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RESUMO

As pigmentacdes dentarias sdo alteracdes estéticas encontradas na superficie da denticdo decidua ou
mista, tendo causas multifatoriais, geralmente encontrados no terco cervical e no contorno da gengiva
ou de forma difusa. O objetivo deste trabalho é revisar a literatura sobre as diversas etiologias das
pigmentacOes negras do esmalte dentério, relatando ainda as formas de tratamento e a associa¢do com
a baixa prevaléncia de carie. A literatura mostra evidéncias na relagdo de agentes microbiologicos com
componentes salivares, ainda outros fatores sdo encontrados como a ingestdo de sulfato ferroso e
tetraciclina, alimentos altamente pigmentados, alteracdo na polpa dentaria, fatores sistémicos, defeito
no esmalte dentéario, ma higiene oral e o uso frequente de clorexidina. Foi visto ainda uma significativa
baixa na prevaléncia de céarie em dentes afetados pela pigmentacdo, porém, encontram-se poucos
relatos para confirmar essa associagéo. A necessidade do conhecimento dos fatores causadores para
que a intervencdo profissional que na maioria das vezes ocorre por meio da remocao das manchas, seja
efetiva e 0 acompanhamento periddico para controle da recidiva seja realizado. Conclui-se que essa
alteracdo dentaria tem varios fatores, diferenciando-se entre cada paciente, é evidente que mais estudos
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sejam realizados sobre este assunto, abordando suas diversas causas e suas consequéncias ao paciente
portador.

Palavras-chave: Etiologia, Estética, Recidiva.

ABSTRACT

Dental pigmentations are aesthetic changes found on the surface of the deciduous or mixed dentition,
having multifactorial causes, usually found in the cervical third and in the contour of the gingiva or in
a diffuse way. This study aims to review the literature on the different etiologies of black pigmentation
of tooth enamel, also reporting the forms of treatment and the association with the low prevalence of
caries. The literature shows evidence on the relationship of microbiological agents with salivary
components, yet other factors are found such as the ingestion of ferrous sulfate and tetracycline, highly
pigmented foods, changes in tooth pulp, systemic factors, defect in tooth enamel, poor oral hygiene
and the use frequent use of chlorhexidine. There was also a significant decrease in the prevalence of
caries in teeth affected by pigmentation, however, there are few reports to confirm this association. The
need for knowledge of the causative factors so that the professional intervention that most often occurs
through the removal of stains, is effective and periodic monitoring to control relapse is performed. In
conclusion, this dental alteration has several factors, differentiating among patients, evidently that more
studies are carried out on this subject, addressing its different causes and consequences for the patient.

Keywords: Etiology, Esthetics, Recurrence.

1 INTRODUCAO

O mundo tem assistido a grandes avan¢os da medicina dentaria e no século XXI observa-se
uma grande preocupacdo com a salde oral e com a estética dentaria (DIAS, 2018). Assim sendo,
abrangemos uma variedade de tipos de alteracfes na cor do elemento dentério representando um
enorme desafio para o cirurgido-dentista, que esta sempre ligado ao desenvolvimento de novas técnicas
que solucionem alteracdes de cor e manchamentos dentais e, a0 mesmo tempo, preservem a estrutura
do elemento dentario (SANTOS et al., 2018). Essas intercorréncias na aparéncia do sorriso podem
interferir diretamente no bem-estar do paciente envolvido (COELHO et al., 2019).

Clinicamente, a pigmentacdo negra dispde-se sob a forma de pontos ou pequenas areas de
coloracdo escura que podem vir a coalescer, formando uma linha que segue o contorno da gengiva
marginal, ou sob a forma difusa, recobrindo boa parte da coroa dentaria (BRANCO et al., 2016). Os
sulcos, fossulas e fissuras podem também se encontrar impregnados por tais pigmentagdes. Apesar de
afetar mais intensamente os dentes posteriores, pode ser encontrada nas faces vestibular, lingual ou
palatina de dentes anteriores (SILVA & SANTANA, 2018).

A literatura sugere que as manchas dentais extrinsecas estdo associadas a presenca de bactérias

cromogénicas no biofilme dentario, ingestdo de alimentos pigmentados, utilizacdo de agentes
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terapéuticos orais e compostos metalicos (QUEIROZ et al., 2016). Muitos autores mencionam que
pacientes com pigmentacOes negras do esmalte apresentam uma experiéncia de cérie reduzida ou
mesmo nula (BRANCO et al., 2016).

A pigmentacdo intrinseca ocorre como consequéncia de uma alteracdo na composicéo estrutural
ou na espessura dos tecidos dentérios. Sabe-se que varias doengas metabolicas e fatores sistémicos
afetam a denticdo durante o seu desenvolvimento e causam pigmentacdes dentérias. A pigmentacao
intrinseca resulta assim de mudancas no interior do dente, decorrentes de alteracfes metabolicas,
podendo estar associadas a fluorose, a toma da tetraciclina em idades precoces, e até mesmo ao
envelhecimento (DIAS, 2018).

A etiologia dessas pigmentacgdes e os fatores que influenciam o seu aparecimento, permanéncia
e controle, sdo, ainda, temas controversos na literatura (BRANCO et al., 2016). A literatura é escassa
na quantificacdo do efeito real que a pigmentacdo extrinseca confere ao esmalte dentario integro
(DIAS, 2018). E de suma importancia que mais estudos sejam feitos a respeito da etiologia das manchas
extrinsecas. Da mesma forma, seriam interessantes pesquisas longitudinais com o objetivo de observar
se ha realmente esta tendéncia de diminuicdo das manchas ao longo da vida do paciente e a baixa
prevaléncia de carie (SILVA & SANTANA, 2018).

As pigmentacdes negras do esmalte sdo decorrentes do manchamento extrinseco e associam-se
invariavelmente a condicionantes estéticas, com repercussdes, sobretudo com rela¢do a autoestima e
interacdo social do individuo, ndo tendo nenhum impacto sobre a vitalidade dos dentes (BRANCO et
al., 2016). Cabe ao dentista a elaboracdo de um diagnostico correto e esclarecimento dos progenitores,
apontando as solucdes a curto e longo prazo, uma vez que, em diversas situacoes, a idade da crianca
pode limitar as opc¢des terapéuticas, levando a necessidade de um tratamento definitivo apenas quando
0 seu crescimento estiver terminado, ou seja, na idade adulta. Portanto, o tratamento dessas manchas
consiste em realizar limpeza dos dentes com jato de bicarbonato de sddio, raspagem ou polimento e
melhoria da higiene, assim, evita recorréncia das manchas (SILVA, 2016). E imprescindivel um
acompanhamento periédico por conta das recidivas, pois 0s eventos ocorridos na infancia podem
impactar a vida adulta e suas condi¢des sistémicas determinando a condigéo futura da crianga (SILVA
& SANTANA, 2018).

Este estudo tem como objetivo revisar a literatura com estudos publicados nos Gltimos 10 anos
sobre as diferentes causas das pigmentacdes dentarias, e sua possivel associagdo com a baixa

prevaléncia de cérie e os diferentes tipos de intervencdo profissional.
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2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 PIGMENTACAO DENTARIA: ASPECTOS CLINICOS

As pigmentacdes dentarias podem se diferenciar em intrinsecas ou extrinsecas. As intrinsecas
surgem na estrutura interna do dente e as extrinsecas sdo aquelas que aparecem sobre o esmalte
dentério, ambas podem ser localizadas ou generalizadas, transitorias ou permanentes (SILVA, 2016;,
CABRITA, 2012).

Os tipos existentes de pigmentacfes sdo variaveis, podem se apresentar como linhas continuas
ou ndo, no terco cervical do dente, ou pontilhados negros ou acinzentados que acometem a superficie
dentéria (SILVA et al., 2018), vale ressaltar que essas pigmentacfes podem ocorrer de uma forma mais
grave, localizando-se nas faces linguais dos dentes inferiores anteriores, local onde ha uma maior
concentracdo de saliva secretada que contribuem ainda mais para o aparecimento dessas manchas
(BRANCO et al., 2016).

De acordo com os artigos as pigmentacdes acometem mais a denticdo decidua, estendendo-se
com menor frequéncia na denti¢cdo mista (COELHO et al., 2019), de acordo com os estudos realizados
as pigmentacdes ndo tem relacdo com a saude bucal do paciente, tem apenas influencias estética
(BRANCO et al.,2016), por isso a importancia de uma boa anamnese e exame clinico para um
diagndstico correto, por ser uma alteragdo dentaria em que se encontram poucos estudos e é

desconhecida por muitos profissionais da odontologia (QUEIROZ et al., 2016).

2.2 AS DIVERGENCIAS NA ETIOLOGIA DAS PIGMNETACOES DENTARIAS

Mais estudos precisam ser realizados em relacéo a etiologia dessas pigmentacfes dentéarias, 0
que ainda € um assunto controverso entre os autores (BRANCO et al.,2016;, SILVA et al., 2018), sendo
assim essas irregularidades que podem ser encontradas nos sorrisos estdo inteiramente ligadas ao bem-
estar do paciente (COELHO etal., 2019).

De acordo com Coelho et al. (2019), tais manchas resultam no depdsito de sais ferrosos
provenientes da alimentacdo no qual as bactérias cromogénicas sdo existentes na flora bucal, fazendo
a metabolizacdo junto com os componentes da saliva que tem como substancias o célcio, fosforo, cobre,
sodio e reducdo de proteinas. Branco et al. (2016) também sugere que essas manchas séo causadas pela
acdo das bactérias cromogénicas que sdo a Prevotella melaninogénica, e também as bactérias
Porphyromonas gingivalis, Actinomyces naeslundii, Fusobacterium nucleatum e Lactobacillus.

J& a autora Dias (2018), em controversa justifica que a origem da pigmentacao negra se encontra
em alimentos pigmentados (cha, coca-cola, vinho tinto) que juntam-se com substancias que estdo

presente na saliva formando camadas no esmalte dentario. Ha ainda autores que utilizam as forcas
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electroestaticas de Van der Walls, no qual sdo responsaveis por fazerem com que 0s corantes possam
se aderir a superficie do dente. Existem também as tetraciclinas capazes de pigmentar os dentes de uma
forma rigorosa quando essa medicacdo € administrada durante a odontogénese, em relacdo a
pigmentacdo intrinseca pode-se citar as alteracdes na polpa dentaria, como a necrose pulpar ocasionada
por traumas e infeccBes. Outros fatores a serem citados seriam defeito no esmalte dentario e a mé
higiene oral, que também facilitam para o surgimento da pigmentacdo, e ainda o uso continuo de
clorohexidina que atinge em forma de pigmentacdo marrom as superficies interproximais.

Entretanto, Silva & Santana (2018) indica que o surgimento de pigmentacdes negras podem ser
causadas pelo efeito colateral do medicamento sulfato ferroso, que é utilizado no tratamento
complementar da anemia ferropriva, e como suplementacdo vitaminica da criangca, sendo um
medicamento comum, de baixo custo e facil acesso.

As manchas intrinsecas estdo relacionadas a cor dentéria, alterada por fatores sistémicos, como
os fatores genéticos, falha no metabolismo pré natal, doengas infecciosas, distlrbios neuroldgicos,
endocrinopatias, nefropatia, hepatopatia, deficiéncias nutricionais e intoxicagcdo em geral, situacfes
essas que ocorrem quando o dente ainda esta em formacdo. Ja as pigmentacGes extrinsecas geralmente
sdo de origem bacteriana, que surgem pelo acumulo de bactérias, restos celulares, ou origem alimentar
ou farmacoldgica (SILVA, 2016).

2.3 ASSOCIAGAO DA BAIXA PREVALENCIA DE CARIE COM A PIGMENTAGAO
DENTARIA

As pigmentacGes podem acompanhar o paciente ao longo da vida, portanto, seria significativo
gue mais estudos fossem realizados para observar se essas manchas tem predisposi¢cdo de diminuir com
0 passar do tempo, e se realmente ha uma menor prevaléncia de cérie relacionada a elas (SILVA &
SANTANA, 2018), em estudos realizados, nota-se que as crian¢as portadoras de manchas dentais
mesmo contendo uma maior quantidade do agente microbioldgico Estreptococcos mutans, possuem
uma baixa ocorréncia da doenca carie (SILVA, 2016).

Na literatura, afirma-se que quanto mais houver areas afetadas pelas manchas, menor a
probabilidade de desenvolvimento da cérie. Essa acdo pode ser igualada a mineralizagdo do calculo
dentario onde ocorre um PH mais estavel pela presenca aumentada de célcio e fosfato, ocorrendo a
reducdo na dissolugédo do esmalte e 0 aumento na capacidade tampé&o, esse conjunto existente na saliva
geram vantagens para as pessoas que sdo portadoras das manchas, assim explicando a redugéo na

prevaléncia de carie em pessoas que as possuem (QUEIROZ et al., 2016).
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Embora haja a sugestao que essas manchas dentérias sirvam como uma prote¢ao contra a doenca
carie, porém, mais estudos precisam ser realizados (SILVA, 2016), de toda forma, é sempre necessario
focar na satde do paciente mais do que a estética, quando se refere ao tratamento (BRANCO et al.,
2016;, ANRAKU & GUEDES, 2013).

2.4 INTERVENCAO PROFISSIONAL NA REMOCAO DAS PIGMENTACOES DENTARIAS

O tratamento proposto pelo profissional é dado através de uma detalhada anamnese e exame
clinico, pois ainda € uma alteracdo desconhecida por alguns profissionais, o diagndstico exato
determina as alteracfes encontradas na superficie dental, sendo necessario um minucioso histérico
clinico para saber a causa da pigmentacdo encontrada (DIAS, 2018;, MOURA et al., 2013;, SANTOS
etal., 2018).

Ap6s o diagndstico feito pelo profissional odontoldgico tendo em conta os causadores da
pigmentacdo negra na crianca, deve-se mostrar ao paciente as possiveis solu¢des, considerando que a
idade do paciente pode variar o tipo de medicacao, tendo que optar por um tratamento definitivo quando
ja estiver na idade adulta. De acordo com a literatura uma intervencao néo profissional, ndo havera um
resultado satisfatorio, pois esses pigmentos estdo aderidos com firmeza na pelicula adquirida (SILVA,
2016). Todavia o tratamento profissional pode se dar por meio de jato de bicarbonato de sodio,
raspagem ou polimento, e orientar o paciente sobre uma higiene bucal para evitar o retorno das manchas
(SILVA & SANTANA, 2018).

E de suma importancia que haja um acompanhamento do paciente pelo cirurgido dentista, pois
ha grandes chances de reaparecimento das manchas (SILVA & SANTANA, 2018), porém esse retorno
da pigmentacdo negra se torna menos comum quando a crianca troca os dentes deciduos pelos
permanentes, portanto, ainda ndo € inteiramente esclarecido sobre qualquer produto eficaz na
prevencdo de sua recidiva ou na sua eliminacdo total, no entanto, acredita-se, que uma boa higiene
bucal pode ajudar no nédo reaparecimento dessas manchas devido a alteragdo na microbiota bucal
(BRANCO et al., 2016).

3 DISCUSSAO

As pigmentacdes dentarias estdo ligadas as bactérias cromogénicas e a formacao do biofilme,
no qual ela possui mais aderéncia e podem ser observadas em 21% de todas as criangas, sendo que 0s
autores Anraku & Guedes (2013) e Coelho et al. (2019) estdo em consenso gquanto a etiologia, onde
geralmente s@o encontradas nas faces vestibular, lingual e na margem gengival dos dentes, manchas

essas que sao formadas pelo sulfeto férrico no qual é formado pela reacdo do hidrogénio da acao
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bacteriana e o ferro encontrado na saliva e no sulco gengival. Em oposicédo, Silva & Santana (2018)
afirma que é comum a anemia ferropriva acometer criancas e jovens, devido a deficiéncia de sangue,
e para tratamento desta, € usado Sulfato Ferroso que tem como efeito colateral o surgimento de
pigmentacdes no esmalte do dente, e Moura et al. (2013) por sua vez indica que a mancha esta
relacionada aos materiais cromogénicos ingeridos, como alimentos e bebidas pigmentados, 0 uso de
antissépticos bucais, sais metalicos polivalentes de estanho e ferro, e ainda o uso de tabaco.

No que diz respeito as criancas portadoras de pigmentacdes dentarias e a presenca de carie, 0s
autores Silva (2016) e Anraku & Guedes (2013) concordam que a associa¢ao € menor do que em outras
criangas que ndo a possuem, mesmo quando hd uma maior quantidade de Estreptococos do grupo
mutans existentes nessas criangas. Ja Branco et al. (2016), Moura et al. (2013) e Silva & Santana (2018)
sdo a favor de gque ndo esta fundamentada a presenca da pigmentacdo dentaria e a reducdo de
aparecimento de céaries, ressaltando que nao ha nada elucidado em relacéo a essa associacéo, e que mais
pesquisas deveriam ser realizadas para comprovar essa baixa prevaléncia de carie ao longo da vida dos
pacientes portadores das manchas, pois ainda ndo ha estudos que comprovem tal situacao.

Com relacdo a remocao das machas enegrecidas, segundo Cabrita (2012) no plano de tratamento
deve ser utilizada técnicas pouco invasivas por conta da estrutura do esmalte dentario, ressaltando a
boa higiene oral e indicacdo de uma boa dieta alimentar para a reducdo de alimentos cromogénicos.
Moura et al. (2013) propde que o tratamento seja realizado pelo profissional através de profilaxia com
raspagem e polimento coronario, com substancias abrasivas, pois o tratamento caseiro com uso de
escova dentéria e dentifricio para a remocdo dessas manchas ndo traz os devidos resultados, pois as
mesmas estéo aderidas firmemente ao dente. No relato de Queiroz et al. (2016) alguns estudos apontam
que essas manchas sdo comumente encontradas em dentes deciduos, por esta razdo é de suma
importancia o0 acompanhamento periddico apds sua remocao, pois, € muito frequente que haja recidiva
nessa fase.

E necessario que mais estudos sejam realizados sobre a real causa dessas pigmentacdes, assim
como mais pesquisas longitudinais, para 0 acompanhamento do portador das machas dentarias no
decorrer de sua vida, para realmente ter confirmacéo se ha diminuicdo dessas alteracGes (Moura et al.,
2013). Apos intensa revisdo literaria a pigmentacdo dentaria aparenta ndo ter causa especifica, de
acordo com Silva & Santana (2018) mais pesquisas sdo necessarias para se obter o resultado do real

motivo do aparecimento dessas pigmentacdes.
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4 CONCLUSAO

A pigmentacdo dentaria € uma alteragdo comumente encontrada na superficie da denticdo
decidua e mista, comprometendo a estética do paciente. Portanto conclui-se que a etiologia vai variar
para cada paciente, podendo ser identificado através de uma anamnese e exame clinico detalhado, para
a remogdo da mancha, sendo um procedimento ndo invasivo e com acompanhamento para possiveis
recidivas. Mais estudos sdo necessarios para o real entendimento em relacdo a causas e consequéncias

dessa alteracéo clinica.
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