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Introdugdo: Na restauracdo da forma e funcdo de dentes
anteriores com resinas compostas, as técnicas indiretas com
recurso a facetas pré-fabricadas de compdésito nanoestrutu-
rado constituem uma opgao. Este trabalho pretende descrever
e ilustrar uma técnica restauradora de dentes anteriores do
segundo sextante recorrendo as facetas prefabricadas do sis-
tema Componner®.

Caso clinico: Paciente do sexo feminino, 36 anos de idade
compareceu na clinica pedagdgica da FCS-UFP descontente
quanto a aparéncia dos seus dentes anteriores. O exame da
situacdo clinica revelou restauracdes com compésitos, exten-
sas, policromdticas e com perdas da integridade no dentes 12
(endodonciado e com coloracdo intrinseca) e no dente 11 (frac-
tura e desvio de posicdo coronal). Apés avaliacdo da situacdo
optou-se por realizar branqueamento interno do dente 12 e
posterior reparacao coronal dos dentes 12 e 11 com face-
tas de Componeer® (Coltene). Selecionou-se o tamanho das
facetas e preparam-se as coroas dos 11 e 12 com desgaste
das faces vestibulares. Apés a prova das facetas seleciona-
das, recorreu-se a técnica Etch-and-Rinse (One Coat Bond®)
e aplicacdo dos compésitos Synergy® D6 (A2/B2) nos 2/3 cer-
vicais e Miris (EWR) no 1/3 incisal dos dentes. Realizou-se a
fotopolimerizagdo (1400mW/cm?) dos compbsitos/facetas, o
acabamento e polimento das restauragoes.

Discusséo e conclusées: As facetas pré-fabricadas de com-
posito constituem uma alternativa restauradora intermédia
entre as restantes técnicas diretas/indiretas com compésito
ou ceramicas. Apesar de mais dispendiosa que a técnica
direta de restauracdo, estas facetas, pelo processamento
complementar de polimerizacdo promovem melhoria das
propriedades mecéanicas e épticas, que se traduzem num
desempenho clinico melhorado. Esta técnica de selecdo e
aplicacdo é simples e rapida, podendo ser efectuada numa sé
consulta, apresentando como maior limitagdo clinica a difi-
culdade de selecdo da cor de compdsitos necessarios para
promover a unido na interface dente/adesivo e faceta Com-
ponner. Nas situacdes de um ou mais dentes anteriores
com restauracoes extensas, manchas e coloragoes intrinsecas,
alteracdes de forma, entre outros, a aplicabilidade das face-
tas pré-fabricadas em compdsito termopolimerizado, deve ser
considerada como uma alternativa técnica, que apresenta
bom desempenho clinico promovendo mimetismo estético
com o esmalte dentdrio, respondendo deste modo, as expec-
tativas dos pacientes.
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Introdugdo: A remodelacdo gengival cervical (RGC) é um
procedimento clinico que proporciona harmonia da condicdo
biolégica gengival em relagdo a arquitetura mas também a
aparéncia relativa a funcdo/estética dos dentes. Pretende-se
ilustrar um caso de RGC adjacente a uma coroa clinica com
pequena perda estrutural, por defeito do esmalte, mediante
recurso a uma guia de remodelacdo adaptada das facetas de
Componeer®.

Caso clinico: Paciente do género feminino, 38 anos de idade,
compareceu na FCS-UFP com pequena perda estrutural no
esmalte daregido cervical da coroa clinica/anatémica do dente
11, preenchido por gengival marginal livre. Determinado o
diagnostico, foram explicadas as diversas opgdes terapéuti-
cas, vantagens e desvantagens de técnicas de remodelacdo
gengival cirurgicas e néo cirurgicas, tendo a paciente optado
por efetuar a reparagdo do defeito no esmalte e remodelacdo
gengival na regido cervico-mesial do dente 11, recorrendo a
uma guia confeccionada e adaptada a partir de uma faceta
pré-fabricada de compésito termopolimerizado do sistema.
Componeer®. A porcdo necessidria para recobrimento do
defeito de esmalte foi aderida a estrutura dentéria cervi-
cal com recurso a estratégia adesiva Self-Etch (Futurabond
DC), mediante afastamento do campo operatério na regido de
ocupacao gengival. Apds 10 dias efetuou-se monitorizacao cli-
nica e radiografica, mostrando-se a remodelacdo e reparacdo
com bons resultados estéticos, funcionais e biolégicos. Torna-
se necessario a avaliacdo periédica da condicao.

Discussdo e conclusdes: Para um adequado reposiciona-
mento da gengiva, por excesso ou por defeito (recessdo), é
mandatério avaliar o espaco biolégico periodontal disponi-
vel, uma vez que a invasdo deste, por materiais a base de
resinas compostas, pode induzir patologias periodontais e/ou
recessao gengival. Igualmente a morfologia do terco cervical,
entre outros fatores, estd relacionada com o posicionamento
corono/apical da gengiva e espaco marginal livre. A decisdo
de recorrer a tratamentos cirdrgicos ou néo cirdrgicos, deve
ser ponderada pelo medico dentista em funcao da relacado
anatémica da coroa dentdria, posicdo gengival e arquitetura
dos dentes adjacentes. A RGC adjacente a pequenas areas de
perda estrutural de esmalte na coroa clinica/anatémica pode
conseguir-se mediante técnicas ndo cirturgicas recorrendo a
reparacdo do esmalte com materiais biocompativeis com os
tecidos biolégicos gengivais, desde que preservado o espaco
biolégico.
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