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RESUMO

As lesbes cervicais ndo cariosas (LCNC) s&o caracterizadas por uma perda de
estrutura dentinaria de tecido duro na regido cervical, com etiologia multifatorial sem
envolvimento bacteriano. A perda progressiva das estruturas dentais pode resultar
em complicagbes estéticas e funcionais, provenientes da sensibilidade dentinaria.
Esse trabalho teve como objetivo apresentar a etiologia e o tratamento das lesbes
cervicais ndo cariosas. Através de uma revisao de literatura integrativa do tipo
qualitativa foram estudados: etiologias, grupos de risco, diagnéstico, caracteristicas
clinicas das lesbes cervicais ndao cariosas e tratamentos para hipersensibilidade
dentinaria. Nas seguintes bases de dados: PUBMED, SCIELO e BVS, chegando em
um total de 10 artigos. Por meio deste trabalho, foi possivel proporcionar mais
conhecimento sobre as lesdes cervicais nao cariosas, assim ajudando na eficacia dos
tratamentos. Sao varios os fatores etioldgicos das lesdes cervicais ndo cariosas e
com isso, diversas sao as possibilidades de tratamento que podem ser encontradas
para cada tipo de lesdo. Para que se chegue ao sucesso terapéutico esperado, &

preconizado um correto diagndstico.

Palavras-chave: LesbGes cervicais ndo cariosas, hipersensibilidade dentinaria,

tratamento, etiologia.



ABSTRACT

Non-carious cervical lesions (NCNCs) are characterized by a loss of hard tissue dentin
structure in the cervical region, with a multifactorial etiology without bacterial
involvement. The progressive loss of dental structures can result in aesthetic and
functional complications resulting from dentinal sensitivity. This work aimed to present
the etiology and treatment of non-carious cervical lesions. Through a qualitative
integrative literature review, the following were studied: etiologies, risk groups,
diagnosis, clinical characteristics of non-carious cervical lesions and treatments for
dentinal hypersensitivity. In the following databases: PUBMED, SCIELO and BVS,
reaching a total of 10 articles. Through this work, it was possible to provide more
knowledge about non-carious cervical lesions, thus helping in the effectiveness of
treatments. There are several etiological factors for non-carious cervical lesions and,
therefore, there are several treatment possibilities that can be found for each type of
lesion. In order to reach the expected therapeutic success, a correct diagnosis is
recommended.

Keywords: Non-carious cervical lesions, dentin hypersensitivity, treatment., etiology.
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1 INTRODUGAO

As lesbes cervicais ndo cariosas (LCNC) sdo caracterizadas por perdas
graduais do tecido mineralizado na regido cervical do dente, promovida por uma
associagao de fatores, mas sem qualquer envolvimento bacteriano. A etiologia das
lesdes cervicais nao cariosas € multifatorial, tendo como origem as a¢gdes mecanicas
causadas pelo proprio paciente e as degradagdes quimicas de esmalte e dentina
(KINA et al., 2015). Com isso, a etiologia € resultado de trés mecanismos fisicos e
quimicos, que entre si vao resultar nas LCNC, que se tratam: friccdo que envolve a
abrasao e a atrigdo, estresse oclusal e corrosdo, tornando assim uma lesao
multifatorial (YAMASHITA et al., 2014).

As LCNC podem acontecer tanto em individuos jovens, quantos em individuos
mais velhos. A prevaléncia das LCNC aumenta com idade, mas que ndo € uma causa
considerada determinante, assim mostrando uma alta taxa de lesdes em idosos. Por
serem mais idosos, estdo mais susceptiveis ao efeito acumulativo de varios fatores
etiolégicos dependendo da sua qualidade de vida. Pois a qualidade de vida € um fator
também determinante na saude bucal dos pacientes (SOUSA; PRADO; FILHO,
2012).

A classificacado das perdas estruturais das superficies dos dentes sao: atri¢ao,
abrasdo, corrosédo (erosédo) e abfragcdo. A atricdo se trata da perda de estrutura
dentaria causada por contatos entre os dentes antagonistas durante a mastigagao
normal ou em situagbes parafuncionais. A abrasdo é um desgaste de forma
patolégica, causada por processos mecanicos usados de formas repetitivas e
persistente como uma escovacao inadequada, habitos viciosos, uso de dentifricios
abrasivos que causam o desgaste. A erosao é definida como a perda da superficie
de tecido duro como resultado de um processo quimico de origem nao bacteriana,
sendo o acido o principal causador. Os acidos responsaveis por essa perda sao de
etiologia extrinseca e intrinseca. Os acidos extrinsecos podem ser por dieta acida,
meio ambiente, e medicamentos. Ja os de forma intrinseca sédo os acidos resultantes
da regurgitacao do suco gastrico. O termo erosédo pode ser tratado também como
termo corrosao por fazer parte do processo de desgaste corrosivo (YAMASHITA et
al., 2014).

O tratamento dessas lesdes esta diretamente relacionado a sua etiologia, além

disso, o desconforto do paciente, o grau de extensao e profundidade da lesao



também influencia na decisdo de tratamento. O tratamento inclui monitoramento do
paciente, instrugao de higiene oral correta, controle de dieta e habitos parafuncionais.
Cada tratamento € individualizado, podendo variar de um monitoramento, entre o
modo de como o paciente esta fazendo sua escovagdo, uso de produtos
dessensibilizantes, cirurgias periodontais, ajuste oclusal, ou tratamento restaurador.
Para cada tipo de lesdo associada aos diferentes fatores etioldgicos, o protocolo de
tratamento pode ser diferente (KINA et al., 2015).

Diante isso, o estudo tem o objetivo de expor a etiologia e o tratamento das

lesdes cervicais nao cariosas.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 ETIOLOGIA MULTIFATORIAL DAS LESOES CERVICAIS NAO CARIOSAS

A etiologia das lesdes cervicais ndo cariosas € multifatorial por ter associagao
de dois ou mais fatores. Algumas caracteristicas clinicas podem até sugerir perda de
estrutura dentaria por um ou outro fator etiolégico, mas uma mesma caracteristica
morfolégica pode ser relacionada a diferentes etiologias. Além disso, as variagdes de
forma estariam ligadas a estagios distintos de progressao das lesdes, o que dificulta
a classificagdo da lesdo isoladamente, sugerindo ser a etiologia multifatorial.
Atualmente, é dividida em trés grandes grupos: fator tensdo, fator friccdo e fator
biocorrosdo. (MODANESE, 2018).

A perda de estrutura pelo fator tensdo acontece ocorre pela concentragcédo da
energia transmitida durante os contatos oclusais ou habitos parafuncionais. A tensao
mecanica que é a quantificacdo da intensidade de energia em determinada area. A
tensao é fisioldgica ao realizar movimentos de oclusédo, mastigagéo e degluticdo. No
entanto, na presenga de habitos parafuncionais e interferéncias oclusais, o acumulo
dessa tensao gera a perda de estrutura perda que vai ocasionar a sensibilidade, pois
vai haver um desgaste removendo esmalte e dentina deixando o dente vulneravel a
estimulos térmicos, quimicos e mecanicos ao entrar em contato com o dente
(GRIPPO; SIMRING; COLEMAN, 2012).

A fricgdo vai ser qualquer desgaste gerado pelo atrito de substancias em estado
solido, liquido ou gasoso na superficie dentaria. Podendo ser intrinseca ou extrinseca,

exemplo de fricgdo intrinseca: quando acontece o contato de dente a dente em um



habito parafuncional como bruxismo, gerando um desgaste dentario. Exemplo de
friccdo extrinseca é a abrasao, que pode ser por meio de uma escova dentaria, o
creme dental usado durante a escovacéo. A friccdo € um fator etiolégico que pode ser
evitado, mas que associado a outro fator pode ser acelerado tornando grave (XAVIER;
PINTO; CAVALCANTE, 2017).

A biocorrosdao € um processo irreversivel de degradagao quimica, bioquimica e
eletroquimica das estruturas dentais, proveniente do contato frequente com acidos
sendo interno ou externo vai gerar um desgaste por biocorrosao (GRIPPO; SIMRING,;
COLEMAN, 2012). No esmalte conforme a degradagao se aproxima da jun¢cao amelo-
cementaria e perde minerais, fazem com que no esmalte perda calcio e diminui a
densidade do esmalte, assim proporcionando os acidos a causarem uma maior
suscetibilidade da degradagao. Ja a degradacao na dentina, os acidos conseguem ter
uma permeabilidade maior por conta da remocéo e dissolugdo da camada de “smear
layer” na jungao amelo-dentinaria. Agdo sendo causados quimicamente por fatores
biocorrosivos fazem com que o elemento dentario figue mais vulneravel a
desmineralizagéo e de degradacao (DINIZ, 2018).

Geralmente os fatores etioldgicos de tensdo, friccdo e biocorrosao estao
associados ou é multifatorial envolvendo as trés condi¢des. Entre os trés o que contém
a capacidade de causar maior desgaste € a biocorrosao, em segundo lugar a tensao
e por ultimo, mas ndo menos importante a friccdo (GRIPPO; SIMRING; COLEMAN,
2012).

2.2 GRUPOS DE RISCO PARA DESENVOLVER LESAOS CERVICAIS NAO
CARIOSAS

A hipersensibilidade dentinaria esta diretamente relacionada com os habitos e
comportamentos de cada individuo, envolvendo alguns grupos de risco, que sao eles:
pessoas que que ja fizeram tratamento ortoddntico, pessoas que possuem habitos
parafuncionais, atletas, pessoas com doencgas gastricas e disturbios alimentares, e
usuarios crénicos de medicamentos ou substancias ilicitas. Os pacientes que séo pos-
ortodontico vao estar relacionados com a remodelagcdo 6ssea, que geram alguns
movimentos como a expansao da maxila, extrusao e giroversao, fazendo com que crie

uma concentragao de tensao de compressao na jungao cemento-esmalte, causando
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perdas de estrutura, fazendo com que fique com o esmalte fragilizado devidos essas
tensdes (GRIPPO; SIMRING; COLEMAN, 2012).

Nos pacientes que possuem habitos parafuncionais, acontece um acumulo de
forga patoldgica e de tensdo em uma area superior ao que 0 corpo consegue aguentar,
por exemplo o apartamento que € um habito parafuncional estatico pois o paciente
nao realiza o movimento da mandibula, ja o bruxismo que € outro habito parafuncional
ele é dindmico por conta que o paciente realiza os movimentos mandibulares
(XAVIER; PINTO; CAVALCANTE, 2017).

Nos atletas a hipersensibilidade irdo acontecer por meio de alguns exercicios
excessivos de forga além do que o organismo consegue suportar, fazendo com que o
paciente cause uma tensao nos dentes, assim desgastando a estrutura dental, outra
forma € na natagdo por meio de produtos usados na agua, o contato da agua e os
dentes vai causar desgaste por biocorrosao devido o pH a agua com o pH dentinario
(CORREA, 2020).

No caso de pacientes possuem doencgas gastricas vai acarretar a diminuigéo
do pH e alteracbes salivares. Ja nos pacientes de disturbios alimentares irdo ter um
desgaste caracteristico. Em usuarios crénicos de medicamentos ou substancias
ilicitas vai estar relacionado ao baixo pH, capacidade de reduzir o fluxo salivar ou
capacidade de tamponamento da saliva, causados por conta do uso de alguns
medicamentos como: anti-histéricos, tranquilizantes, esteroides utilizados em
inaladores, compostos a base de acetilsalicilico e comprimidos a base de acido
ascorbico que sdao mais susceptiveis a reduzir o pH salivar e alguns deles tem a
capacidade de reduzir o fluxo da saliva, entdo se temos menos saliva, temos menos
tamponamento. E em usuarios de substancias ilicitas vai estar relacionada a
alteracgdes sistémicas com impacto na cavidade oral, acontecendo muito na fase de
abstinéncia do paciente (CORREA, 2020).

2.3 CARACTERISTICAS CLINICAS DAS LESOES CERVICAIS NAO CARIOSAS

As LCNC possuem caracteristicas clinicas e localizacao distintas de acordo
com a combinagdo dos fatores etiologicos. O primeiro sinal clinico para o
aparecimento de uma futura LCNC é a hipersensibilidade dentinaria que é uma
sensibilidade exagerada no dente devido exposi¢ao dentinaria causada por dentina

exposta e esmalte fragilizado, chegando a ser bastante comum no meio da
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odontologia. Chega a ser causada pela exposi¢ao da dentina ao meio bucal, por conta
da perda do esmalte e cemento. E uma condicdo cada vez mais frequente na
odontologia, principalmente em pessoas mais jovens, e pode atingir aproximadamente
30% das pessoas (XAVIER; PINTO; CAVALCANTE, 2017). A paciente apresenta
dores agudas e transitérias, acusadas por meio de estimulos mecanicos, térmicos,
quimicos e osmoéticos (TONETTO et al., 2012).

As caracteristicas clinicas das lesbes cervicais ndo cariosas diferenciam um
pouco uma da outra, na erosédo vai acontecer uma descalcificagédo (figura 1) pouco
profunda em esmalte, cavidades largas, rasas e sem angulo nitido, dureza, e manchas
brancas (XAVIER; PINTO; CAVALCANTI, 2017). De inicio apresentam perda de brilho
no esmalte, e continuando a progredir, as areas erodidas tornam-se lisas e polidas,
com bordos bem definidos (MARSON et al., 2010).

Figura 1 — Lesao cervical ndo cariosa do tipo erosivo.

Fonte:http://marcodevilla.com.br/o-que-sao-lesoes-cervicais-nao-cariosas/

As caracteristicas clinicas na abrasdo vao aparecer por meio de uma agao
mecanica. Apresentando clinicamente uma forma de “V” (figura 2) ou de uma fosseta
nao jungao cemento-esmalte de dentes com alguma recessdo gengival. Enquanto
associada a algum agente erosivo, o desgaste se torna arredondado e superficial
atingindo varios elementos do mesmo arco dentario (MARSON et al., 2010).

Figura 2 — Lesao cervical ndo cariosa do tipo abrasivo.

Fonte:http://marcodevilla.com.br/o-que-sao-lesoes-cervicais-nao-cariosas/


http://marcodevilla.com.br/o-que-sao-lesoes-cervicais-nao-cariosas/
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Clinicamente as lesdes de abfracao irdao aparecer em forma de cunha (figura 3)
na regiao cervical do elemento dentario com angulos agudos e nitidos, e com uma
dimensao ocluso-cervical relativamente pequena por decorréncia da flexao produzida
por forgas oclusais excéntricas. As lesdes por abfragcdo se apresentam de forma
isolada, estando presente principalmente nos pré-molares, seguindo dos primeiros
molares e caninos da maxila (MARSON et al., 2010).

Figura 3 — Les&o cervical ndo cariosa do tipo abfracao.

Fonte (figura 3): https://facemagazine.com.br/lesoes-cervicais-nao-cariosas-e-recessoes-gengivais/

2.4 TRATAMENTO DA HIPERSENSIBILIDADE DENTINARIA E LESAO CERVICAL
NAO CARIOSA

O tratamento das condigbes esta relacionado a sua etiologia, mas existe
algumas estratégias de prevencéao para ajudar a rotina diaria do paciente. Ha algumas
estratégias de prevencao para os fatores etioldgicos, como no fator tensdo que se
pode fazer um ajuste oclusal, dispositivo estabilizador ocluséo (placa miorrelaxante),
e em pacientes que tém apartamento pode sugerir o0 uso um aplicativo especifico, que
por veio dele vai avisar ao paciente momentos em que ele fique com os dentes
desencostados. No fator fricgdo, sugerir que o paciente use escovas com cerdas
macias e bem distribuidas, dentifricios com agao protetora previamente a alimentacao
com substancias acidas e de baixa abrasividade. Estratégia para a biocorrosao €
enxaguar a boca antes de escovar os dentes, e mascar chiclete sem agucar para
aumentar o fluxo salivar (REGIANE et al., 2020).

Tratamento para hipersensibilidade pode ser por meio de dessensibilizantes e
fotobiomodulacdo. Os dessensibilizantes quimicos podem ter agdo neural ou
obliteradora. A fotobiomodulacdo que pode ser feita com laser de baixa poténcia que
tem acao neural ou o laser de alta poténcia que vai ter agado neural e obliteradora
(GRIPPO; SIMRING; COLEMAN, 2012).


https://facemagazine.com.br/lesoes-cervicais-nao-cariosas-e-recessoes-gengivais/
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Ha varios tipos de tratamento para minimizar ou eliminar o desconforto da
hipersensibilidade dentinaria causada por conta das LCNCs. De inicio deve haver um
diagndstico preciso e diferencial, para que saiba qual tipo de lesdo ta causando essa
sensibilidade. Assim conseguindo identificar o fator etiolégico e remové-lo (REGIANE
et al., 2020).

Em uma lesdo como a de erosao que sado causadas por conta de acidos, €
recomendado que o paciente mude sua dieta alimentar, retirando comidas acidas da
sua alimentacéo, assim conseguindo evitar. Na abrasdo que sao lesdes causadas por
acdes mecanicas é recomendado que o paciente evite usar escovas dentais com
cerdas duras, evitar escovagdes horizontais, vigorosas, prolongadas e com alta
frequéncia. Em casos que o paciente ja apresenta uma sensibilizagdo alta,
desconforto e comprometimento estético, € recomendado o recobrimento com
material restaurador e uso de dessensibilizante para que o paciente tenha um maior
conforto dentario. O tratamento para abfragcao vai ser por meio da eliminagao do fator
etiolégico, que vai ser o ajuste oclusal, sendo feita com uso da restauragdo ou o uso
de placa miorrelaxante. Assim sabendo bem dessas etiologias, tendo conhecimento e
realizando um diagndstico correto, consequentemente os tratamentos serdo muito
bem-sucedidos em logo prazo (BEIRIZ et al.,2020).

O tratamento das lesbGes cervicais nao cariosas por restauracdo sao
tratamentos desafiadores, pois envolve a longevidade, quanto o contato que a
restauracao vai ter os tecidos periodontais. Por isso é indicado tratar primeiro a
questdo de sensibilidade do paciente, para depois adentrar na parte estética. Na
restauragcao tem materiais variados que podem ser utilizados como o ionébmero de
vidro e resina composta, no caso de resinas compostas vai ser indicado o uso de um
sistema adesivo que comprove efetividade nas lesbes cervicais ajudando na
longevidade das restauragcdes. Devendo sempre ter um acompanhamento efetivo do
paciente, garantindo um estado de saude boa e higiene aos dentes (FAVETTI, 2017).

Ha o recobrimento radicular que é indicado quanto se a uma perda de tecido
dental radicular associada ao desgaste e a recessao gengival que torna preocupante,
pois a técnica usada para o tratamento € bem complexa. Sua técnica é realizada por
meio de procedimento cirurgico, assim ajudando no controle da hipersensibilidade,

controle do biofilme eliminando areas retentivas (ZACCARA et al., 2013).
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3 METODOLOGIA

Foi feita uma revisao de literatura do tipo integrativa qualitativa, a ser realizada
através de uma pesquisa bibliografica. Sera composto por artigos cientificos ja
publicados com diferentes abordagens metodologicas, como ensaios clinicos
randomizados, coorte, estudos observacionais. Para a realizagcdo desta revisdo de
literatura, serdo realizadas pesquisas nas seguintes bases de dados: Pubmed,
Biblioteca Virtual Scientific Eletronic Library Online (Scielo), Portal Regional da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Seréo utilizados artigos cientificos, teses e dissertagdes selecionados a partir
das seguintes estratégias de busca nas linguas inglesa e portuguesa:

1. (((non-carious cervical lesion) OR (non-carious lesion)) (dentin
hypersensitivity) AND (treatment)) AND (etiology).

2. (((lesdo cervical ndo cariosa) ou (lesdo nao cariosa)) e (tratamento)) e
(diagnastico).

Como critério de inclusdo os estudos foram selecionados de acordo com os
critérios de inclusdo: artigos na lingua portuguesa e inglesa, estudos que abordem os
temas lesdes cervicais ndo cariosas, etiologia e tratamento. Como critério de excluséo
foram excluidos carta ao editor, comentarios, editoriais, protocolos de estudo e
estudos de modelos animais. Com isso apds leitura, analise critica e fichamento dos
artigos, a partir dos dados coletados, a revisao de literatura sera realizada em duas
etapas, um primeiro momento, sera realizado uma revisao sobre os diagndsticos das
lesdes cervicais ndo cariosas e como identificar; e no segundo momento revisar forma
de tratamento das lesdes cervicais ndo cariosas. Os textos selecionados foram
submetidos a uma analise critica, sendo utilizado ainda o método de abordagem
qualitativo, tendo em vista que o objetivo € descrever, interpretar e analisar os dados

e os selecionar conforme abordagem do tema.



4 RESULTADOS E DISCUSSAO

De inicio foram encontrados os seguintes resultados: no Pubmed foram 24, na
plataforma da BVS foram 47 e no Scielo 6. Inicialmente entre as trés plataformas foram
selecionados 20 artigos. Apds realizar uma leitura dos titulos e dos resumos, foram
selecionados para leitura na integra, cinco do Pubmed, trés da plataforma da BVS e

dois do Scielo. Assim sendo excluidos 10 artigos e chegando a um total de 10 artigos

selecionados, como descrito na figura 1.

Figura 1 — Fluxograma da selegéo dos artigos.
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Tabela 1: Descricao sistematizada dos estudos incluidos como resultados da pesquisa
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AUTORES TiTULOS o OBJETIVO DO ESTUDO PRINCIPAIS RESULTADOS

Smith et al., A prevaléncia e gravidade de | Estudo de Objetivo determinar a prevaléncia e Cento e cinquenta e seis pacientes foram

(2008) lesdes cervicais ndo cariosas | campo gravidade de LCNC em uma amostra examinados com idades variando de 16 a 73
em um grupo de pacientes de pacientes atendidos em uma clinica | anos, com média de idade de 40 a 46 anos.
atendidos em um hospital universitaria em Trinidad e investigar a Destes individuos, 33% eram do sexo
universitario em Trinidad relacdo com histéricos médicos e masculino e 67% eram mulheres. De todos

odontoldgicos, praticas de higiene oral, | os pacientes examinados 62 + 2% tiveram
habitos alimentares e oclusao. pelo menos uma LCNC.

Rahiotis et al., Hipersensibilidade da dentina | Estudo O objetivo deste estudo foi identificara | A prevaléncia geral de hipersensibilidade

(2013) cervical: uma investigacao transversal prevaléncia de hipersensibilidade dentinaria cervical na populagdo adulta em
transversal em Atenas, dentinaria cervical em uma investigagdo | Atenas variou de 21,3% a 38,6%,
Grécia transversal de adultos gregos. dependendo do tipo de estimulo. Lesdes

Setecentos e sessenta e sete cervicais nao cariosas e recessdes gengivais

individuos foram examinados. foram determinadas como preditores
significativos de hipersensibilidade
dentinaria.

Figueiredo, (2013) | Avaliagéo de habitos de Estudo Avaliar habitos de higiene bucal, O numero e a direcdo de escovacgao (Fator
higiene bucal, habitos transversal habitos alimentares e pH salivar em Abrasivo) e pH Salivar ndo demonstraram
alimentares e pH salivar em pacientes com auséncia e presenga de | associagdo com a presenga das lesdes,
pacientes com auséncia e lesdes cervicais ndo cariosas. enquanto que a frequéncia do consumo de
presenca de lesdes cervicais refrigerantes, de 1 a 7x semanais,
nao cariosas apresentou associacao positiva.

Demko et al., A presenca de lesbes néo Estudo de O objetivo do estudo foi determinar a A maioria dos pacientes com dentes

(2015) cariosas em criangas campo presencga e caracteristicas clinicas de deciduos (89,36%) n&o respondeu ao

LNC e hipersensibilidade dentinaria estimulo de ar, enquanto a maioria dos

(HD), bem como seus possiveis fatores | pacientes com dentes permanentes

de risco em criangas, na populagéo da (74,29%) né&o respondeu ao indice de

cidade de Novi Sad. Schiff. Na estimativa da sensibilidade, os
entrevistados relataram hipersensibilidade
em 6,38% dos dentes deciduos e 22,86%
dos permanentes.

Yoshizaki et al., Caracteristicas clinicas e Estudo O objetivo do estudo e todos os A prevaléncia de LCNC encontrada neste

(2016) fatores associados a lesdes transversal procedimentos envolvidos foram estudo foi de 67,8%, que esta entre os 72%

explicados a cada sujeito, que deveria

e 53% ja observado no Brasil. Embora
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cervicais nao cariosas e
dentina hipersensibilidade

assinar um termo de consentimento por
escrito consentimento antes da
participacado no estudo. Para serem
incluidos no estudo, os participantes
tinham que estar em boas saudes geral
e ter 18 anos ou mais.

realizada no mesmo pais, a populagado doo
presente estudo foi muito distinto, pois
considerou sujeitos de diferentes faixas
etarias e formagdes educacionais, enquanto
as outras duas foram conduzidas com
estudantes de odontologia, a maioria jovens
adultos com escolaridade semelhante em
saude bucal.

Pereira et al., Tratamento periodontal e Estudode O objetivo deste relato de caso foi Durante o periodo de acompanhamento, o
(2016) restaurador da recesséao campo apresentar uma nova opgao de tratamento foi eficaz, com bons resultados
gengival associada a lesdes tratamento, que consiste em enxerto de | funcionais e estéticos. A hipersensibilidade
cervicais nao cariosas: tecido conjuntivo subepitelial associado | desapareceu, e nem  caracteristicas
estudo de caso a retalho coronario avangado colocado inflamatorias no tecido gengival nem falhas
na dentina e lesdes cervicais nao nas restauragdes foram notadas.
cariosas restauradas com facetas
parciais de dissilicato de litio.
Teixeira et al., Relacao entre lesbes Estudo O objetivo deste estudo foi avaliar os As distribuicbes de LCNC, CDH e GR no
(2018) cervicais ndo cariosas, transversal fatores de risco associados a lesdes estudo foram de 88,1%, 89,1% e 59,4%,
hipersensibilidade dentinaria cervicais nao cariosas, respectivamente. Os pré-molares superiores
cervical, recessao gengival e hipersensibilidade dentinaria cervicale | foram os mais afetados pelas trés
fatores de risco associados: recessao gengival, além da relagéao condi¢cdes. Uma correlagdo positiva foi
um estudo transversal entre essas condigdes em uma amostra | encontrada entre idade, LCNC e GR; entre
populacional brasileira especifica. LCNC e CDH;CDH e GR;GR e
LCNC. Idade, sexo, higiene oral, doencas
gastroesofagicas e trauma oclusal foram
significativamente associados a presenca de
todas as trés condig¢oes.
Alvarez-Arenal et | Lesdes cervicais nao cariosas | Estudo Avaliar se a presenga de lesdes De todas as variaveis do estudo, apenas as
al., (2019) e fatores de risco: um estudo | transversal cervicais nao cariosas (LCNC) esta interferéncias de protruséao, interferéncias do

caso-controle

relacionada aos fatores de risco
considerados e mostrar a razao de
chances correspondente em um modelo
preditivo.

lado nao funcional, a forga de escovagem, o
valor de CPITN e o consumo de saladas
aumentam o risco de LCNC na regressao
univariada. O melhor modelo preditivo foi
formado pela combinagédo das variaveis do
CPITN> 1, consumo de saladas acidas,
bruxismo autorreferido, forca de escovagéao
e desgaste. Porém, classifica corretamente
apenas 68,75% dos sujeitos.
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Silva, (2019) Lesdbes cervicais nédo Revisao de Observar os aspectos oclusais de A mastigagcdo unilateral nao apresentou
cariosas: consideragoes literatura pacientes com e sem leséo cervical ndo | associacado com a presenca das lesdes. A
etiolégicas, clinicas e cariosa e identificar os fatores de risco desoclusao lateral pelo canino foi prevalente
terapéuticas das mesmas. em toda amostra. Interferéncias oclusais em

maxima intercuspidagao habitual e lado de
nao trabalho apresentaram-se como fatores
de risco para o maior niumero de lesdes e o
desenvolvimento das mesmas.

Almeida et al., Lesdes cervicais nao Reviséo de Realizar uma abordagem acerca das Diante dessa realidade, o tratamento varia

(2020) cariosas: uma abordagem literatura LCNC, evidenciando os fatores de acordo com o diagnéstico do

clinica e terapéutica.

etioldgicos, suas consequéncias e a
importancia do

correto diagndstico e remocgéao do
agente causador para a realizagao dos
diferentes métodos de tratamentos.

aparecimento dessas lesdes, sejam elas
causadas por fatores intrinsecos ou
extrinsecos ou a unido de ambos. Sendo de
fundamental importancia o controle dos
mesmos para o sucesso do tratamento e
uma  maior longevidade das  estruturas
dentérias.




19

Em relagcdo aos artigos incluidos, foi visto que os assuntos sobre as lesdes
cervicais ndo cariosas ainda sao muito distintos. A maioria deles s&o relacionados aos
materiais restauradores e suas eficacias, além de pesquisa a respeito de
hipersensibilidade. A etiologia e os tratamentos propostos ja sdo bastantes definitos,
pois sua etiologia hoje ja relatada como multifatorial, e os tratamentos para cada tipo
de lesédo sao bem especificos.

Os tratamentos variam de acordo com o diagnostico do aparecimento
dessas lesdes, sejam elas causadas por fatores intrinsecos ou extrinsecos, ou a uniéo
de ambos. E de fundamental importancia o controle dos mesmos para o0 sucesso
do tratamento e uma maior longevidade das estruturas dentarias (ALMEIDA et al.,
2020). Para ter um correto diagndéstico e decisao de tratamento, as lesdes devem ser
vistas sob seu aspecto etioldégico multidisciplinar. Essas lesdes apresentam diversas
possibilidades terapéuticas que podem ser utilizadas no tratamento. Torna-se
necessario que o cirurgido-dentista conhega os principais fatores etiolégicos e
caracteristicas clinicas que as diferenciem, assim conseguindo ter um diagndstico
preciso e um tratamento durador (SILVA; VASCONCELOS; VASCONCELOQOS, 2019).

As lesdes cervicais nao cariosas podem ser vistas de varias formas, podendo
ser localizadas em dentes anteriores e posteriores. As lesbes sao mais prevalentes
em superficies vestibulares. Ha uma grande diversidade de forma, mas podendo
ocorrer em todas as faces do dente (SILVA; VASCONCELOS; VASCONCELOS 2019;
FIGUEIREDO, 2013). Sendo assim, o tratamento das LCNC se torna complexo devido
a sua etiologia. Se faz necessario entdo o conhecimento clinico das lesdes para que
ocorra a correta conduta terapéutica. Segundo Almeida et al (2020), € sugerido
algumas condutas terapéuticas para determinado tipos de lesdes.

Na erosdo exodgena, a dieta adequada deve ser proposta. Enquanto de
natureza endogena, o tratamento médico e psicolégico deve ocorrer junto com o
tratamento odontoldgico (PEREIRA et al., 2016).

Deve se tomar cuidados com procedimentos clinicos, como por exemplo
acabamento e polimento, alteragdes na polimerizacdo do material restaurador,
absorcao de agua e expansao higroscopica, ao longo do tempo pode surgir alteragdes
de integridade marginal. E o desgaste, sorcdo de agua sao frequentes nas
restauracoes de iondmero de vidro modificado por resina quando comparado com a
resina composta (CIV-MR). Porém, o cimento iondmero de vidro ainda é considerado

o0 material restaurador adequado para as regides de lesdes causadas por erosao. A
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resina é hidrofébica o que dificulta a escolha desse material para essas regioes
(TEXEIRA et al., 2018).

O tratamento para abfragcdo pode ser dado por ajustes oclusais, placas
oclusais, tratamentos para aliviar a hipersensibilidade, a realizagao de restauragdes,
como também, pode ser feita a associagcdo de restauragbes a cirurgias de
recobrimento radicular. Também pode se realizar o monitoramento dessas lesdes
quando as lesdes ndo apresentam consequéncias clinicas graves ou rasas com uma
profundidade de até 1mm, realizando acompanhamento com visitas do paciente aos
consultérios a cada 6 meses. Sendo assim, todos ou qualquer procedimento clinico,
devem ser feitos com cautela, pois se feito inadequadamente pode aumentar as
chances de que outras condicdes como a carie dentaria e a hipersensibilidade
dentinaria se estabelecerem novamente (ALVAREZ et al., 2019).

Tratamentos para abrasao se inicia pela retirada do fator etioldgico, higiene que
nao é realizado de maneira correta, o uso de dentrificios abrasivos que causam o
desgaste nos dentes, fazendo com que crie sensibilidade e lesdes. Entdo é indicado
reajustar a de higiene dos elementos, ndo fazer uso dessas pastas clareadoras e usar
com fluor, e aconselhar uso de solugdes de bochecho fluoretadas. Apds a retirada
desses habitos, o cirurgidao pode pensar em restaurar caso o paciente precise
(TEXEIRA et al., 2018; DEMKO et al., 2015).

Para um tratamento adequado da atricdo € preciso saber bem sobre sua
etiologia e tratar. O tratamento para a atrigdo pode ser dado inicialmente por uso de
placa miorrelaxante, fazendo com que o paciente nao tenha contato entre os dentes
quando estiver dormindo, ja conseguindo eliminar esse bruxismo no ato do sono,
devendo ser utilizadas por quanto tempo for preciso. Como muitos dos pacientes
sofrem com a parte estética, caso o paciente esteja usando a placa de maneira
correta, o cirurgiao dentista apdés o acompanhamento do paciente e vendo que o
paciente realmente esta usando de maneira correta a placa, e ndo apresenta mais o
fator etiolégico, pode se realiza as restauragcdos dos dentes afetados com os
desgastes (YOSHIZAKI et al., 2016).

Para remocao do fator etiolégico nas LCNC o tratamento estabelecido, vai além
do uso do material restaurador (resina composta e ionédmero de vidro), ha necessidade
da remocgao dos fatores etioldgicos para o controle e acompanhamento do individuo

afim de chegar ao sucesso terapéutico.
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5 CONCLUSAO

S&o varios os fatores etioldgicos das lesdes cervicais n&o cariosas e com isso,
diversas sao as possibilidades de tratamento que podem ser encontradas para cada
tipo de lesdo. Para que se chegue ao sucesso terapéutico esperado, € preconizado
um correto diagndstico. Para isso deve ser visto sob o aspecto multifatorial que
apresentam. Dessa maneira o tratamento deve ser desde a orientacdo de higiene,
guanto a remogao do fator etiolégico. O cirurgido dentista realiza o acompanhamento
do paciente, ver que o paciente nao apresenta mais a progressao do fator etiolégico
e esta realizando o tratamento de maneira correta, ver se o paciente sofre de alguma
queixa estética, posteriormente o tratamento restaurador, pois, compreende-se que

apenas o tratamento restaurador nao levara ao sucesso clinico.
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