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Traumatismo
Exame clinico

Diagndstico detalhado

Avaliacdo do dente afetado, lesbes circunjacentes e dentes
proximos

Utilizacdo de pardmetros clinicos

Krastl et al (2011)



Traumatismo
Exame clinico

Mobilidade dental

Deslocamentos

Sondagem dos espacos periodontais
Lesdes aos tecidos moles

Teste de Sensibilidade e Percussdo

Exame radiogrdfico

Glendor et al (2007); Krastl et al (2011); Veire et al (2012)



Traumatismo
Exame clinico

Classificagdo de Miller:
| = 0-09mm
Il = 1mm em qualquer dire¢do

Il = 1mm em qualquer dire¢do
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Miller(1938); Krastl et al (2011)



Traumatismo
Exame clinico
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Presen¢a de sangramento
Bolsas > 3mm

Higidez do ligamento periodontal
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Glendor et al (2007); Krastl et al (2011); Veire et al (2012)



Traumatismo
Exame clinico

Laceragdo gengival
Lesoes ao ligamento periodontal
Sangramento

Avaliar a possivel reabilitacdo periodontal

Glendor et al (2007); Krastl et al (2011); Veire et al (2012)



Traumatismo
Exame clinico

Radiografia periapical

Feixe aplica¢cdo angulado

Tomogradfia

Processamento correto da imagem

Glendor et al (2007); Krastl et al (2011); Veire et al (2012)



Traumatismo
Exame clinico

Danos a polpa
Pulpite reversivel/necrose
Avaliacdo do ligamento periodontal

Lesoes apicais

Glendor et al (2007); Krastl et al (2011); Veire et al (2012)



Traumatismo
Exame clinico

Glendor et al (2007); Krastl et al (2011); Veire et al (2012)



Traumatismo
Classificacao

falhas visiveis em esmalte sem perda significativa
de tecido dental

em esmalte e/ou dentina com possivel exposigcdo da polpa

fratura coronaria que se estende para a raiz. Exposicéo
frequente da polpa, mas ndo obrigatoria

horizontal ou diagonal da raiz. Mobilidade do

fragmento corondrio e possivel luxagéo.
Glendor et al (2007); Krastl et al (2011); Veire et al (2012)



Traumatismo
Classificacao

A direcdo e posicionamento das linhas de fratura
se dividem em 4 categorias:

Glendor et al (2007); Krastl et al (2011); Veire et al (2012)



TrauUmatismy
Fraturas coronarias

Fratura de Fratura de

Trinca de esmalte Fratura de esmalte . .
esmalte e dentina esmalte e dentina
sem envolvimento com envolvimento

pulpar pulpar

Busato et al., 2006



Fraturdas

Esmalte

Regido incisal

Superficie dspera e afiada

Auséncia de sintomas clinicos
Sem luxag@o conjunta

Fdcil reposicionamento de fragmento .. et a (2011); Veire et al (2012); Glendor et al (2007)



Fraturdas

Esmalte/Dentina
Regido incisal

Superficie dspera e afiada

Auséncia de sintomas clinicos
Sem luxag¢do conjunta

Facil reposicionamento de fragmento
Krastl et al (2011); Veire et al (2012); Glendor et al (2007)



Fraturas

Coroa-raiz

Dentes anteriores superiores

Linha de fratura tipica: vestibular
Na linha gengival ou acima.

Na regido palatina fratura se extende
para raiz

Fragmento mdvel, mas dente fixado pelo ligamento
periodontal do palato

Polpa frequentemente envolvida Krastl et al (2011); Veire et al (2012); Glendor et al (2007)



Fraturas
Radicular

Em muitos casos, somente RX para
diagndstico preciso

Tomografias ou RX
angulado

Extensé@o da fratura, geralmente
Palatina

Luxag¢do ou mobilidade

Dano a polpa. Possivel necrose

Krastl et al (2011); Veire et al (2012); Glendor et al (2007)



Colagem de fragmentos



Colagem ae fragmentos

Vantagens

- Melhor resultado estético em relacao a resina composta

- Resultado estético mais duradouro

- Melhor restabelecimento e manutencao da funcao do dente
- Procedimento simples e rapido

- Fatores emocionais e sociais

Mandarino, 2003; Baratieri et al., 2017




Colagem de fragmentos

Desvantagens

Resultado estético insatisfatorio qguando o fragmento ou 0 remanescente
dental apresentam alteracao de cor

Possibilidade do fragmento desprender do remanescente dental
Possibilidade do fragmento nao readiquirir a cor do remanescente dental —
Falha estética

Possibilidade de colagem do fragmento na posicao inadequada

Aparéncia da linha de uniao entre o remanescente dental e o fragmento

Mandarino, 2003; Baratieri et al., 2017



Colagem ae fragmentos
Procedimentos prévios

1 — Anamnese

Como ocorreu o acidente?

Local onde ocorreu o acidente

Tempo decorrido desde o acidente
Sintomas fisicos gerais apos o0 acidente
e historia médica

Historia dental pregressa

Avaliar a ATM

Mandarino, 2003; Baratieri et al., 2017



Colagem de fragmentos
Procedimentos prévios

2 — Exame dos tecidos moles

 Houve laceracao de tecidos moles?

* Fragmento do dente ou algum outro corpo estranho dentro dos tecidos

moles?

« Eventualmente, sera necessario lancar mao de atendimento medico

especializado.

Mandarino, 2013; Baratieri et al., 2017



Colagem ae fragmentos

Procedimentos prévios
3 — Exame dos tecidos duros

« Avaliacao do grau de erupcao do dente;

« Exame do fragmento dentario;

« Avaliar a extensao da fratura e
guantidade de tecido dental envolvido;

 Teste de mobilidade:

« Teste de percussao;
« Exame radiografico

Mandarino, 2003; Baratieri et al., 2017



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

Profilaxia
Selecao de cor
Antissepsia

Anestesia

Prova do fragmento  ———————

Isolamento do campo operatorig

Tratamento da dentina com vitalida Kim, et al., 2012

Mandarino, 2013; Baratieri et al., 2017



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

- Prova do fragmento

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico
- Imobilizacao do fragmento

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

- Procedimento adesivo

No fragmento:

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

- Procedimento adesivo

No remanescente dental:

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

- Procedimento adesivo

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

- Acabamento e polimento

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

E quando a linha de fratura fica aparente???

Confeccao de bisel!!!

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico
E quando a linha de fratura fica aparente???

Selecao de cor

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico
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E quando a linha de fratura fica aparente???

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

E quando a linha de fratura fica aparente???
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Colagem ae fragmentos
Protocolo clinico

E quando a linha de fratura fica aparente???

Baratieri et al., 2015



Colagem ae fragmentos
Casos clinicos

«J

Baratieri et al., 2017



Colagem ae fragmentos
Casos clinicos
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Colagem ae fragmentos
Casos clinicos
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Colagem ae fragmentos
Casos clinicos

Baratieri et al., 2017



Colagem ae fragmentos
Casos clinicos
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Casos clinicos
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Casos clinicos
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Colagem ae fragmentos
Casos clinicos
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Colagem ae fragmentos
Casos clinicos

Baratieri et al., 2017
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