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OBJETIVO: O objetivo desse relato é apresentar uma alternativa para recuperação 
da dimensão vertical de tratamento reabilitador em criança com quadro severo de cárie. 
RELATO DO CASO CLÍNICO: Paciente M.L.K.C., 5 aos de idade, gênero feminino, 
compareceu à Clínica Infantil da Escola de Ciência Médicas e da Saúde, da Universidade 
Metodista de São Paulo, para tratamento odontológico com queixa de “dentes nasceram 
e foram esfarelando e nenhum dentista quis atender”. Em 2015, foi realizada a adequação 
do meio bucal. A criança precisou ser condicionada psicologicamente pois sentia dor e 
tinha medo. Todos os dentes com lesões de cárie foram tratados e restaurados com cimento 
de ionômero de vidro. No retorno em 2016, embora as restaurações estivessem presentes 
mostravam sinais de desgaste e em alguns dentes haviam se perdido. Na avaliação clí-
nica, verificou-se perda de dimensão vertical (DV), razão do desgaste das restaurações 
por falta de altura, e optou-se pela instalação de um aparelho ortodôntico removível com 
recobrimento das faces oclusais dos molares decíduos, para o aumento da DV. Foi feita 
uma tentativa de levantamento com resina composta mas a criança não foi colaboradora. 
Na busca de uma outra alternativa para o caso, como a paciente apresenta também um 
alto risco de cárie, optou-se pela colocação de coroas de aço nos quatro molares decíduos 
inferiores. CONCLUSÃO: A colocação de coroas de aço nos molares decíduos apresentou 
um resultado satisfatório no levantamento da dimensão vertical e no restabelecimento da 
função mastigatória na dentição decídua.  
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