempo de observacdo do sorriso que a fotografia permite
consolidar o planejamento.

Explicita, Shibasaki (2013) que a fotografia como elemento que proporciona
visualizacdo de detalhes estéticos, auxilia na construcdo do plano de tratamento e é
um meio de comunicacdo com o paciente e também com o laboratério e denota que
0s tipos necessarios para o planejamento estéticos integrado sao: frontal intra oral,
lateral intra oral, do sorriso, labio em repouso, da face e lateral da face.

O ensaio restaurador permite ao paciente verificar a acomodacédo com o plane-
jamento estético proposto, sugerindo possiveis modificagcdes, esclarecimento de du-
vidas, confirmacdo do diagnéstico e avaliacdo do planejamento revelando erros e
acertos. Tem como vantagens menor risco bioldgico, estético e funcional; demonstra-

cao de varias opcdes de tratamento; simulacdo do resultado estético e propaganda
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pessoal (marketing). O ensaio restaurador (mock-uk) promove uma visualizacéo pré-
via do provavel resultado final resultando em motivacdo e convencimento do paciente,
tem ainda a fungéo de orientar o cirurgido dentista quantos as possiveis necessidades
de correcado como posicionamento, inclinagcdes e correcdes no formato de alguns den-
tes (VAZ et al., 2015).

3.4 Ceramicas Odontoldgicas

A palavra “ceramica” deriva do grego “keramos” que significa material quei-
mado ou argila devido a este ser 0 material basico para sua composicao. Se inseriu
na odontologia com o objetivo de promover menor porosidade e resultados estéticos
mais satisfatérios em dentes de protese totais, caracteristicas como aparéncia natural,
propriedades quimicas duradouras e biocompatibilidade o tornaram como um exce-
lente material na reabilitacdo bucal (FRACASSO, 2014).

Com os avangos na ciéncia dos materiais e tecnologias adesivas, as restaura-
cOes ceramicas tém provado ser resistentes a fadiga o suficiente para satisfazer as
necessidades funcionais e estéticas de restauracdes orais, apresentando uma baixa
condutividade térmica e biocompatibilidade (SILVEIRA, 2015).

As ceramicas se apresentam como um excelente material devido a suas carac-
teristicas estéticas, mecanicas e biocompatibilidade. Classificam-se quanto a sensibi-
lidade ao acido hidrofluoridrico, classificam-se em acido-sensiveis (feldspatica, felds-
patica com leucita, fluorapatita e dissilicato de litio) e acido-resistentes (alumina infil-
trada por vidro, alumina densamente sinterizada, zircbnia densamente sinterizada e
zircbnia estabilizado por itria), quanto ao método de processamento, em estratificada,
prensada, por colagem de barbotina (slip-cast) e CAD/CAM (computer aided de-
sign/computer aided machine) (ROLIM et al., 2013).

As ceramicas prensadas tém como objetivo tornar as coroas mais homogéneas
€ Menos porosas que 0s processos de sinterizacdo convencional, além de prevenir a
propagacao de microtrincas e melhorar a estabilidade mecanica da coroa gerada (SIL-
VEIRA, 2015).

A resisténcia das restauragOes ceramicas depende do material usado, da uniao
entre ceramica de infraestrutura e cobertura, da espessura dos materiais e da confi-

guracdo das restauracOes. Por se tratarem de materiais friaveis, apresentam
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adequada resisténcia a compressao, porém podem nao resistir as tensdes de tracao
provocadas durante a mastigacao (FRACASSO, 2014).

“As ceramicas feldspatica sao indicadas para restauragdes confeccionadas to-
talmente em cerdmica com baixo contetdo de leucita. S&o indicadas para confec¢éo
de coroas unitarias, inlays, onlays e facetas laminadas” (GARCIA et al., 2011).

As ceramicas reforcadas com dissilicato de Litio s&o compostas por uma matriz
vitrea na qual os cristais dessa substancia ficam dispersos de forma interlacada, difi-
cultando a propagagéo de trincas em seu interior. Tal sistema possui um alto padréo
estético, propriedade conferida devido ao indice de refracdo de luz semelhante ao
esmalte dental, sem interferéncia significativa de translucidez, permitindo a possibili-
dade de reproduzir a naturalidade da estrutura dentaria. Da mesma forma, o tamanho
do cristal e a disposi¢ao favorecem maior resisténcia mecanica e ao desgaste para a
restauracdo (SOARES et al., 2012).

3.5 Vantagens

As ceramicas tém se tornado material de eleicdo a medida que suas excelentes
propriedades foram destacadas, como a biocompatibilidade, estabilidade de cor, lon-
gevidade, aparéncia semelhante a dos dentes e previsibilidade de resultado (PAGANI;
BOTTINO, 2003; AQUINO et al, 2009).

Magne et al (1999), afirmaram que as vantagens das facetas de porcelana re-
sultam dos beneficios combinados dos compdsitos (adeséo a estrutura dental e eco-
nomia de substrato) e ceramica (estabilidade de cor, resisténcia ao desgaste, coefici-
ente de expansao térmica semelhante ao do esmalte e estética refinada).

Segundo Baratieri et al (2001),sd0 as seguintes vantagens com o uso das fa-
cetas de porcelana: método minimamente invasivo, em que o preparo, geralmente fica
totalmente confinado ao esmalte; os profissionais que tem dificuldade em obter esté-
tica excelente com facetas diretas podem se associar a um 6timo ceramista e obter
resultados excelentes; velocidade e simplicidade em relacéo a realizacdo de coroas
totais; o procedimento de moldagem pode ndo necessitar de afastamento gengival,
sendo, geralmente mais facil e rapido do que o necessario para coroas totais; em
alguns casos, nao sao necessarias facetas provisérias; o procedimento pode ser exe-
cutado sem anestesia ou com dose menor; quando se restaura a espessura do es-

malte original, usando porcelana como substituto, o dente recupera suas propriedades
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estruturais, opticas e biomecanicas originais e melhor desempenho das ceramicas na
reproducao das caracteristicas mecéanicas do esmalte (mddulo de elasticidade, resis-
téncia a fratura, dureza e expansao térmica).

Além dessas propriedades, a ceramica minimiza a adesdo ou a retengéo de
placa bacteriana ao longo do tempo, devido a conservacao de sua lisura superficial
(PAGANI et al, 2003). Este material apresenta inércia quimica, alta resisténcia a cor-
roséo e erosao, nao ocorrendo dessa forma a sua degradacdo ao meio bucal, apre-
senta também alta tenséo de superficie, que determina a baixa agregacao de biofilme
e placa bacteriana. Caracteristicamente encontram-se como bons isolantes, com
baixa condutividade e difusividade térmica, e baixa condutividade elétrica (KINA,
2005).

De acordo com Mathew et al (2010), as facetas possuem resisténcia a absorcao
de fluidos, elevada forca adesiva, elevada forca de resisténcia a tenséo e ao cisalha-
mento e boa resposta tecidual. Além disso, ha a conservacdo da estrutura dentéria,
uma vez que grande parte dos preparos sao realizadas em esmalte, envolvendo uma
reducdo de apenas 0,3 a 0,7 mm, consequentemente, nem sempre é exigido restau-
racdes provisoérias, a ndo ser que o preparo termine em dentina.

Segundo Mondelli et al (2003), apontaram como vantagens das facetas indire-
tas, excelente estética; estabilidade de cor; adesédo ao agente cimentante e aos subs-
tratos dentarios; excelente resisténcia a abraséo; alta resisténcia flexural, que torna a
porcelana mais resistente as deformacdes; propriedades Opticas semelhantes aos
dentes naturais; grande numero de pesquisas laboratoriais e clinicas, o que resulta
em maior confiabilidade desse tipo de tratamento.

As porcelanas sdo as que mais reproduzem a estrutura dental no que diz res-
peito aos efeitos oticos de reflexdo da luz, translucidez, textura e forma, e sua aparén-
cia pode ser personalizada (CALAMIA; CALAMIA, 2007).

Os preparos das facetas sdo menos invasivos e consomem menos tempo de
trabalho comparado as coroas totais, possuem uma estética superior, tendo uma me-
Ihor aceitacéo pelo paciente devido ao menor desgaste da estrutura dental (MENDES
et al., 2004). O preparo é mais conservador, sendo que 0s contatos proximais e oclu-
sais podem permanecerem amplamente inalterados, portanto o dente é menos propi-
cio a fraturar ou alterar sua posi¢ao, possuem uma maior biocompatibilidade perio-
dontal e o potencial para envolvimento pulpar € reduzido, em comparacdo com as
técnicas de preparo para coroas totais (EDELHOFF; SORENSEN, 2002).
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Além de abranger uma vasta gama de indica¢des, os laminados ceramicos tam-
bém apresentam muitas vantagens, como: preparo conservador, quando comparado
com preparo para coroas totais; resultado estético excelente; 6tima compatibilidade
com o periodonto, devido, ao baixo acimulo de placa e a facilidade de higienizagao;
e alta resisténcia ao desgaste (BUSATO, 2002).

Segundo Silva et al (2004), as restauracfes de resinas compostas exigem ha-
bilidade do profissional, sendo que o contorno, a forma e a textura dependem do
mesmo e 0 mascaramento do fundo escuro é desfavorecido pelas caracteristicas do
material translicido, além da alteracdo de cor ao longo do tempo, manchamento e

menor resisténcia ao desgaste comparada com a porcelana.

3.6 Desvantagens

De acordo com Sheets et al (2006), os problemas relacionados as facetas de
porcelana séo textura de superficie da peca ndo natural e o tempo clinico extenso
para cimentacao.

Segundo Aquino et al (2009), outras desvantagens incluem a possibilidade de
sensibilidade dentinaria, irreversibilidade dos preparos, necessidade de moldagem,
dificuldade de reparo caso ocorra fratura e complexidade de execugéao tanto da etapa
clinica quanto das etapas laboratoriais.

No entanto, para Mondelli et al (2003) e Marchy (2003), as facetas exigem um
treinamento prévio, devido a dificuldade do preparo; os procedimentos adesivos ne-
cessarios para sua fixacdo sdo criticos e demorados; deve-se ter o maximo cuidado
para evitar fraturas ou trincas até sua cimentacdo; ha a possibilidade de desgastar os
dentes antagonistas; ha dificuldades na confeccdo dos provisorios; os materiais sao
especificos para a moldagem e cimentacdo adesiva; e alto tempo de confeccéo e
maior custo.

A baixa tenacidade a fratura pode ser uma das maiores desvantagens do ma-
terial ceramico. A tenacidade a fratura de um material esta relacionada ao nivel de
tensao elastica, a qual pode ser alcancada em torno da extremidade da fissura, antes
do processo de fratura ser iniciado, ou seja, € a capacidade elastica de resistir a
tensdes antes de gerar a fratura (PAGANI et al, 2003). A tentativa de minimizar ou
mesmo solucionar tal problema baseia-se atualmente em dois pontos chaves: altera-

cao estrutural da ceramica e a cimentacéao resinosa (MALHEIROS et al, 2013).
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As restauracdes que sao muito finas, combinadas com uma desadaptacéao in-
terna, resulta em tensées mais elevadas, tanto na superficie quanto na interface da
restauracdo. Mudancas ciclicas de temperatura também podem induzir ao desenvol-
vimento de falhas em facetas de porcelana. Uma espessura de ceramica suficiente
combinada com uma espessura minima de cimento resinoso proporcionara a restau-
racdo uma configuracdo favoravel em relacdo a propensédo a fratura. Esta relacao
também parece ter uma influéncia relevante na distribuicdo de tensées em laminados
de porcelana (PEUMANS et al, 2000).

A ceramica € um material com baixa maleabilidade e friavel, apresentando uma
baixa resisténcia mecanica, contra-indicando a sua utilizacdo em areas de suporte de
carga e estresse mastigatorio. Para melhorar a resisténcia e reduzir seu potencial de
falha sob estresse, que é imprescindivel na odontologia, foi incorporado uma maior
quantidade de leucita a estrutura da ceramica dentaria, fortalencendo-a (KINA, 2005).
Os fatores de falha mais frequentes associados com facetas de porcelana séo fratura
e infiltragdo marginal (ZARONE et al, 2005).

Segundo Mathew et al (2010), as facetas possuem um minucioso protocolo cli-
nico, desde a selecdo dos casos até a cimentacao definitiva, sendo que uma pequena
falha em qualquer fase pode ter consequéncias devastadoras no resultado final. Um
exemplo, pode ser na sele¢ao da cor dos cimentos utilizados, que podem influenciar
na cor final da peca.

A confeccéo de facetas ceramicas, exige um tempo de trabalho longo, devido
ao envolvimento de varias sessodes para finalizacéo do trabalho e a utilizacdo do labo-
ratorio de prétese. Requer comunicag¢do com o técnico de prétese do laboratorio, além

de tornar o custo final para o paciente mais elevado (SOUZA et al, 2002).

4 ANALISE

Segundo OKIDA et al. (2016), o uso de lentes de contato € uma alternativa
conservadora e efetiva para restabelecer a forma, a cor, a posicao e a funcédo dos
dentes anteriores.

Diante disso, CUNHA et al. (2012) afirmam que h& uma necessidade de uma

indicacdo bem precisa, além da necessidade de cuidados periodontais antes, durante
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e apos o tratamento. Isso porque, a estética em Periodontia € dependente de dois
fatores: saude e harmonia.

No entanto, para execucao das facetas ceramicas, torna-se fundamental a obe-
diéncia a um protocolo previsivel por intermédio da realiza¢do de procedimentos pré-
vios como fotografias extra e intraorais, exames radiograficos, obtencao de modelos
de estudo, mensuracdes de face e sorriso para determinacédo das dimensodes ideais
de largura e comprimento dos dentes. Essas novas mensuracdes sdo transferidas
com um material provisorio para boca do paciente, permanecendo por até duas se-
manas. Neste periodo, o paciente pode verificar a acomodacdo com planejamento
estético proposto e, também, sugerir pequenas modificacdes para a melhora do resul-
tado final. Este procedimento € denominado ensaio restaurador ou mock-up e possi-
bilita 0 esclarecimento de duvidas. Apds aprovagdo do mock-up, a execucao das fa-
cetas ceramicas inclui uma sesséo clinica para realizagdo de preparos, moldagem e
colocacao de provisérias e uma segunda sessao para cimentacdo das facetas cera-
micas.

Em virtude da fina espessura dos laminados ceramicos, a cor do substrato den-
tal pode comprometer o resultado estético final. Jorgenson e Goodking (1979) e Vol-
pato et al. (2009), relataram que a escolha correta de um sistema ceramico envolve a
avaliacdo do substrato dentério (cor) assim como a espessura do material ceramico a
ser executado. Desta forma, para neutralizar a influéncia deste substrato o clinico
pode realizar o clareamento prévio do substrato dental e/ou utilizar uma variedade de
cores de cimentos resinosos.

Em relacéo a escolha do cimento resinoso para cimentacéo de facetas cerami-
cas, a literatura sugere o uso dos cimentos fotoativados como RelyX Venner (3M
ESPE, EUA), Variolink Venner (lvoclar Vivadent AG, Liechtenstein) e pasta base do
Variolink 1l (Ilvoclar Vivadent AG, Liechtenstein). Isto porque os cimentos quimica-
mente ativados e duais apresentam a amina como ativador quimico que pode provo-
car alteracbes de cor com o passar do tempo, comprometendo a longevidade do re-
sultado estético.

Além disso, a estabilidade de cor esta relacionada também com falhas técnicas,
como a contaminacdo por umidade durante o procedimento de cimentag&o ou fotoa-
tivacdo insuficiente ocasionada pela aplicacdo incorreta da técnica de ativacdo foto-
polimerizavel e/ou pela utilizacdo de aparelhos fotopolimerizadores fisicamente des-

calibrados.
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Embora, ZAVANELLI et al (2013) afirmam que os preparos minimamente inva-
sivos tém se mostrado uma alternativa de tratamento bem-sucedido, sendo ele mais
conservador, dando oportunidade a novas composicdes estéticas tanto no restabele-
cimento quanto para preservacgao da estrutura dental.

Outro ponto relevante, refere-se a moldagem, que representa a passagem da
situacao clinica para o ambiente laboratorial na forma de modelos articulados. A boa
reproducao dos dentes de suporte e das estruturas adjacentes no modelo de trabalho
favorecem o bom trabalho do protético e potencializam os trabalhos clinicos (MAZ-
ZEMO, E.; 1994).

Contudo, ao retorno do paciente, realiza-se uma verificagdo minuciosa das con-

dicdes estéticas e funcionais, finalizando com a alta da paciente.

5 CONCLUSAO

A utilizacdo dos laminados é uma alternativa conservadora, a fim de obter re-
sultados funcionais e estéticos satisfatorios, para isso se faz necessario o correto e
cuidadoso planejamento, associado ao conhecimento de técnicas e materiais adequa-

dos.
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Deste modo, foi possivel concluir, por meio deste trabalho, que, a planificacéo
de um tratamento exige conhecimentos basicos e especificos importantes, principal-
mente quando se refere a reabilitacdo estética anterior do paciente que possui para-
funcdo, onde o plano de tratamento deve cumprir as exigéncias estéticas, suprindo
até mesmo as expectativas do paciente e do profissional, bem como, funcionais, le-
vando em conta as caracteristicas e ajustes basicos de oclusédo que serao, eventual-
mente, realizados ndo s6 nas novas préteses, mas como em toda a boca, proporcio-

nando uma harmonia completa.
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