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RESUMO

Quando se questiona sobre queixas referentes a alterac6es de forma das unidades adentérias, 0s
diastemas estdo entre os mais prevalentes. Estes ultimos, sdo lacunas ou auséncia de ponto de
contato entre dois ou mais dentes adjacentes. O objetivo desse artigo € descrever uma revisao
bibliografica de cunho qualitativo em torno da tematica “Fechamento de Diastema a Aliado a
um Tratamento Multidisciplinar”, com enfoque nos tipos de tratamento e relagédo
multidisciplinar em seu entorno. Realizou-se uma reviséo bibliografica de cunho qualitativo em
torno da tematica "Fechamento de Diastema Aliado a um Tratamento Multidisciplinar®, com
enfoque nos tipos de tratamento e relacdo multidisciplinar em seu entorno. A fundamentacéo
teorica foi realizada nas bases de dados: MEDLINE, Lilacs, SCIELO e na BVS. A presenca de
diastemas em denticdo permanente tem sido apontada como uma das alteragdes de
desenvolvimento oral de maior recorréncia, apresentando prevaléncia entre 1,6% e 25,4%. O
tratamento de diastema deve ter como objetivos: criar forma dentaria harménica aos dentes
adjacentes, arco e contorno facial, garantir um ambiente favoravel a satde gengival e obter
oclusdo estavel e funcional. Entre as possiveis formas de tratamento para o fechamento de
diastema estdo: tratamento restaurador direto, tratamento ortodontico, tratamento cirdrgico
periodontal e tratamento restaurador indireto. Em sintese, cabe ao profissional a escolha do
melhor tratamento para o paciente através de um planejamento multidisciplinar, analisando as
particularidades do individuo, a etiologia do diastema e se ele esta relacionado a anomalias,
para assim promover resultados satisfatorios e duraveis.

Palavras-chave: Sorriso; Dentistica; Estética; Odontologia.

ABSTRACT

When asked about complaints regarding shape changes of dental units, diastemas are among
the most prevalent. The latter are lacu-nas or the absence of a contact point between two or
more adjacent teeth. The objective of this article is to describe a qualitative bibliographic review
around the theme "Closure of Diastema Allied to Multidisciplinary Treatment", focusing on the
types of treatment and multidisciplinary relationship in its surroundings. A qualitative
bibliographic review was carried out around the theme "Closing of Diastema Allied to a
Multidisciplinary Treatment”, focusing on the types of treatment and multidisciplinary
relationship in its environment. The theoretical basis was carried out in the databases:
MEDLINE, Lilacs, SciELO and the VHL. The presence of diastemas in permanent dentition
has been pointed out as one of the most recurrent oral development alterations, presenting a
prevalence between 1.6% and 25.4%. The treatment of diastema should have as objectives: to

Braz. J. Hea. Rev., Curitiba, v. 3, n. 6, p. 17281-17289 nov./dez. 2020. ISSN 2595-6825




Jerazilian Journal of health Deview

create a harmonic dental form to the adjacent teeth, arch and facial contour, to ensure a favorable
environment for gingival health and to obtain stable and functional occlusion. Among the
possible forms of treatment for the closure of diastema are: direct restorative treatment,
orthodontic treatment, periodontal surgical treatment and indirect restorative treatment. In
summary, it is up to the professional to choose the best treatment for the patient through a
multidisciplinary planning, analyzing the particularities of the individual, the etiology of the
diastema and whether it is related to anomalies, in order to promote satisfactory and lasting
results.

Keywords: Smile; Dentistry; Aesthetics; Dentistry.

1 INTRODUCAO

O sorriso demonstra-se um elemento fundamental na comunicagdo, com ele o
individuo é capaz de externar seu contentamento com o outro sem necessitar do uso de palavras
para esse processo. Na Odontologia moderna, é possivel verificar uma busca cada vez mais
incessante dos pacientes por uma estética dento facial que se encaixem nos parametros vistos
como ideais 0 harmonicos, influenciando diretamente no reestabelecimento do bem estar e na
reintegracdo do individuo na sociedade (DEYLA, 2017).

Quando se questiona sobre queixas referentes a alteracfes de forma das unidades
dentarias, os diastemas estdo entre os mais prevalentes. Estes Ultimos, sdo lacunas ou auséncia
de ponto de contato entre dois ou mais dentes adjacentes. Sua etiologia € multifatorial, desse
modo, é de grande inevitabilidade fazer uma avaliacéo correta de sua origem, de forma a indicar
um melhor tratamento (GUERRA; VENANCIO; AUGUSTO, 2017).

Os diastemas estdo no grupo de alteracfes dentais que levam o paciente a buscar o
cirurgido-dentista. Visto como elemento antiestético, a existéncia de um espaco interdental
sobretudo na regido do arco superior, resultam em dissonancia no equilibrio dento facial e
beleza do sorriso (ALMEIDA et al. 2004).

Fisiologicamente essas variagdes sdo comuns na denticdo decidua, estando
posicionados entre 0s incisivos laterais/caninos superiores e 0s caninos superiores/primeiros
molares inferiores, sendo denominados nesse periodo de espacos primatas. Esses espacos
perduram na denticdo mista e ap0s a erupcao das unidades dentarias permanentes anteriores
comecam a desaparecer (TANAKA et al., 2015).

Na denticdo permanente considera-se os diastemas como sendo patologicos e de
origem multifatorial. O estabelecimento de um diagndstico correto, com auxilio de exames
clinicos e de imagem, permite a melhor escolha terapéutica, visando o fechamento dos espacos
interdentais. Ao longo do tratamento, a atuacdo multidisciplinar torna-se um aliado para melhor

resolucdo de cada caso clinico, visando criar formato anatdmico harmdnico aos dentes,

Braz. J. Hea. Rev., Curitiba, v. 3, n. 6, p. 17281-17289 nov./dez. 2020. ISSN 2595-6825




Jerazilian Journal of health Deview

permitirndoambiente favoravel a saide periodontal e possibilitando ocluséo estavel e funcional
(SOARES et al. 2018).

Para correcdo de dos espacos interdentais, sdo indicados o tratamento restaurador
direto, tratamentos ortoddnticos, tratamento cirirgico periodontal e tratamento restaurador
indireto. Possibilitando assim, restabelecer estética da melhor forma possivel e conforme a
demanda de cada paciente (DIAS et al., 2020).

Dessa forma, o objetivo desse artigo é descrever uma revisao bibliografica de cunho
qualitativo em torno da tematica “Fechamento de Diastema a Aliado a um Tratamento
Multidisciplinar”, com enfoque nos tipos de tratamento e relacdo multidisciplinar em seu

entorno.

2 METODOLOGIA

Realizou-se uma revisdo bibliografica de cunho qualitativo em torno da tematica
"Fechamento de Diastema Aliado a um Tratamento Multidisciplinar”, com enfoque nos tipos
de tratamento e relacdo multidisciplinar em seu entorno.

A fundamentacdo tedrica foi realizada nas bases de dados: Sistema Online de Busca e
Andlise de Literatura Médica - MEDLINE, Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude - Lilacs, Scientific Electronic Library Online (SciELO) e na Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), utilizando como termos: Fechamento de Diastema, Diastema
Anterior, Reabilitacdo Estética, isolados e entrelagados entre si utilizando operadores
booleanos.

Para tanto foram selecionados 18 trabalhos, utilizando como critérios de incluséo a
relevancia do trabalho, escritos e publicados em lingua portuguesa e inglesa e relacdo com o

tema.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A presenca de diastemas em denticdo permanente tem sido apontada como uma das
alteracdes de desenvolvimento oral de maior recorréncia, apresentando prevaléncia entre 1,6%
e 25,4%, acometendo mais frequentemente individuos afrodescendentes, do sexo masculino
(TANAKA et al., 2015). Quando presentes em linha média, area de maior percepcao estética,
esses espacos podem acarretar em problemas de autoestima, relagbes interpessoais e
dificuldades ao falar (PITHON et al., 2014).
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Coimbra Junior, Guerino e Mezomo (2016) ratificaram que durante a primeira infancia
a presenca de diastemas possui natureza fisiologica, descrita como fase do patinho feio por
Broadbent (1941), com a substituicdo da denticdo, o fechamento ocorre de maneira espontanea.
Dessa forma, quando o mesmo persiste até a fase adulta, pode estar vinculado a condi¢Ges de
anormalidade.

Dias et al. (2020) apontam que os principais fatores relacionados a presenca dos
diastemas: microdontia; ma formacgdo dentéria; presenca de dentes supranumerarios proximo a
linha média; agenesia do incisivos laterais; Inser¢do do freio labial; fusdo imperfeita da linha
média da pré-maxila; discrepancias dento-osseas; habitos deletérios; problemas periodontais e
cabe ao cirurgido-dentista identifica-las e intervir da melhor forma.

No diagnostico da etiologia, é de grande importancia a utilizacdo de exames clinicos e
de imagem. Durante a avalia¢do clinica é importante notar a posi¢éo e inser¢édo do freio labial
superior; alteracdes de forma e oclusdo; condicdo periodontal. O exame radiografico oferece a
visualizacdo de estruturas intrinsecas, dentes supranumerarios, posicionamento das raizes,
agenesias dentarias, estrutura ossea (CHU, 2011; COIMBRA JUNIOR; GUERINO E
MEZOMO, 2016).

O tratamento de diastema deve ter como objetivos: criar forma dentaria harménica aos
dentes adjacentes, arco e contorno facial, garantir um ambiente favoravel a saide gengival e
obter oclusédo estavel e funcional. Ao final do tratamento, o resultado deve garantir equilibrio
estrutural e a satisfacdo do paciente (SOARES, et al., 2018).

Entre as possiveis formas de tratamento para o fechamento de diastema estao:
tratamento restaurador direto, tratamento ortoddntico, tratamento cirdrgico periodontal e
tratamento restaurador indireto (DIAS et al., 2020).

A ortodontia e a dentistica sdo as areas mais utilizadas para o fechamento de diastemas.
No entanto, alguns casos o cirurgido dentista pode precisar utilizar também a cirurgia
periodontal de aumento de coroa clinica para a corre¢do de desproporcionalidade entre o
tamanho do dente e o0 tamanho da arcada dentaria, favorecendo também a obtencdo de uma area

maior para a restauracao estetica (SILVA, 2017).

Com a evolucdo das restauracdes diretas, as propriedades mecanicas proporcionam
atualmente, a confeccdo de restauracoes resistentes, além de ser uma técnica restauradora ndo
invasiva, rapida e de baixo custo, favorecendo estética e funcionalidade ao sorriso do paciente
(TOSTES; LIMA-ARSATI, 2011).
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Comparando com as técnicas de tratamento restaurador indireto e tratamento
ortodontico, a utilizagédo de resina composta apresenta como vantagem, o baixo custo, o tempo
reduzido de trabalho e o resultado imediato (SCHWARZ, 2013).

Quando utilizada corretamente, a técnica com materiais adesivos no fechamento de
diastemas, proporciona praticidade e eficiéncia para satisfazer a estética e a funcionalidade em
casos que poderiam ocorrer desequilibrio entre os dentes e comprometimento do periodonto. A
escolha deve ser feita considerando as propriedades e caracteristicas dos materiais e respeitando
as particularidades de cada caso (VIEIRA; LIMA-ARSATI, 2007).

A escolha pelas resinas compostas na reabilitacdo de diastemas interincisivos deve levar
em conta a relagdo altura e largura dos dentes, dessa forma durante a execucao do planejamento
a largura deve estar inserida entre 75% a 85% da altura da unidade dentaria em questao,
garantindo assim proporcionalidade. Caso contrario se faz necessaria intervencdo ortodontica
(MACHADO, 2015; SUNILKUMAR et al., 2013).

A ortodontia pode ser aplicada como uma boa alternativa em situagcdes onde o paciente
tenha outros tipos de ma oclusdo. Pode ser realizada de forma isolada ou em associacdo a
procedimentos restauradores na fase de finalizacdo, favorecendo a correlacdo dentre as
estruturas. Além disso ha casos em que a apds o tratamento ortodontico, se faz necesséaria a
utilizacdo de contencdo fixa, onde havia o diastema, minimizando a chance de recidiva
(MULLIGAN, 2003).

Por outro lado, as restauragdes indiretas em ceramica sao muito utilizadas, em formas
de fragmentos, devido a sua grande versatilidade em tonalidades para atingir a coloragdo mais
proxima ao natural. Ainda como vantagem vale a pena ressaltar que a adesao é realizadas a
nivel de esmalte, muito mais efetiva, se comparada a realizada em dentina, isto se da devido
aos preparos realizados em média de 0,5 milimetros de esmalte, buscando ao maximo a

odontologia minimamente invasiva (ABRANTES et al., 2019).

4 CONSIDERACOES FINAIS

O anseio pelo sorriso ideal tem motivado uma maior procura por tratamentos
odontologicos nos dltimos tempos, dessa forma, a presenca de diastemas pode causar
desconforto pessoal, exigindo uma intervencdo do cirurgido dentista. Os objetivos da
terapéutica vao além do restabelecimento estético, deve-se almejar também o equilibrio entre a

funcdo, mastigacdo, fala e autoestima.
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As possibilidades para o fechamento dos diastemas séo diversas, sendo essas, a
utilizacdo de resinas compostas, restauragdes indiretas, tratamento ortodbntico e quando
necessario, a associagao com cirurgias periodontais.

Em sintese, cabe ao profissional a escolha do melhor tratamento para o paciente através
de um planejamento multidisciplinar, analisando as particularidades do individuo, a etiologia
do diastema e se ele esta relacionado a anomalias, para assim promover resultados satisfatérios

e duraveis.
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