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RESUMO

Dentes tratados endodonticamente ficam sucetiveis a fraturas, e requerem uma
correta indicacdo do material restaurador, quer seja na técnica direta, quer seja na
indireta. Uma Otima opcdo para restauragdo € a associacdo de retentores
intrarradiculares e resina composta, segundo a situacao clinica e de acordo com 0s
critérios para a indicagcdo de ambos. O objetivo deste trabalho é relatar o caso
clinico de uma restauracdo de dente tratado endodonticamente com resina
composta e pino de fibra de vidro. Paciente P.A.C, sexo feminino, 24 anos, procurou
a Clinica Odontoldgica do Centro Universitario de Anapolis-UniEVANGELICA, para
restaurar o dente 14. A radiografia periapical mostrou tratamento endoddntico
satisfatério, e o exame clinico remanescente coronario suficiente para receber uma
restauracdo de resina composta direta e pino de fibra de vidro. O isolamento
absoluto do campo operatério foi colocado, e seguiu-se o protocolo clinico para a
cimentacdo do pino de fibra de vidro e para resina composta classe Il. Ap6s a
remocdo do isolamento absoluto, verificou-se a oclusdo e o acabamento inicial foi
realizado; e na sessdo seguinte, concluiu-se com o polimento. A utilizagdo do pino
de fibra de vidro, seguido da restauracdo com resina composta, em dente com
remanescente dentario suficiente para receber uma restauracdo direta, como no
caso clinico descrito, apresenta as vantagens de ter um menor custo e diminuir as
sessoes clinicas, restabelecendo a estética e a funcéo.

PALAVRAS-CHAVE

Pinos Dentarios. Resinas Compostas. Materiais Dentérios.

INTRODUGCAO

Dentes tratados endodonticamente ficam desidratados, como consequéncia
da perda da vascularizacéo pulpar; e pela perda da elasticidade, ficam vulneraveis a
fraturas?, podendo, assim, comprometer o sucesso do procedimento restaurador® °.
Por esse motivo, a restauracdo desses dentes tem sido, ao longo de décadas, um
grande desafio ao cirurgido-dentista®.

A evolucao das resinas compostas e dos sistemas adesivos tem sido uma

alternativa clinica de melhor custo-beneficio, quando comparadas as restauracdes
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indiretas'™, e se destacam pelo seu excelente potencial em restabelecer a funcéo
mastigatéria e a estética’.

As principais limitagbes para a utilizagdo das resinas compostas na técnica
direta, em especial, sdo em relacdo a extensdo da cavidade e a quantidade de
estrutura coronaria remanescente, fatores relevantes para a indicacdo do material
restaurador a ser utilizado* °.

Para se conseguir um aumento significativo na resisténcia flexural dos
compasitos, conferindo resultado mecénico adequado, é necessario a associagao
com retentores intra-radiculares® * > °,

Pinos intra-radiculares séo dispositivos utilizados em situacdes de grandes
destruicdes coronarias®. Durante muitos anos o uso de nucleos metélicos foi muito
utilizado para a recuperacao da funcdo dos dentes. Contudo, a evolugao dos pinos
estéticos, associados as resinas compostas, possibilitam aumento significativo na
longevidade das restauracdes de dentes com tratamento endodéntico® * > ©.

As fibras de vidro possuem propriedades desejaveis como: dureza adequada
as forcas mastigatérias, biocompatibilidade, adesdo quimica a resina composta
devido a presenca do BISGMA, facilidade de manipulacéo e reforco estrutural. Tais
caracteristicas, aliadas as propriedades da resina, que possuem boa resisténcia a
abraséo e & compressao, bem como baixa contracéo de polimerizacdo® *.

O comprimento do pino tem um efeito significativo sobre a retencdo e
resisténcia, devendo ser o mais longo possivel, e néo enfraquecer o selamento
apical, ou causar perfuracéo da raiz>.

O cirurgido-dentista precisa avaliar cuidadosamente o remanescente dentéario
e considerar todos os fatores clinicos e radiograficos, para fornecer o melhor
tratamento restaurador para os dentes tratados endodonticamente, assegurando um

bom progndstico e maior longevidade clinica®.

OBJETIVO
O objetivo deste trabalho é relatar o caso clinico de uma restauracdo de
dente tratado endodonticamente com resina composta, associado ao uso de pino de

fibra de vidro.

DESENVOLVIMENTO
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Paciente P.A.C, sexo feminino, 24 anos, procurou a Clinica Odontologica do
Centro Universitario de Anapolis-UniEVANGELICA, para restaurar o dente 14. A
radiografia periapical mostrou tratamento endododntico satisfatério recentemente
realizado, sem evidéncia de alteracdo periapical. Ao exame clinico, detectou-se
guantidade do remanescente coronario suficiente para receber uma restauracéo de
resina composta direta, associada ao uso de pino de fibra de vidro.

O isolamento absoluto do campo operatdrio foi colocado, e procedeu-se a
desobturacdo do conduto palatino, com brocas tipo largo, deixando-se 4mm do
tratamento endoddntico na regido apical da raiz, para hdo comprometer o selamento
apical.

Continuou-se com o protocolo clinico para a cimentagdo do pino de fibra de
vidro: selecdo e prova do pino, desinfeccdo, aplicagdo do silano no pino e
cimentacdo com cimento autoadesivo Rely-X U200, e posterior polimerizacao.

Apoés o corte do pino, deixando espaco na coroa de aproximadamente 1,5 a
2mm para recobrimento com a resina composta, seguiu-se o protocolo para a
restauracdo: condicionamento acido, aplicacdo do primer/adesivo e
fotopolimerizacéo, colocacdo de matriz metalica parcial e cunha, e inserida a resina
composta microhibrida Filtek Z250 XT (3M/ESPE) A2 na técnica incremental de
preenchimento e fotopolimerizacéo a cada camada inserida.

ApGs a remocdo do isolamento absoluto, verificou-se a oclusdo e o

acabamento inicial foi realizado; e na sessao seguinte, concluiu-se com o polimento.

CONSIDERACOES FINAIS

A utilizagdo do pino de fibra de vidro, seguido da restauracdo com resina
composta, em dente com remanescente dentario suficiente para receber uma
restauracdo direta, como no caso clinico descrito, apresenta as vantagens de ter um
menor custo e diminuir as sessdes clinicas, restabelecendo a estética e a funcao.

Apesar de algumas limitagdes das resinas compostas, a melhoria de suas
propriedades fisicas e bioldgicas, associada aos sistemas adesivos atuais, propicia
a utilizacado deste material em restauracdes de dentes posteriores, constituindo-se
uma alternativa clinica eficaz.

A possibilidade de associar as fibras de vidro com restauragdo em resina
composta permite restabelecer a fungdo mastigatoria e a estética ao paciente, assim

como aumentar a longevidade do procedimento restaurador.
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