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Uso de matriz de acetato para restauragao com cimento de iondmero de vidro em
dente posterior: relato de caso

Use of acetate matrix for restoration with glass ionomer cement in a posterior
tooth: case report
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RESUMO

A carie dentaria continua sendo muito comum na infancia e esta relacionada a dieta rica em aclcar,
falta de higiene bucal e fatores socioecondmicos. Quando ndo tratada, pode causar dor, infeccoes,
prejuizo na alimentacdo, fala e estética. Na odontopediatria, € importante utilizar técnicas rapidas e
eficazes devido a baixa colaboracdo infantil. A matriz de acetato destaca-se como uma opgdo pratica e
acessivel para restaurar dentes deciduos com grande destruicdo coronaria, bem como dentes
permanentes provisoriamente com cimento de iondémero de vidro. Este artigo tem como objetivo
apresentar um relato de caso de paciente de 10 anos de idade com lesdo cariosa em dente
permanente posterior superior, restaurado com cimento de ionémero de vidro e matriz de acetato. O
procedimento proporcionou boa adaptacdo, estética e realizacdo em sessdo Unica. A literatura confirma
que essa técnica € eficaz, de baixo custo e oferece bons resultados estéticos e funcionais em criangas.
Conclui-se que a matriz ou coroa de acetato € uma alternativa segura, rapida e viavel para reabilitacao
em odontopediatria, especialmente em casos de grande perda da estrutura dentaria, contribuindo para
tratamentos mais acessiveis e eficientes.

Palavras-Chave: Carie dentaria; Odontopediatria; Coroa de acetato; londbmero de vidro; Reabilitagdo
dentaria infantil.

ABSTRACT

Dental caries remains very common in childhood and is related to a diet high in sugar, poor oral
hygiene, and socioeconomic factors. When left untreated, it can cause pain, infections, impaired eating,
speech, and aesthetics. In pediatric dentistry, it is important to use quick and effective techniques due to
children's low cooperation. The acetate matrix stands out as a practical and accessible option for
restoring deciduous teeth with extensive coronal destruction, as well as permanent teeth provisionally
with glass ionomer cement. This article aims to present a case report of a 10-year-old patient with a
carious lesion in a permanent upper posterior tooth, restored with glass ionomer cement and an acetate
matrix. The procedure provided good adaptation, aesthetics, and was completed in a single session. The
literature confirms that this technique is effective, low-cost, and offers good aesthetic and functional
results in children. In conclusion, acetate matrices or crowns are a safe, fast, and viable alternative for
rehabilitation in pediatric dentistry, especially in cases of significant tooth structure loss, contributing to
more accessible and efficient treatments.
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1 INTRODUCAO

A carie dentdria, considerada uma doenca multifatorial, permanece altamente
prevalente na infincia e configura um importante problema de saude publica. Diversos fatores
contribuem para esse cendrio, incluindo a desinformacdo dos pais quanto a importéncia da
higienizacdo dos dentes deciduos. Muitas vezes, ha uma negligéncia nos cuidados bucais das
criancas sob a justificativa de que esses dentes serdo substituidos pelos permanentes,
desconsiderando que a perda precoce dos deciduos pode comprometer a erup¢do adequada
dos dentes permanentes, além de prejudicar a fonagéo, a estética e a mastigacéo.

Aspectos socioecondémicos também influenciam diretamente na manutencéo da saude
bucal infantil, ampliando a vulnerabilidade a doenga. Assim, mesmo diante dos avangos em
saude bucal, a carie permanece como uma condi¢do crénica comum, afetando grande parcela
da populacdo infantil e podendo levar a destrui¢do precoce das unidades deciduas (Misra;
Tahmassebi; Brosnan, 2007; Ribeiro; Oliveira; Rosenblatt, 2005; Areias et al., 2010; Biral et al.,
2013).

A odontopediatria apresenta desafios significativos, especialmente pela limitada
colaboragdo de muitas criancas durante o atendimento clinico, o que exige do profissional
técnicas mais praticas, rapidas e efetivas (Assis; Silva; Bittencourt, 2024). Nesse contexto,
abordagens que proporcionem execug¢do simplificada, menor tempo clinico e resultados
estéticos satisfatorios tornam-se fundamentais para o sucesso do tratamento.

A utilizacdo de coroas de acetato destaca-se como uma alternativa extremamente
vantajosa nesses casos, pois constitui uma técnica direta indicada para dentes deciduos
anteriores destruidos, oferecendo boa resisténcia, durabilidade e estética, além de ser realizada
em sessdo Unica e apresentar custo acessivel. Assim, conforme descrito por Teitelbaumet al.
(2011), essa abordagem atende de maneira eficiente as demandas do atendimento infantil,
unindo agilidade e qualidade restauradora.

Este artigo tem como objetivo apresentar um relato de caso de paciente de 10 anos de
idade com lesdo cariosa em dente permanente posterior superior permanente, o qual foi
restaurado com cimento de ionémero de vidro e de matriz de acetato. O que demonstrara os
beneficios da técnica usando coroa de acetato em pacientes infantis, especialmente quanto ao

tempo clinico reduzido e a facilidade de execugéo.
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2 METODOLOGIA

Este estudo consiste em um relato de caso clinico, elaborado em estrita conformidade
com os preceitos éticos da Resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude. A
participacdo do paciente foi formalizada mediante a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) pelo responséavel legal e termo de assentimento livre e esclarecido
(TALE) assinados pela crianca.

O trabalho descreve o procedimento realizado em um paciente de 10 anos, do sexo
masculino, atendido na Clinica-Escola da Faculdade Gamaliel. A metodologia clinica executada
foi a seguinte: ap6s diagnéstico clinico e radiografico que constatou uma leséo cariosa extensa
no elemento 16, sem envolvimento pulpar, procedeu-se a remocdo do tecido cariado com
colher de dentina e broca esférica diamantada. A protecéo pulpar foi realizada com cimento de
hidréxido de célcio. Para a restauragdo, selecionou-se uma coroa de acetato, que foi
preenchida com cimento de ionémero de vidro restaurador e adaptada ao dente. Apds o
tempo de presa do material, a matriz foi removida e a restauragdo finalizada com acabamento
e polimento. O caso foi documentado por meio de registro fotografico sequencial das etapas

clinicas.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1 Relato do caso

O paciente I.M.P., sexo masculino, 10 anos de idade, compareceu a Clinica Escola da
Faculdade Gamaliel em busca de atendimento odontoldégico. Durante o exame clinico
minucioso, foi identificada lesdo cariosa em dentes permanentes que evidenciaram um quadro
de comprometimento bucal significativo. O elemento dentério 16 apresentava extensa lesdo de
carie e comprometimento de mais de 50% da coroa, mostrando uma destruicdo acentuada da
estrutura corondria. Estabeleceu-se o diagndstico e o plano de tratamento para o elemento
dentdrio 16, que apresentava destruicdo corondria compativel com lesdo cariosa extensa,

indicando a necessidade de reabilitacdo por meio de coroa de acetato.
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Figura 1: A — Leséo cariosa no dente 16. B — Raio-X periapical mostrando que ndo tem comprometimento
pulpar.

Fonte: Arquivo dos autores, 2025.

de Acegato ao dente.

p—

Figura 2: A e B — Selecéo e preparo da matriz de acetato. C- Adaptagdo da Matriz

Fonte: Arquivo dos autores, 2025.

Realizada a remocédo do tecido cariado do dente 16 com colher de dentina e broca
esférica diamantada em alta rotacdo (Figura 3A).Apdés a completa preparacdo da cavidade,

procedeu-se a prova da coroa de acetato para ajuste e adaptagédo (Figura 2C).

Figura 3: A- Remogéo do tecido cariado com broca esférica diamantada. B — Cimento de Hidréxido de

Fonte: Arquivo dos autores, 2025.

Em seguida, foi aplicada uma camada de cimento de hidroxido de célcio (Figura B) para
forrar somente a parede de fundo da cavidade que apresentava sinais de atividade
(capeamento pulpar indireto).Concluida essa etapa, realizou-se a manipulacdo do material
restaurador ionémero de vidro (Figura 4A), ap6s a manipulacéo foi inserido na matriz (coroa)
de acetato com auxilio da espatula n° 24 (Figura 4C), a (Figura 4B) mostra a proporc¢do do CIV

na placa de vidro.
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Figura 4: A - Cimento de Ionémero de Vidro Restaurador (CIV); B — Proporgdo do CIV sobre placa de
vidro; C — inser¢cdo do material restaurador CI na coroa (

veghe 1

matriz) de acetato.

: 1§}

Fonte: Arquivo dos autores, 2025.

Posteriormente, a coroa preenchida foi posicionada sobre o elemento dentdrio 16,
aguardando-se o tempo de presa do material para, entdo, realizar a remocédo cuidadosa da
matriz de acetato (Figura 5B), obtendo-se uma restauracéo proviséria com contorno anatémico
adequado.

Por fim, foi realizado o acabamento e polimento da coroa em ionémero de vidro com
discos Superfix da TDV (Figura 5C), e ajustada a oclusdo do paciente, prevenindo contatos
pré-maturo. Foi repassado aos responsaveis orientagdes sobre a ingestdo de alimentos e

cuidados necessarios para manutenc¢édo do procedimento.

Figura 5: A — vista oclusal da matriz posicionada com o cimento de ionémero de vidro. B — Remocéo da
matriz de acetato. C — Acabamento e polimento inicial da restauracéo de ionémero de vidro.

. Fonte:
Arquivo dos autores, 2025.
Figura 6: Aspecto da restauracgéo finalizada apds remocédo da matriz de acetato, acabamento e polimento

final.

Fonte: Arquivo dos autores, 2025.
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3.2 Carie dentaria na infancia: fatores associados e a efetividade da reabilitacao com

coroa de acetato

A cérie dentaria é reconhecida como uma das doengas mais prevalentes na populagao
infantil, representando um desafio significativo para a saude publica. Apesar de sua alta
incidéncia, observa-se que muitos responsaveis procuram atendimento odontolégico apenas
quando as lesdes ja se encontram em estagio avangado, o que aumenta a complexidade do
tratamento e a morbidade associada. Dentre o publico infantil afetado, destaca-se uma
predominéncia de criancas em idade pré-escolar, cuja dieta tende a ser rica em sacarose,
favorecendo o desenvolvimento da doenca.

Nesse contexto, o acompanhamento dietético, aliado a educagdo em saude bucal,
incluindo orientacdo sobre escovacéo e uso do fio dental torna-se fundamental para prevenir a
progressdo das lesdes cariosas e promover habitos saudaveis desde os primeiros anos de vida
(Catananti et al., 2019). O processo carioso, quando ndo tratado precocemente, repercute de
maneira significativa na qualidade de vida da crianga, produzindo impactos negativos que
ultrapassam a cavidade bucal.

A evolucdo da lesdo pode desencadear odontalgia devido ao processo infeccioso,
interferindo no bem-estar geral e no comportamento infantil. Estudos apontam que a dor e o
desconforto associados a carie podem gerar irritabilidade, déficit de aprendizagem, alteragdes
psicoemocionais e redugdo do apetite, resultando em perda de peso e comprometimento tanto
nutricional quanto psicologico (Nunes; Perosa et al., 2015; Ribeiro et al., 2016).

Dessa forma, reforga-se a importancia do diagnostico precoce e das estratégias
preventivas como pilares para minimizar esses prejuizos e garantir um desenvolvimento
infantil mais saudavel.

Destaca-se que a carie dentdria é um desequilibrio multifatorial que exige a interagdo
entre elementos como dieta rica em sacarose, higiene bucal inadequada e condig¢des
socioecondmicas e ambientais que favorecem sua evolugdo. A literatura evidencia que fatores
socioecondmicos e sociodemograficos desempenham papel determinante na prevaléncia da
doenca, influenciando desde o acesso aos servicos de saude até a adogdo de praticas
preventivas (Ardenghi; Piovesan; Antunes, 2013).

Apesar desse cenario complexo, a carie pode ser efetivamente controlada mediante

agOes educativas e preventivas, como programas de promog¢do em saude que orientam
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criangas e seus responsaveis sobre a importancia da higiene bucal diaria e sobre medidas
protetoras, incluindo o uso do fluor e a fluoretacdo das dguas de abastecimento publico,
reconhecida como uma das estratégias mais eficazes e custo-beneficio favoravel para a
prevencdo da doenca (Biral et al., 2013). Tais iniciativas, quando implementadas de forma
continua e associadas a politicas publicas de acesso equitativo a saude, contribuem
significativamente para reduzir a incidéncia e o impacto da carie na populagéo infantil.

A coroa de acetato destaca-se como uma alternativa pratica e eficiente para a
reabilitacdo de dentes com extensas destrui¢des coronarias, oferecendo rapidez na execugéo e
resultados estéticos satisfatérios. Entre as suas principais vantagens estdo a agilidade do
procedimento, boa resisténcia as forcas mastigatorias, durabilidade clinica, baixo custo e
elevada aceitacdo pelos pacientes e responsaveis. Entretanto, limitagdes podem ocorrer
quando o isolamento absoluto ndo é possivel, pois a umidade compromete a adesdo e pode
gerar manchamento, infiltracdo marginal e caries secundarias (Sakai et al., 2007; Pedrosa et al.,
2014; Moreira et al., 2015; Neto et al., 2016; Souza et al., 2018;Jorge et al., 2021; Rech et al,,
2022; Fonseca et al., 2022; Ribeiro et al., 2023; Soares; Carneiro, 2024).

Além dessa técnica, outras opgdes restauradoras podem ser empregadas em situagdes
semelhantes, como coroas pré-fabricadas metalicas facetadas, coroas indiretas em resina
acrilica e restauragdes diretas em resina composta, todas capazes de restabelecer a anatomia e
a fungdo dos dentes comprometidos.

As indicagdes para o uso de coroas de acetato abrangem diferentes contextos clinicos
na odontopediatria, sendo especialmente recomendadas para pacientes de dificil manejo ou
cujos dentes deciduos anteriores apresentam destrui¢cdo corondria acentuada decorrente de
trauma ou carie. A técnica também é amplamente utilizada em casos de carie severa na
primeira infancia e em condi¢cdes de alteracdes estruturais do esmalte e da dentina, como
hipomineralizagdo molar-incisivo, dentes conodides, dentinogénese imperfeita e amelogénese
imperfeita.

Nesses cendrios, as coroas de acetato representam uma solugdo restauradora versatil,
estética e funcional, permitindo a reabilitacdo eficiente e devolvendo ao paciente estética e
funcdo, essenciais para a mastigacdo, fonética e autoestima (Moreira et al., 2015; Jorge et al,,
2021; Rech et al.,, 2022; Rodrigues et al., 2023; Sockalingam; Zakaria; Handraseharan, 2023;

Soares; Carneiro, 2024).
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No caso clinico apresentado, a coroa de acetato foi escolhida como alternativa
restauradora para o elemento 16 devido a sua rapida execucéo, a capacidade de proporcionar
resultados estéticos favoraveis e a boa resisténcia e durabilidade clinica. A utilizacdo dessa
matriz possibilitou o restabelecimento adequado da forma, estética e funcdo do dente,
permitindo a finalizacdo do tratamento em uma uUnica sessdo e garantindo maior conforto ao
paciente.

A literatura sustenta a eficacia dessa abordagem: Pessoa et al. (2018) demonstraram que
restauracdes realizadas com coroa de acetato associadas ao cimento de ionémero de vidro
modificado por resina mantém boa longevidade e auséncia de infiltracdo marginal mesmo apos
sete anos. Resultados semelhantes foram observados por Ferreira et al. (2022) e Rech et al.
(2022), que destacam que reabilitagdes com matriz de acetato em dentes deciduos promovem
desempenho funcional e estético satisfatério a longo prazo, além de se configurarem como
técnicas de baixo custo, minimamente invasivas, rapidas e de facil execucéo.

Diante dos achados clinicos e da literatura consultada, observa-se que a utilizagdo da
matriz (coroa) de acetato representa uma alternativa restauradora eficiente para dentes com
extensa destruicdo corondria, especialmente em pacientes pediatricos. Sua aplicabilidade,
somada a previsibilidade dos resultados e ao impacto positivo na experiéncia do paciente,
reforca seu valor como técnica conservadora e economicamente viavel.

Portanto, sua indicacdo deve ser considerada sempre que o objetivo for aliar agilidade
operatéria, estética satisfatéria e durabilidade restauradora, contribuindo para tratamentos

mais confortaveis, acessiveis e resolutivos.

5 CONCLUSAO

A utilizagdo da matriz ou coroa de acetato como recurso auxiliar para restauragao
provisoria em dentes permanentes na pratica clinica de odontopediatria demonstrou ser uma
solugdo eficaz e pratica, proporcionando protecdo e funcionalidade ao dente afetado. As
orientagdes fornecidas aos responsaveis foram cruciais, enfatizando a necessidade de
acompanhamento continuo da restauragdo, uma vez que a substituicdo por uma restauracéo
definitiva serd necessaria no futuro.

No ambito restaurador, a coroa de acetato demonstrou ser uma alternativa eficaz para a

reabilitacdo de dentes com destruicdo corondria extensa, sejam restauragdes provisorias com
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CIV em dentes permanentes, como também em resina composta para reabilitar dentes

deciduos anteriores com grande destruicdo corondria, especialmente em pacientes peditricos,

proporcionando bons resultados estéticos e funcionais, além de vantagens como rapidez, baixo

custo e previsibilidade clinica.
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