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RESUMO

BELIZARIO, M. P. G. Associagdo das técnicas de microabrasdo do esmalte e
clareamento dental para a recuperagdo estética de dentes manchados -
Relatos De Caso. 2024. Trabalho de Conclusédo de Curso (Graduagao) - Faculdade
de Odontologia, Universidade Estadual Paulista (UNESP), Aracatuba, 2024.

O segmento da odontologia estética tem ganhado grande destaque nos ultimos
tempos. A presenca de manchas nos dentes, podem prejudicar a estética do sorriso.
Estes relatos de caso tem como objetivo descrever o protocolo clinico para
recuperacao estética de dentes anteriores com presenca de manchas no esmalte
dentario. No primeiro relato de caso, uma paciente do sexo feminino, apresentou-se
a clinica de Dentistica da Faculdade de Odontologia de Aragatuba-UNESP e apds
criteriosa anamnese e exame clinico observou-se a presenga de manchas no
esmalte dental sugestivas de fluorose. Para tanto, foi proposto a associagado das
técnicas de clareamento dental e microabrasao do esmalte para a resolugao estética
do sorriso. Iniciando com profilaxia € moldagem dos arcos superior e inferior para
confeccdo das moldeiras para o clareamento dental caseiro supervisionado. A
paciente foi orientada a utilizar o produto clareador, a base de perdxido de
carbamida a 10%, por duas horas diarias. Apos 4 semanas de utilizagdo do produto
clareador, realizou-se a técnica de microabrasdo do esmalte, iniciando pela
macroabrasdo com ponta diamantada 3195FF seguido de isolamento absoluto,
aplicacdo do produto microabrasivo Opalustre em intervalos de 1 minuto em cada
dente; polimento com pasta fluoretada e aplicagao de fluor gel neutro a 2% durante 4
minutos. No segundo relato de caso um paciente do sexo masculino, procurou a
clinica de Dentistica da Faculdade de Odontologia de Aracatuba- UNESP com o
desejo de melhorar a estética do seu sorriso. Relatou o uso de aparelho ortodéntico
durante a adolescéncia e que o manchamento foi notado apds a finalizacdo do
tratamento. Durante o exame clinico constatou-se, a presenga de manchas brancas
sugestivas de carie de esmalte inativa, além disso o mesmo relatou ja ter realizado o
clareamento dental caseiro supervisionado a menos de um més, portanto, o
tratamento proposto foi apenas a realizacdo da microabrasdo do esmalte dental. Ao
final do tratamento, foi possivel notar uma melhora significativa na estética do sorriso
dos pacientes de forma conservadora, podendo assim concluir que a associagao das

técnicas de clareamento dental e microabrasao do esmalte foram eficazes para a



remocao de manchas e resolucao estética do sorriso.

Palavras-chave: microabrasdo do esmalte; estética dentaria; clareamento dental;

peroxido de carbamida.



ABSTRACT

BELIZARIO, M. P. G. Association of enamel microabrasion and dental bleaching
techniques for the aesthetic restoration of stained Teeth — Case Reports. 2024.
Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduacado) - Faculdade de Odontologia,
Universidade Estadual Paulista (UNESP), Aragatuba, 2024.

The cosmetic dentistry segment has gained great prominence in recent times. The
presence of stains on the teeth can impair the aesthetics of the smile. These case
reports aim to describe the clinical protocol for the aesthetic recovery of anterior teeth
with the presence of stains on tooth enamel. As a first case report, a female patient
presented to the Dentistry Clinic of the Faculty of Dentistry of Aragatuba-UNESP and
after anamnesis and clinical examination, the presence of stains on the tooth enamel
suggestive of fluorosis was observed. The association of dental bleaching and
enamel microabrasion techniques for the aesthetic resolution of the smile was
proposed. Starting with prophylaxis and molding of the upper and lower arches to
make trays for supervised at-home dental bleaching. The patient was instructed to
use the whitening product, based on 10% carbamide peroxide, for two hours a day.
After 4 weeks of using the whitening product, the enamel microabrasion technique
was performed, starting with macroabrasion with a 3195FF diamond tip followed by
absolute isolation, application of the microabrasive product Opalustre at 1-minute
intervals on each tooth; polishing with fluoride paste and applying 2% neutral fluoride
gel for 4 minutes. In the second case report, a male patient came to the Dentistry
Clinic of the Faculty of Dentistry of Aragatuba - UNESP with the desire to improve the
aesthetics of his smile. The patient reported the use of orthodontic appliances during
adolescence and that the stain was noticed after the end of the treatment. During the
clinical examination, the presence of white spots suggestive of caries of inactive
enamel was found, in addition to having already performed supervised at-home
dental bleaching for less than a month, therefore, the proposed treatment was only
the performance of microabrasion of the tooth enamel. At the end of the treatment, it
was possible to notice a significant improvement in the aesthetics of the patients'
smile conservatively, thus being able to conclude that the association of teeth
whitening techniques and enamel microabrasion were effective for the removal of

stains and aesthetic resolution of the smile.



Keywords: enamel microabrasion; esthetics dental; tooth bleaching; carbamide

peroxide.
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1 INTRODUGAO

As manchas no esmalte dentario apresentam-se de diferentes etiologias e
que, frequentemente, prejudicam a estética do sorriso (Sundfeld et al., 2019). Entre
as manchas comumente encontradas, a fluorose dental se destaca como a principal
etiologia, apresentando-se em formas leves, moderadas e severas, resultante do
consumo excessivo e prolongado de fluor durante a formacado do esmalte dentario
(Celik; Yildiz; Yazkan, 2013). A fluorose dentaria leve caracteriza-se por pequenas
estrias brancas discretamente perceptiveis quando a superficie encontra-se
molhada. Ja os casos moderados a severos vao apresentar uma coloragao
amarelo-acastanhada podendo ser acompanhada ou ndo de perda de estrutura

dental na superficie acometida (Shahroom; Mani; Ramakrishnan, 2019).

Além da fluorose, a formagao de manchas brancas apds o uso de aparelho
ortodontico fixo também apresenta um grande problema na estética dentaria (Hochli
et al., 2017). Essas lesbes ocorrem em decorréncia do acumulo de placa bacteriana,
que por sua vez, pode conter bactérias cariogénicas gerando desmineralizagao da
superficie dentaria ou até mesmo lesdes cariosas que se manifestam na forma de
manchas brancas (Lazar et al., 2023). O uso de braquetes, ligaduras e arcos que
criam areas de retengado causando o efeito adverso de acumulo de biofilme (Miura et
al., 2007).

O tratamento estético para as manchas indesejadas esta diretamente
relacionado a gravidade das mesmas. Em casos em que elas sao clinicamente leves
pode-se realizar microabrasao do esmalte e, a fim de suaviza-las ou remové-las.
Outro tratamento comumente utilizado € a infiltracdo resinosa que possui a
capacidade de mascarar as manchas através da alteragdo do indice de refracao.
(Borges et al., 2017) J& em casos moderados e graves, torna-se necessario um
tratamento mais invasivo, como por exemplo a confecgao de restauragdes diretas ou
indiretas (Sundfeld et al., 2019).

A remocdo de manchas superficiais do esmalte por meio da técnica de
microabrasdo € considerada um dos métodos mais seguros e eficazes. Esse
procedimento consiste na aplicagdo de um produto sobre o esmalte dental, contendo
um acido e particulas abrasivas, com o objetivo de remover a camada superficial

manchada, que consiste em uma acgao acido-abrasiva (Sundfeld et al., 1997, 20073,
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2014a).

Depois de passarem por um procedimento de microabrasdo no esmalte, os
dentes podem ficar com uma tonalidade mais escura ou amarelada, pois a camada
restante do esmalte se torna mais fina, revelando a cor do tecido dentinario.
(Sundfeld et al., 2019). Considerando essa situagao clinica, a melhoria da coloragao
dos dentes pode ser alcangcada através do uso de substancias a base de peréxido
de carbamida, que sao colocadas em moldes personalizados feitos de acetato e que
tém uma alta taxa de sucesso clinico (Sundfeld et al., 2007a). Outro fator importante,
€ que dependendo do manchamento, apenas o clareamento dental pode ser capaz

de mascarar as manchas presentes no esmalte dental.

Considerando que o impacto que as manchas dentarias podem ter sobre a
qualidade de vida e autoestima dos individuos, este relato de caso tem como
objetivo descrever o protocolo clinico para recuperacao estética de dentes anteriores

com presenga de manchas no esmalte dentario.
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2 RELATO DE CASO

2.1 Caso Clinico 1

Paciente do sexo feminino, procurou a faculdade de odontologia de Aragatuba
com o desejo de clarear os dentes e melhorar a estética do seu sorriso. Apos
criteriosa anamnese e exame clinico, constatou-se a presenga de manchas brancas
e manchas marrom acastanhadas sugestivas de fluorose dental, além de um sorriso
com um aspecto bem amarelado (Figuras 1). Durante a avaliagdo, para obter uma
analise mais precisa, realizou-se a técnica da transiluminagao com fotopolimerizador
VALO GRAND (XXX) e lente TransLume acoplada (Valo, Ultradent Products Inc,
South Jordan, UT, USA), técnica essa responsavel por indicar a profundidade do
manchamento dental de tal forma que manchas superficiais a camada de esmalte
permitem a passagem da luz e adquirem uma coloragdo mais acinzentada em
contrapartida manchas que possuem uma coloragao preta, quando posiciona-se o
fotopolimerizador na face palatina dos dentes, permitem uma menor passagem de

luz e indicam uma mancha mais profunda (Figura 2).

Sendo assim, através da técnica de transiluminacdo observou-se que as
manchas eram de profundidade superficial, indicando o clareamento dental, assim
como a técnica de microabrasdo do esmalte dental para resolugdo estética do
sorriso. Portanto, iniciou-se o tratamento realizando uma profilaxia com pedra pomes
e agua seguida de raspagem e orientagcao de higiene. Posteriormente, foi realizada a
moldagem das arcadas superiores e inferiores com alginato para confec¢ao de
moldeiras de acetato para a paciente realizar a técnica de clareamento caseiro
supervisionado e registro de cor inicial com escala VITA Bleachedguide 3D Master
na cor 2,5M2. Foi indicado para o caso o uso de peréxido de carbamida a 16%
(Opalescense PF, Ultradent Products Inc, South Jordan, UT, USA) pelo tempo de

uso de duas horas durante quatro semanas, sendo a cor final dos dentes 1M2.

ApOs esse periodo, houve uma consulta de retorno e apesar de um aspecto
mais branco do sorriso ainda era possivel notar a presenca de algumas manchas
esbranquicadas, portanto foi realizada a técnica de microabrasao do esmalte dental.
Iniciou-se com a realizagao o isolamento absoluto do campo operatoério, levando em
consideragao que o produto utilizado € a base de acido cloridrico na composicéao,

seguida de realizagdo da técnica de macroabrasao com ponta diamantada 3195FF
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(KG Sorensen, Serra, Espirito Santo, Brasil) em alta rotacdo, porém em uma
velocidade muito baixa para remocéao superficial do esmalte manchado, desta forma
€ possivel diminuir o numero de aplicagdes do produto microabrasivo, sendo esta

etapa opcional.

Neste caso, utilizamos o produto microabrasivo Opalustre (Opalustre,
Ultradent Products Inc, South Jordan, UT, USA), composto por acido cloridrico a 6%
com particulas de silica, o qual foi abrasionado sobre toda a superficie do esmalte
vestibular para a remog¢ao das manchas. Foram realizadas aplicacbes de trés a
quatro dentes, sendo 10 segundos em cada dente, até completar-se um minuto em
cada dentes evitando de tal forma o superaquecimento dental. Foram realizadas 4
rodadas completas de um minuto em todos os dentes com o do produto
microabrasivo sempre lavando entre cada sessdo e observando se ainda era
possivel visualizar as manchas no esmalte dental, realizagdo de polimento com
pasta fluoretada (Pasta Herjos, Vigodent, Bonsucesso, Rio de Janeiro, Brasil) com
taca de borracha seguida de aplicacdo de fluor gel neutro a 2% (FluGel, DFL,

Taquara, Rio de Janeiro, Brasil) durante 4 minutos.

Apos 15 dias houve um retorno da paciente para avaliacdo final,
observando-se uma diferenga significativa com a hidratagdo do esmalte dental,
tornando-se imperceptivel a presenca das manchas, e satisfagcao da paciente quanto

a estética do seu sorriso.
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Figura 1 - (a) Foto inicial do sorriso da paciente. (b) Aspecto clinico intrabucal
inicial do sorriso da paciente. (c) Aspecto clinico intrabucal inicial da arcada

superior da paciente

Fonte: Caio Pavani, 2024.

Figura 2 - Técnica de transiluminacgao

Fonte:Caio Pavani, 2024.
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Figura 3 - Clareamento dental caseiro supervisionado

Fonte: Caio Pavani, 2024.

Figura 4 - Aspecto clinico intrabucal apés clareamento caseiro supervisionado

em arcada superior

Fonte: Caio Pavani, 2024.
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Figura 5 - (a) Macroabrasdao com ponta diamantada 3195FF. (b) Opalustre da
ultradent (acido cloridrico a 6% com particulas de silica). (c) polimento com
pasta fluoretada (Pasta Herjos, Vigodent). (d) Aplicagao de flaor gel neutro a

2% durante 4 minutos

Fonte: Caio Pavani, 2024.

Figura 6 - Aspecto final do sorriso da paciente

Fonte: Caio Pavani, 2024.
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2.2 Caso Clinico 2

Paciente do sexo masculino procurou a faculdade de odontologia de
Aracgatuba com o desejo de melhorar a estética do seu sorriso. Durante a anamnese,
0 paciente relatou o uso de aparelho ortodéntico durante a adolescéncia e que o
manchamento foi notado apos a finalizagdo do tratamento. No exame clinico
constatou-se, a presenga de manchas brancas sugestivas de carie de esmalte
inativa. Durante a avaliacdo, para obtencdo de uma analise mais precisa,
realizou-se a técnica da transiluminagcdo com fotopolimerizador e lente propria
acoplada, com o objetivo de avaliar a profundidade do manchamento dental.
Notou-se que a maioria das manchas presentes no sorriso do paciente eram
superficiais, indicando que a técnica de microabrasio seria bem empregada, e além
disso o paciente relatou ja ter realizado o clareamento dental caseiro supervisionado
a menos de um més. Em vista disso, o tratamento proposto foi apenas a realizagao

da microabrasao do esmalte dental.

Para tanto, realizou-se uma profilaxia com pedra pomes e agua, € iniciou-se a
técnica de microabrasao do esmalte dental como ja descrita anteriormente, seguindo
com isolamento absoluto do campo operatério, macroabrasdo com ponta
diamantada 3195FF montada em alta rotacdo, aplicacdo do produto microabrasivo
(Opalustre, Ultradent Products Inc, South Jordan, UT, USA), foram realizadas 4
aplicagbes do produto microabrasivo, polimento com pasta fluoretada (Pasta Herjos,
Vigodent, Bonsucesso, Rio de Janeiro, Brasil) e aplicagao de fluor gel neutro a 2%

(FluGel, DFL, Taquara, Rio de Janeiro, Brasil) durante 4 minutos.

Apos 15 dias houve um retorno do paciente para avaliagdo final,
apresentando uma diferencga significativa com a hidratagdo do esmalte dental, onde
j@ ndo era mais possivel visualizar a presenga do manchamento dental. Sendo
assim possivel realizar uma melhora da estética do sorriso da paciente com a

associacao das técnicas de microabrasao do esmalte e clareamento dental.



Figura 7 - Foto inicial do sorriso do paciente

Fonte: Caio Pavani, 2024

Figura 8 - Técnica de transiluminagao

Fonte: Caio Pavani, 2024
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Figura 9 - (a) Técnica de macroabrasdo. (b) Aplicagdo do produto
microabrasivo. (c) Polimento com pasta herjos. (d) Aplicagao de gel fluoretado

por 4 minutos

Fonte: Caio Pavani, 2024
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Figura 10 - Aspecto apos a microabrasao

Fonte: Caio Pavani, 2024.

Figura 11 - Sorriso final do paciente

Fonte: Caio Pavani, 2024.
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3 DISCUSSAO

A realizagdo de uma anamnese, exames fisicos e clinicos completos € de
suma importancia antes de iniciar qualquer procedimento, independente da
simplicidade. Durante a consulta o profissional deve identificar problemas de saude
e propor formas para sua resolugado, normalmente através de quatro passos clinicos:
anamnese, exame fisico, formulagdo de diagnostico e elaboragao de terapéutica.
Uma anamnese completa pode ser fundamental para elaborar um diagnéstico
baseado na queixa ou na condigdo da saude do paciente, a anamnese é

responsavel por 85% dos diagndsticos (Peruchi et al., 2015).

Com base nessas informacoes, € possivel formular um diagnéstico preciso
que orientara o plano de tratamento adequado para cada paciente. Como ocorreu
neste trabalho, onde o paciente do segundo caso relatou o uso de aparelho
ortodéntico na adolescéncia e a presenca das manchas apds a sua remogao, sendo
possivel identificar a etiologia das manchas brancas presentes em seu sorriso. Ja a
primeira paciente relatou que as manchas sempre estiveram presentes, o que

indicou a fluorose dentaria.

Para sabermos se a técnica de microabrasdo do esmalte dentario esta
mesmo indicada para o tipo de mancha presente do sorriso do paciente, € possivel a
utilizagado da técnica de transiluminagdo. a mesma foi introduzida na década de 70,
como uma ferramenta para auxiliar o cirurgido-dentista no diagndstico de lesbes
cariosas (Wright; Simon, 1972). Sua aplicagdo se expandiu para também ajudar no
diagndstico de manchas brancas nao cariosas (Alves; Junqueira; Rehder Neto,
2012). A técnica se baseia na observagcdo de que o esmalte dental se torna mais
opaco quando sofre danos, como desmineralizagao na carie dentaria, resultando em
menor passagem de luz através da mancha. Isso permite diferenciar entre o esmalte

saudavel e o afetado, facilitando o diagnéstico clinico (Gomez et al., 2012).

A técnica de microabrasido do esmalte dentario iniciou-se em 1980, através da
juncédo de &acido cloridrico a 18% e pedra pomes, aplicada com uma espatula de
madeira sobre a superficie do esmalte dental (Croll; Cavanaugh, 1986), se
caracterizando como uma técnica conservadora devido ao desgaste superficial do

esmalte dental, com resultados imediatos e permanentes.

Sundfeld et al. (1990) determinaram que a técnica é indicada para a remogao
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de manchas superficiais de origem intrinseca do esmalte dental, de textura dura e de
qualquer coloragao. No entanto, é importante ressaltar que, clinicamente, € dificil
diagnosticar com precisdo a verdadeira profundidade da mancha. Para tanto, neste
trabalho, foi utilizada a técnica de transiluminacao, a qual é realizada posicionando
uma fonte luminosa pela palatina dos dentes. As manchas superficiais apresentam
uma coloragdo mais acinzentada de tal forma que possibilitam a passagem de luz,
indicando a superficialidade da mesma, nestes casos em que elas sao clinicamente
leves, a técnica de microabrasdo do esmalte esta indicada (Sundfeld et al., 2019).
Em contrapartida as que apresentam coloragdo escurecida durante a
transiluminagdao indicam manchas mais profundas, tornando-se necessario um
tratamento mais invasivo, como por exemplo a realizagao de restauragdes diretas ou
indiretas (Sundfeld et al., 2019).

Em busca de maior seguranga e facilidade da técnica microabrasiva, foram
desenvolvidos produtos microabrasivos com uma concentracdo menor de acido
cloridrico, diminuindo de 18% para 6%, permitindo desta forma, uma consideravel
seguranga durante sua aplicagao, tanto para o profissional quanto para o paciente
dentre esses produtos temos o Opalustre (Ultradent Products Inc, South Jordan, UT,
USA), material utilizado neste trabalho (Croll, 1997). Para nao perder a eficiéncia da
técnica, a particula abrasiva foi alterada para particulas de silica carbide,
apresentando uma maior dureza, compensando a diminuicdo da concentragdo do
acido.

Afim de reduzir o tempo clinico dos procedimentos, Sundfeld et al. (1995)
comegaram a empregar no inicio do tratamento o procedimento de macroabrasao da
superficie do esmalte dental, o qual consiste na utilizagcdo de uma ponta diamantada
de granulacdo extrafina, e somente depois realizar a aplicagdo do produto
microabrasivo, diminuindo consideravelmente a quantidade de material utilizado
além de permitir alcancar a estética deseja apenas com 3 a 4 aplica¢gdes do produto

microabrasivo. Importante mencionar, que esta etapa do procedimento € opcional.

De acordo com Sundfeld et al. (2019) constatou-se que a quantidade de
esmalte dental removida através da técnica microabrasiva € praticamente
insignificante ao ser analisada em microscopia éptica em torno de 25 a 200 um.

Porém na regido cervical contamos com uma menor espessura de esmalte



29

aproximadamente 300-400 micrémetros (Fagrell et al., 2010), o que exige uma maior
cautela para a realizagdo da técnica nesta regiao levando em consideragdo que o
risco de exposicao dentinaria € elevado, portanto algumas manchas presentes na
regido cervical ndo sao passiveis de sua completa remogdo, como no segundo

relato de caso deste trabalho.

A coloracdo dos dentes apds a técnica microabrasiva pode parecer mais
amarelada, mesmo com a perda irrelevante de esmalte dental na regido de tergo
meédio e incisal, isso ocorre devido a uma maior aparéncia do tecido dentinario

subjacente.

Em busca de melhores resultados estéticos, € comum associar a
microabrasdo do esmalte com o uso de produtos clareadores a base de peréxido de
carbamida em moldeiras individuais, através da técnica de clareamento dental
caseiro supervisionado, ou com concentragcdes elevadas de perdxido de hidrogénio
na técnica de clareamento de consultério, e até mesmo na associacido das técnicas
(Martos et al., 2013). Ambas apresentam resultados satisfatérios, porém, neste
trabalho a abordagem com peréxido de carbamida utilizado em moldeiras foi
selecionada devido a sua maior aceitagao pelos pacientes, além da sua facilidade de

uso.

O peroxido de hidrogénio (H202) é o principal ingrediente ativo dos produtos
clareadores. Sendo fornecido em forma de perdxido de hidrogénio puro ou na
formulacdo de peroxido de carbamida, a qual possui uma forma mais estavel e se
decompde em contato com a saliva liberando gradativamente peroxido de
hidrogénio. Nao possui diferenga entre os géis de perdxido de carbamida e perdxido

de hidrogénio na alteragao de cor (Carey, 2014).

Os dentes submetidos a técnica de microabrasdo do esmalte apresentam com
o0 passar do tempo, uma maior regularidade e lisura (Sundfeld et al., 1990).
Consequéncias essas, da compactacao de substancias minerais resultantes da agao
erosiva e abrasiva do composto microabrasivo sobre a superficie dental (Sundfeld et
al., 2007b). Tal efeito é relatado na literatura como “efeito abraséo” (Donly; O'Neill;
Croll, 1992).

Nas ultimas décadas, pode-se utilizar uma opcdo de tratamento para

resolucdo de manchas brancas, denominada infiltracdo resinosa. A técnica consiste
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em mascarar as areas porosas, € ndo as remover, como na microabraséo (Borges et
al., 2017; Paris et al., 2007). Por ser um material de baixa viscosidade e alta tensao
superficial permite uma rapida penetragao nas estruturas capilares do esmalte dental
(Paris et al., 2007). Contudo, devido a dificuldade potencial da resina em penetrar na
lesdo com sua camada superficial mineralizada (Paris; Meyer-Lueckel; Kielbassa,
2007), € comum que haja a remocgao desta camada para a realizagao desta técnica
(Nicholas; Christopher; Frank, 2023).

Outra vantagem desta técnica é a capacidade da resina em selar as
microporosidades do esmalte dental, gerando de tal forma um fortalecimento do
tecido desmineralizado de uma forma mecanica (Paris; Meyer-Lueckel, 2009). A
associagao das técnicas de microabrasao do esmalte e infiltragcao resinosa também
tém sido relatadas na literatura, visando obter melhores resultados estéticos
(Oliveira et al., 2020).

Com base na literatura, ndo se observou alteragdes clinicas significativas ou
efeitos adversos para tecidos moles e duros da cavidade bucal, tampouco foi
relatada sensibilidade dental durante ou apdés o tratamento clareador pelos
pacientes. Resultados esses que corroboram com os achados clinicos de que o
peréxido de carbamida em moldeiras pode ser utilizado com seguranga, assim como
a técnica de microabrasdo do esmalte dental pode ser realizada sem prejuizo a
estrutura dental, obtendo como resultado da associagdo dessas técnicas a
satisfagcdo dos pacientes, comprovacdo de que procedimentos minimamente
invasivos sao capazes de resolver o manchamento dental e uma melhora estética

eficaz de dentes manchados.
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4 CONCLUSAO

Conclui-se que a associagao de técnicas de microabrasdo do esmalte e
clareamento dental, apresentaram sucesso clinico, com melhora significativa das
manchas dentais, satisfacdo estética dos pacientes e recuperagao estética de
dentes manchados.
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