REVISTA GESTAO & SAUDE (ISSN 1984-8153)

REABILITACAO ESTETICA COM FACETAS DIRETAS DE RESINA COMPOSTA: UM
RELATO DE CASO

ESTHETIC REHABILITATION WITH DIRECT COMPOSITE VENEERS: A CASE REPORT

Randolfo Willian Barbosa dos SANTOS FILHO!
Maria Gabriela da SILVA?

Rafaella Caramori SAAB?

Maria Augusta Ramires PIEMONTE*

Brenda Giselle Sanchez LEYTON™

RESUMO

Objetivo: Relatar um caso clinico de reabilitacao estética anterior por meio da associacdo entre clareamento
dental e facetas diretas em resina composta. Relato de caso: Paciente do sexo feminino, 50 anos, apresentou
queixa estética relacionada ao desgaste dentario e restauragdes insatisfatorias nos dentes anteriores superiores.
O tratamento incluiu clareamento dental combinado e reabilitagdo com facetas diretas em resina composta nos
dentes 11, 12, 13, 21, 22 e 23, utilizando planejamento digital, enceramento diagndstico, mock-up e guia de
silicone. O protocolo restaurador foi conduzido por meio de técnica estratificada com resinas compostas de
diferentes opacidades e translucidez. Resultados: Observou-se adequada integracdo estética e funcional das
restauragdes, com harmonizagdo do sorriso, restabelecimento da anatomia dental e auséncia de relato
espontaneo de sensibilidade pos-operatoria imediata. A satisfagdo da paciente foi verificada por avaliacao
clinica direta no pos-operatorio imediato, sem aplicagdo de instrumento de mensurag@o validado. Concluséo:
A associagd@o entre clareamento dental e facetas diretas em resina composta demonstrou ser uma alternativa
conservadora, previsivel e eficaz para reabilitagdo estética anterior, desde que associada a planejamento
criterioso e execucao técnica adequada.

PALAVRAS-CHAVE: Facetas dentarias; Reabilitagdo bucal; Resinas compostas.

ABSTRACT

Objective: To report a clinical case of anterior esthetic rehabilitation through the association of tooth bleaching
and direct composite resin veneers. Case report: A 50-year-old female patient presented with esthetic
complaints related to dental wear and unsatisfactory restorations in the maxillary anterior teeth. Treatment
included combined tooth bleaching and rehabilitation with direct composite resin veneers on teeth 11, 12, 13,
21, 22, and 23, using digital planning, diagnostic wax-up, mock-up, and a silicone guide. The restorative
protocol was performed using a stratified layering technique with composite resins of different opacities and
translucencies. Results: Adequate esthetic and functional integration of the restorations was observed, with
improvement of smile harmony, restoration of dental anatomy, and absence of spontaneous reports of
immediate postoperative sensitivity. Patient satisfaction was assessed through direct clinical evaluation at the
immediate postoperative visit; no validated measurement instrument was applied. Conclusion: The
combination of tooth bleaching and direct composite resin veneers proved to be a conservative, predictable,
and effective alternative for anterior esthetic rehabilitation when carefully planned and properly executed.

KEY WORDS: Dental veneers; Mouth rehabilitation; Composite resins.
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1 INTRODUCAO

A estética facial, em especial a do sorriso, exerce influéncia significativa sobre a autoestima,
a percepgdo social e a qualidade de vida dos individuos. Nesse contexto, a demanda por tratamentos
odontologicos estéticos tem aumentado significativamente, uma vez que a percep¢ao da estética do
sorriso esta diretamente relacionada a autoconfianga, interacdo social e satisfagdo com a propria
imagem. A desarmonia do sorriso pode estar associada a diversos fatores, tais como posi¢ao, formato,
tamanho, coloragdo e textura dos dentes, comprometendo a harmonia facial e, consequentemente, a
satisfagdo do paciente com sua aparéncia'.

Atualmente, a estética facial estd fortemente associada a presenga de um sorriso harmonico,
sendo os dentes anteriores elementos fundamentais nessa composi¢do, o que justifica sua elevada
valorizagdo. A procura por tratamentos odontologicos estéticos, em especial junto ao cirurgido-
dentista, tem como principais objetivos o clareamento dental, a modificacdo do tamanho e a melhoria
da anatomia dos dentes anteriores®’. Na odontologia restauradora contemporinea, ha crescente
valorizagdo de abordagens minimamente invasivas, priorizando a preservagdo da estrutura dental
sadia associada a previsibilidade estética e funcional®°.

Pacientes que buscam a reabilitacdo estética do sorriso priorizam materiais restauradores que
aliem exceléncia estética a durabilidade clinica. Nesse contexto, o planejamento detalhado assume
papel fundamental para o sucesso do tratamento, uma vez que possibilita maior previsibilidade dos
resultados e direciona a escolha das técnicas e dos materiais mais adequados para cada caso®’. Além
disso, 0 uso de resinas compostas diretas tem se destacado como uma alternativa versatil, permitindo
resultados naturais com custo reduzido e passiveis de reparo.

O objetivo deste trabalho foi relatar um caso clinico de reabilitagdo estética do setor anterior
por meio da associacdo entre clareamento dental e facetas diretas em resina composta, com énfase no
planejamento estético prévio, na selecdo adequada dos materiais restauradores e na aplicacdo de

técnicas minimamente invasivas durante todas as etapas clinicas.

2 RELATO DO CASO

Trata-se de um relato de caso clinico realizado em uma paciente atendida na clinica
odontologica da Faculdade Herrero, seguindo os principios éticos e técnicos da odontologia
restauradora. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa local em 07 de maio de

2025, sob parecer de nimero 88470825.0.0000.5688, e conduzido em conformidade com os
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principios estabelecidos pela Resolu¢do CNS n° 466/2012. A paciente foi devidamente informada
sobre o procedimento e assinou um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
autorizando o tratamento e o uso das imagens para fins académicos. A Tabela 1 descreve os materiais
utilizados no caso clinico. Os lotes e validades de todos os materiais utilizados foram devidamente
registrados em prontuario clinico, conforme recomendado para fins de rastreabilidade e

reprodutibilidade

Tabela 1. Materiais empregados no caso clinico
MATERIAL FABRICANTE

Whiteness HP 35% FGM, Joinville, SC, Brasil

DESCRICAO

Clareador dental a base de
peroxido de hidrogénio 35%
Clareador dental a base de
peroxido de carbamida 10%
Silicone de adigao

White Class FGM 10% FGM, Joinville, SC, Brasil
Variotime® (Light Flow, Easy
Putty)

Structur 2 SC Al

Kulzer, Hanau, Hessen, Alemanha

VOCO, Cuxhaven, Baixa Saxo0nia, Resina bisacrilica

Alemanha

Luna 2 SDI, Bayswater, Victoria, Australia Resina composta universal
Aura DC3 SDI, Bayswater, Victoria, Australia Resina composta para dentina
Aura E2 SDI, Bayswater, Victoria, Australia Resina composta para esmalte
ZipBond Universal SDI, Bayswater, Victoria, Australia Adesivo Universal

Super Etch SDI, Bayswater, Victoria, Australia Acido fosforico 37%
Wireless LED Curing Light VV Dental, Ribeirao Preto, SP, Brasil  Fotopolimerizador LED
Zetalabor Zhermack, Badia Polesine, Véneto, Muralha de silicone e guia

Praxis - Discos de lixa

Italia

TDV, Pomerode, SC, Brasil

palatina para auxilio na técnica
restauradora
Discos de lixa para acabamento e

abrasivos

Tira de Lixa de Poliéster Para
Acabamento Proximal
Diamond Excel

polimento

TDV, Pomerode, SC, Brasil Tiras de lixas abrasivas

FGM, Joinville, SC, Brasil Pasta diamantada de polimento

universal a base de diamante
micronizado
Fonte: Os autores, 2025.

2.1  AVALIACAO INICIAL

Paciente de 50 anos, do sexo feminino, compareceu na Clinica de Odontologia da Faculdade
Herrero apresentando como queixa principal o desgaste dentdrio e dentes pequenos (Figura 1). A
paciente relatou ndo apresentar doencas sistémicas, ndo fazer uso de medica¢des continuas e ndo
possuir alergias conhecidas. Durante a anamnese, a paciente relatou apresentar apertamento dentario,
principalmente durante periodos de estresse. Foi observado leve desgaste incisal compativel com esse
habito, avaliado por inspecao clinica direta. A confec¢@o de placa oclusal de prote¢do foi indicada e

orientada a paciente como medida preventiva complementar ao tratamento restaurador,
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reconhecendo-se que a auséncia de sua instalagdo prévia as facetas constitui uma limitacdo do
presente relato, a ser discutida na andlise dos fatores de risco para longevidade das restauracdes.

A paciente apresentou relagdo de Classe I de Angle, com guias anteriores € caninas
preservadas. Nao foram observadas interferéncias oclusais em lateralidade e protrusdo. Ao exame
clinico intraoral, observou-se presenca de restauracdes insatisfatorias nos dentes antero-superiores.
Gengiva com aspecto saudavel, sem sinais de inflamac¢do. Nao foram observadas contraindicacdes
para o procedimento estético planejado. Apds avaliagdo clinica e estética, optou-se pela reabilitagdo
com facetas diretas de resina composta nos dentes 11, 12, 13, 21, 22 e 23. Apds a anamnese € exame
clinico, foi possivel identificar a necessidade de uma interveng¢do restauradora nos dentes
anterossuperiores. A avaliacdo inicial incluiu uma série de etapas clinicas e diagnosticas que
possibilitaram a formulagdo do plano de tratamento adequado.

O registro fotografico foi realizado com camera Canon EOS Rebel T7 e lente macro de 100
mm, utilizando flash macro tipo twin flash (Yongnuo YN-24EX), operando em modo E-TTL. As
imagens foram obtidas seguindo protocolo padronizado de documentagdo odontologica estética, com
resolu¢do minima de 300 DPI, incluindo vistas extraorais frontais e laterais, bem como registros

intraorais frontais, laterais e oclusais.

Figura 1. Avaliacdo inicial extraoral
T~ P N e ¥

Fonte: Os autores, 2025.

Durante o exame clinico inicial, foi possivel observar a presenca de facetas em resina
composta nos dentes 11 e 21. As restauracdes apresentavam-se com colora¢do insatisfatoria,
caracterizada por um tom opaco e desarmdnico em relacdo aos dentes adjacentes. Além disso, notou-
se uma perda incisal acentuada nesses elementos assim como nos incisivos laterais superiores e

caninos superiores, comprometendo a estética e a funcao (Figuras 2 e 3).
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Figura 2. Fotografia intraoral frontal

Fonte: Os autores, 2025.

2.2 CLAREAMENTO DENTAL

Antes da confeccao das facetas de resina composta, foi realizado um protocolo de clareamento
dental para uniformiza¢do da cor dos dentes adjacentes. O tratamento consistiu em uma sessao de
clareamento em consultorio utilizando um gel clareador de Clareador Whiteness HP 35% (Figura 4).
O protocolo foi complementado com o clareamento caseiro, no qual a paciente utilizou moldeiras
personalizadas e um gel clareador White Class FGM 10% por um periodo de 30 minutos por dia,

durante trés semanas.

Figura 4. Clareamento em consultorio
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Fonte: Os atores, 2025.
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2.3 PLANEJAMENTO DIGITAL E MOCK-UP

Foi realizada uma moldagem com silicone de adi¢do Variotime® (Light Flow e Easy Putty)
(Figura 5) para a confec¢do do modelo de estudo. A partir desse modelo, foi possivel realizar um
planejamento estético digital por meio do escaneamento do modelo no laboratdrio dental (Jhonatan
Bocutti Concept Lab), utilizando o software EXOCAD. Esse processo permitiu a elaboracdo de um
enceramento diagndstico virtual, que serviu como base para a projecao do novo sorriso da paciente,

possibilitando a visualizacao antecipada do resultado estético pretendido (Figuras 6 e 7).

Figura S. Moldagem com silicone de adigéo.

Fi

exocad exocad

Fonte: Exocad, 2025.

O planejamento digital foi, entdo, materializado por meio de impressao em resina 3D gerando
um modelo fisico do enceramento diagnostico digital (Figura 8). A partir desse modelo impresso,
confeccionou-se uma muralha de silicone com material de moldagem do tipo putty (Zetalabor,

Zhermack), que serviu como guia para a etapa do mock-up (Figura 9). Utilizando essa muralha, foi
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realizado o mock-up direto com resina bisacrilica (Structur 2 SC, VOCO), o que possibilitou a

reproducado precisa do planejamento estético diretamente na cavidade oral da paciente (Figura 10).

Figura 8. Modelo impresso em resina.

Figura 9. Utilizacdo da guia de silicone para mock-up: Inser¢do da resina bisacrilica na guia de silicone (A);
Posicionamento da guia de silicone na cavidade oral da paciente (B)

Fonte: Os autores, 2025.

Essa etapa permitiu ndo apenas a avaliagdo funcional e estética do novo desenho do sorriso,
mas também promoveu uma comunicagdo mais eficaz com a paciente, que pode visualizar e aprovar
previamente o resultado proposto antes da execu¢do definitiva do tratamento. O mock up também
serviu como guia importante para o controle do comprimento incisal e propor¢des dentarias durante
a fase restauradora. A guia canina foi restabelecida como parte essencial do controle das excursdes
mandibulares, contribuindo para a desoclusdo posterior nos movimentos excéntricos.

A dimensao vertical de oclusdao (DVO) foi minuciosamente avaliada e restabelecida de forma
funcional e estética, respeitando o espaco livre interoclusal e o conforto do paciente. O planejamento
virtual foi realizado em software CAD/CAM (Exocad), que possibilitou simular os movimentos
mandibulares e avaliar os contatos oclusais com alta precisdo. Esse planejamento digital funcionou
como um articulador virtual, permitindo ajustes oclusais prévios a execugdo clinica, promovendo

maior previsibilidade no restabelecimento da funcdo e da estética.
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Figura 10. Avaliagdo do mock up estético: Aspecto inicial do mock up apds a remogao da matriz (A); Avaliagdo funcional
e estética do mock up diretamente em boca (B

Fonte: Os autores, 2025.

24  SELECAO DA COR DA RESINA COMPOSTA

Para a selecdo de cor, foi utilizada a técnica da bolinha, que consiste na aplicagdo de pequenas
porg¢des de diferentes massas de resina composta diretamente sobre a superficie vestibular do dente a
ser restaurado. As resinas foram esculpidas em forma de pequenas esferas e polimerizadas,
permitindo a comparacdo direta com o substrato dental em condigdes clinicas reais, sob iluminagado
operatoria.

A escolha da resina de dentina foi realizada com base na analise do tergo cervical do dente,
por apresentar maior saturacdo e opacidade. Ja para a sele¢do do esmalte cromatico, foi considerado
o terco médio, enquanto o esmalte acromatico foi avaliado no ter¢o incisal, por refletir as
caracteristicas de maior translucidez da estrutura dentéria nessa regido (Figura 11). Assim, Na regido
cervical, foi utilizado a resina Aura DC3; no ter¢o médio do dente, aplicou-se resina Aura E2; e, na
borda incisal, utilizou-se a resina Luna 2. Essa abordagem permitiu uma avaliagdo mais precisa da
integragdo Optica entre o material restaurador e o remanescente dental, contribuindo para uma escolha

mais assertiva das massas ¢ da estratificacao a ser utilizada

Fi

Fonte: Os autores, 2025.
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2.5  ISOLAMENTO DO CAMPO OPERATORIO

Para a realizacdo do procedimento restaurador, foi realizado o isolamento absoluto do campo
operatorio, abrangendo os dentes do 14 ao 24. Utilizou-se grampo metdlico no dente 24 para
estabilizacdo inicial do lengol de borracha, além da inser¢do de um stop de borracha no dente 14 para
auxiliar na tracdo e manter a estabilidade do isolamento durante o procedimento. Foram
confeccionadas amarras com fio dental em todos os dentes isolados, garantindo vedacdo periférica

adequada e controle do campo operatério (Figura 12).

Figura 12. Isolamento do campo operatorio

Fonte: Os autores, 2025.

2.6  PREPARO DO SUBSTRATO DENTARIO

Iniciou-se o preparo dos dentes 11 e 21 com a remog¢do cuidadosa das facetas de resina
composta previamente presentes, realizada com ponta diamantada de granulagdo fina em alta rotacao,
sob constante irrigagdo. A ponta diamantada foi utilizada com movimentos delicados e controlados,
favorecendo a diferencia¢do entre o material restaurador antigo e o tecido dental, com base em
critérios visuais e tateis, como textura e brilho (Figura 13).

Nos dentes 12, 13, 22 e 23, que ndo apresentavam restauracdes pré-existentes, optou-se por
abordagem minimamente invasiva sem preparo cavitdrio convencional. Foi realizado apenas o
condicionamento superficial do esmalte para otimizagcdo da adesdo, preservando integralmente a
estrutura dental sadia. O substrato adesivo predominante em todos os dentes tratados foi o esmalte, o

que favorece o progndstico adesivo e sustenta a caracterizacdo do caso como minimamente invasivo.
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Figura 13. Desgaste dos incisivos centrais superiores

Fonte: Os autores, 2025.

2.7 PROTOCOLO ADESIVO

Apds o preparo, foi adotado o protocolo adesivo convencional em esmalte e dentina.
Inicialmente, foi aplicado acido fosforico a 37% (Super Etch, SDI) por 30 segundos sobre as areas de
esmalte exposto, seguido de 15 segundos nas superficies de dentina (Figura 14). O acido foi entdo
removido com abundante lavagem com agua por 60 segundos, e o excesso de umidade foi controlado
com papel absorvente.

Em seguida, foi aplicado adesivo universal (ZipBond, SDI) de acordo com as recomendagdes
do fabricante, com fric¢do ativa por 20 segundos sobre todo o substrato (Figura 15). O excesso foi
removido com leve jato de ar, promovendo a volatilizagdo do solvente, e entdo o sistema adesivo foi

fotopolimerizado por 20 segundos com unidade de luz de alta intensidade.

Figura 14. Aplicagdo do Acido Fosforico 37% Super Etch. Figura 15. Aplicagdo do Sistema Adesivo ZipBond
Universal.

Fonte: Os autores, 2025.
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2.8  TECNICA DE ESTRATIFICACAO EM RESINA COMPOSTA

A técnica restauradora empregada foi a estratificagdo multicamadas, com o objetivo de
reproduzir com fidelidade a morfologia e os efeitos Opticos do dente natural, respeitando
caracteristicas como cor, translucidez, opacidade e profundidade. Todo o planejamento foi conduzido
com base na andlise estética prévia e no mock-up validado pela paciente, o que possibilitou guiar com
precisdo a sequéncia de aplicagdo dos materiais restauradores.

A etapa inicial consistiu na constru¢do da parede palatina, utilizando resina composta de uso
universal com elevada resisténcia mecanica (Luna 2 — SDI). Para isso, uma fina camada do material
foi previamente inserida em uma muralha de silicone confeccionada com base no enceramento
diagnostico (Figura 16). A muralha foi posicionada na superficie palatina dos dentes, permitindo a
correta adaptacdo da resina. Apos a verificagdo do assentamento, a resina foi fotopolimerizada por 40
segundos com unidade de luz LED de alta poténcia. Essa camada inicial teve a fun¢ao de estabelecer
um guia palatino estavel, servindo como base de apoio para a escultura anatdmica e defini¢do do

contorno incisal (Figura 17).

Figura 16. Aplicagdo da Resina Composta na matriz de  Figura 17. Camada palatina.
silicone.

Fonte: Os autores, 2025.

Na sequéncia, foi aplicada a massa de dentina (Aura DC3 — SDI), com maior saturagdo
cromatica, preenchendo aproximadamente dois ter¢os da espessura da coroa clinica (Figura 18). Essa
camada foi esculpida com atengdo a anatomia interna, incluindo a reproducdo dos mamelos
dentinarios e da porc¢do central do dente, fundamentais para conferir profundidade e naturalidade a
restauracao.

Posteriormente, foi realizada a cobertura com uma tnica camada de resina de esmalte (Aura
E2 — SDI), aplicada sobre a dentina esculpida. Esse incremento final teve como finalidade estabelecer

a superficie vestibular da restaura¢do, promovendo a transi¢ao Optica entre as camadas internas e a
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zona incisal, reproduzindo a translucidez caracteristica da regido e conferindo brilho e vitalidade ao

dente restaurado (Figura 19).

Figura 18. Camada de dentina. Figura 19. Camada de esmalte.

Fonte: Os autores, 2025.

Todos os incrementos foram cuidadosamente posicionados com auxilio de instrumentos
especificos de escultura, respeitando os limites anatomicos e funcionais. Cada camada foi
fotopolimerizada individualmente por 20 segundos, assegurando adequada polimerizacdo e

estabilidade das propriedades Opticas e mecanicas do material restaurado

2.9  AJUSTES OCLUSAIS E ACABAMENTO

A checagem de oclusdo foi realizada com carbono em movimento de protrusdo e lateralidade,
apos isso foi realizado os desgastes necessarios para uma oclusdo correta e satisfatoria. Apos a
conclusdo da escultura anatomica e fotopolimeriza¢do de todas as camadas de resina composta, foi
realizada a fase de acabamento e polimento das facetas diretas. Inicialmente, os excessos marginais
foram removidos utilizando pontas de acabamento diamantadas de baixa granula¢do em alta rotacao,
respeitando a anatomia cervical e as emergéncias proximais, sem comprometer a integridade das
estruturas adjacentes.

Na sequéncia, a anatomia vestibular foi refinada com o auxilio de discos abrasivos sequenciais
(Praxis, TDV), comecando pela granulagdo mais grossa até a extrafina, sempre em movimentos
unidirecionais e controlados, com o intuito de preservar a forma final planejada e suavizar a transi¢ao
entre o material restaurador e o esmalte remanescente.

O contorno incisal e as areas proximais foram ajustados com lixas de tira (strips) € os mesmos
discos abrasivos acima mencionados, permitindo melhor acesso e controle da textura final. A
microtextura superficial foi reproduzida com auxilio de ponta diamantada fina (2200 FF, KG

Sorensen), simulando sulcos e depressdes anatdmicas.

Santos Filho, RWB, Silva MG, Saab RC, Piemonte MAR, Leyton BGS. Reabilitagio estética com facetas diretas de resina
composta: um relato de caso. RGS.2025;28(1):1127-1141.



1138
REVISTA GESTAO & SAUDE (ISSN 1984-8153)

Para o polimento final, foram utilizados discos de feltro associados a pasta de polimento a
base de 6xido de aluminio (Diamond Excel — FGM), promovendo brilho e lisura superficial
compativeis com esmalte natural. O resultado obtido apds o polimento demonstrou excelente
integracao Optica com os dentes adjacentes, sem evidéncia de linha de unido visivel ou discrepancias
cromaticas (Figura 20).

Essa etapa foi essencial para garantir ndo apenas a estética da restauracdo, mas também sua
longevidade clinica, considerando a reducao da rugosidade superficial, a diminui¢do do acumulo de

biofilme e a preservacao da saude periodontal (Figura 21).

Figura 20. Etapa de acabamento..

N
g

Figura 21. Polimento final

Fonte: Os autores, 2025.

2.10 AVALIACAO FINAL

Foi realizada uma avaliagdo pds-operatoria para verificar a adaptacdo da faceta, a estética final
e a satisfacdo do paciente com o tratamento. Fotografias foram registradas para documentagdo e
comparagdo com o estado inicial (Figura 22). Reconhece-se que o presente relato descreve

exclusivamente os resultados imediatos, sem dados de acompanhamento longitudinal.

Figura 22. Situagdo clinica final

Fonte: Os autores, 2025.
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3 DISCUSSAO

O presente estudo evidencia que o uso de facetas de resina composta ¢ uma abordagem eficaz
para a reabilitacdo estética, oferecendo excelente relagdo custo-beneficio e menor invasividade
quando comparado a alternativas como facetas e coroas de porcelana®. Os achados de Campos et al.’,
em estudo com seguimento de 6 anos, sugerem que o protocolo adotado no presente caso possui
potencial para resultados duraveis a longo prazo. Contudo, como o presente relato descreve apenas a
avaliagcdo pos-operatoria imediata, tal comparacdo ndo pode ser estabelecida diretamente, sendo
condicionada a realiza¢do de acompanhamento longitudinal futuro

Para o sucesso clinico dessas reabilitagdes, o planejamento detalhado ¢ imperativo. O uso de
mock up direto e moldagem com silicone de adi¢ao permitiu, neste caso, uma melhor visualizag¢ao do
planejamento e maior previsibilidade. A técnica de restauracdo com auxilio da muralha palatina
demonstrou ser vantajosa para o controle da espessura das facetas e preservagdo da anatomia,
garantindo resultados naturais e harmonicos com os dentes adjacentes!®!!.

Previamente a etapa restauradora, a harmonizag¢ao da cor dentaria foi fundamental. A literatura
aponta que a eficdcia das técnicas de clareamento, tanto de consultério quanto caseira, ¢ bem
documentada e segura'?. Embora a associa¢do das técnicas (protocolo combinado) possa elevar o
risco de sensibilidade dentéria', optou-se neste relato por uma estratégia personalizada: apenas uma
sessdo clinica para impulsionar a mudanca de cor, seguida de trés semanas de clareamento caseiro.
Essa abordagem permitiu alcancar a estética desejada de forma eficiente. A auséncia de sensibilidade
pos-operatoria foi registrada com base no relato espontineo da paciente, sem aplicagdo de escala
validada de mensuracdo como a Escala Visual Analdgica (VAS). Reconhece-se que o relato
espontaneo tende a subnotificagdo, conforme apontado por Donassollo et al.'?, o que representa uma
limitagdo metodologica deste relato. Em estudos futuros, recomenda-se a adogdo de instrumentos
padronizados de avaliagdo da sensibilidade nos intervalos entre sessoes € no pos-operatorio.

No que tange a durabilidade, estudos indicam que a resina composta proporciona excelentes
resultados, desde que respeitadas a indicagdo da técnica e a qualidade dos materiais'*. A longevidade
clinica das facetas diretas é considerada aceitavel, contudo, Zimmer et al.'> alertam que a fratura
permanece como a principal causa de falha. Diferentemente das cerdmicas, essas falhas sdo passiveis
de reparos diretos, o que prolonga a vida util do sorriso reabilitado.

Por fim, o tratamento obteve €xito em atender as expectativas estéticas e funcionais da
paciente. E consenso na literatura que a manutengdo da estética e funcionalidade a longo prazo

depende diretamente da adesdo do paciente aos cuidados de higiene bucal e ao acompanhamento
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periddico para polimento e eventuais reparos, essenciais para mitigar o desgaste natural e o

manchamento do material ao longo do tempo'>!6.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O tratamento reabilitador com facetas diretas em resina composta demonstrou ser, no contexto
deste caso clinico, uma alternativa minimamente invasiva para a restauragao estética e funcional do
sorriso. A associacdo do protocolo de clareamento dental prévio, realizado em consultorio e
complementado de forma domiciliar, foi fundamental para a uniformizacdo da cor dos dentes e para
o sucesso estético do desfecho clinico observado.

A previsibilidade do caso foi significativamente aprimorada pelo uso do mock-up direto e da
muralha de silicone, guiada por planejamento digital. Essa abordagem permitiu ajustes prévios e um
controle preciso da anatomia dentdria durante a estratificagdo da resina composta, resultando em um
trabalho harmonioso, natural e em conformidade com as expectativas da paciente, conforme
verificado na avaliagdo pds-operatoria imediata.

Um acabamento e polimento adequados garantiram uma superficie lisa, brilhante e bem
integrada ao conjunto dentério, sem evidéncias de transi¢do visivel. Na avalia¢do clinica imediata,
observou-se boa adaptacdo das restauragcdes e auséncia de relato espontineo de sensibilidade. A
satisfacdo da paciente foi verificada por meio de avaliagdo clinica direta no pds-operatério imediato,
reconhecendo-se que instrumentos de mensuragdo validados, como escalas de satisfagdo
padronizadas, ndo foram aplicados, o que limita a objetividade desse dado.

Este caso ilustra a importancia da adesdo a protocolos clinicos bem estabelecidos e de um
planejamento cuidadoso para reabilitacdes estéticas com resina composta. Contudo, as afirmativas
sobre eficdcia devem ser interpretadas no contexto de um relato de caso Unico, sem capacidade de
generalizacdo para a populagdo. Recomenda-se acompanhamento periddico da paciente a cada 6
meses, com aplicacdo de critérios FDI (Federation Dentaire Internationale) para avaliagdo das
restauragdes, contemplando pardmetros como integridade marginal, estabilidade cromatica,
ocorréncia de fraturas e satde periodontal, a fim de permitir conclusdes mais robustas sobre a

longevidade do protocolo adotado.
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