REABILITAGAO DE DENTES COM DESGASTE SEVERO: REVISAO
SISTEMATICA
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1. INTRODUCAO

Desgaste dentario € a perde de tecido dentario duro devido a um processo
nao carioso e pode ser identificado como atricdo, abrasdo ou erosédo. Desgaste
dentario pode impactar a vida das pessoas diariamente e deve ser
cuidadosamente considerado (BARTLETT., 2005). A literatura apresenta diversas
possibilidades restauradoras para esse casos variando desde restauragdes
diretas de resina composta até restauragdes indiretas como coroas totais e onlays
(JOHANSSON et al., 2008).

No entanto, existe uma falta de guias em relacdo ao melhor a melhor técnica
e/ou material para restaurar dentes com desgaste severo. Assim, o objetivo dessa
revisdo sistematica de estudos clinicos foi avaliar a performance de materiais
dentarios para restaurar dentes com desgaste severo.

2. METODOLOGIA

A presente revisdo sistematica foi baseada nos guias do Cochrane
Handbook for Systematic Reviews of Interventions (HIGGINS., 2011) e seguiu as
4 fases do diagrama de fluxo do Preferred Reporting ltems for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) Statement (LIBERATI et al., 2009). Uma
busca foi realizada na base de dados Medline (via PubMed) com o intuito de
selecionar estudos clinicos que avaliaram ou compararam técnicas ou materiais
para restaurar dentes com desgaste severo.

Dois autores realizaram a selegdo dos artigos e a extracdo de dados de forma
independente.

As seguintes informagbes foram extraidas dos estudos selecionados:
autor/ano, desenho do estudo, tempo de acompanhamento, area reabilitada,
material restaurador e técnica, critério de avaliagdo, principais achados e
conclusdo do estudo. A taxa anual de falha foi calculada de acordo com a
férmula TAF=(1- Estimativa)'®**. Os ensaios clinicos randomizados incluidos na
revisdo foram avaliados utilizando a ferramenta de risco de viés da Cochrane
(HIGGINS., 2011).
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Um total de 511 artigos foram encontrados e 23 foram selecionados para
avaliacado do texto completo. Uma busca manual nas referencias desses artigos
identificou mais 7 artigos resultando em 30 artigos para avaliagdo do texto
completo. Desses 30 artigos, 12 acabaram sendo incluidos na reviséo.

Os artigos selecionados apresentaram heterogeneidade nos desenhos
experimentais e diferentes critérios de analise entdo uma meta-analise nao foi
realizada. A maioria dos estudos apresentou uma boa performance das
restauracbes em dentes com desgaste severo exceto 2 estudos. O estudo de
Bartlett et al., 2006, apresentou uma alta taxa de fratura tanto para restauracdes
indiretas como restauragdes diretas de resina composta, enquanto o estudo de
Hemmings et al., 2000 apresentou também uma performance ruim de
restauracbes de resina composta. As restauragcbes de resina composta
apresentaram taxa anual de falha variando de 0,7 a 11,6 e 26,3. As restauragdes
indiretas de resina composta apresentaram taxa anual de falha de 0 (sem falha),
6,9 e 14,9.

Apenas trés ensaios clinicos randomizados foram incluidos na revisao.
Todos estudos apresentaram pelo menos dois itens julgados como unclear risco
de viés, apenas o item “Incomplete outcome data” foi julgado como low risco de
viés em todos estudos.

Essa revisdo sistematica mostrou que embora a reabilitacdo de dentes com
desgaste severo € um pratica clinica comum, n&o existe ainda um evidéncia forte
na literatura suportando o uso de uma técnica especifica ou material para
restaurar esses dentes. O conhecimento de como restaurar dentes com desgaste
severo e reabilitar esses pacientes é importante porque a incidéncia de desgaste
severo esta crescendo em pacientes jovens e consequentemente afetando a vida
das pessoas. Os estudos incluidos apresentaram uma diversidade de técnicas e
de taxas anuais de falha variando de boa até inaceitaveis.

4. CONCLUSOES

Nao existe fortes evidéncias para indicar um especifico material para
restaurar dentes com desgaste severo. Resinas compostas podem ser uma opgao
possivel para restaurar dentes com desgaste severo uma vez que uma boa
performance foi encontrada nos estudos incluidos nessa revisao.
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