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RESUMO

Esse estudo trata de uma revisao de literatura com o objetivo de identificar os
principais habitos parafuncionais envolvidos nas lesbes cervicais ndo cariosas
(LCNC). Os fatores prevalentes dessas lesdes na literatura sdo abrasao, abfragao,
atricdo e erosdo, possuem etiologia multifatorial sem envolvimento bacteriano,
atingindo todas as faixas etarias em ambos os géneros. Isso ocorre devido aos maus
habitos de cada individuo, seja na dieta ou pela higiene inadequada, causando assim
a hipersensibilidade dentindria. Clinicamente, essas lesdes se manifestam
principalmente em dentes anteriores, comprometendo sua estética e funcionalidade;
porém evidenciamos que os pré-molares sdo os dentes mais suscetiveis a causa,
devido a sua sobrecarga oclusal. A associacdo dos fatores etioldgicos esta
diretamente relacionada a forma de desenvolvimento e progressao dessas lesdes.
Sendo assim, essas lesdes devem ser diagnosticadas no seu inicio, para que se
consiga cessar a sua progressao e para realizar um tratamento adequado.

PALAVRAS-CHAVE: Abrasao Dentéaria; Desgaste Dentario; Bruxismo.



ABSTRACT

This study is a literature review aiming to identify the main parafunctional habits
involved in non-carious cervical lesions (NCNC). The prevalent factors of these injuries
in the literature are abrasion, abfraction, attrition and erosion, they have a multifactorial
etiology without bacterial involvement, affecting all age groups in both genders. This is
due to the bad habits of each individual, whether in diet or inadequate hygiene, thus
causing dentin hypersensitivity. Clinically, these lesions manifest mainly in anterior
teeth, compromising their esthetics and functionality, but we show that premolars are
the teeth most susceptible to the cause, due to their occlusal overload. The association
of etiological factors is directly related to the form of development and progression of
these lesions. Therefore, these lesions must be diagnosed at the beginning, so that
they can stop their progression and to carry out an adequate treatment.

KEYWORDS: Dental Abrasion; Dental wear; Bruxism.
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1 INTRODUCAO

Os habitos parafuncionais sdo hébitos que realizamos sem
darmos conta disso, podendo ser diurnos ou noturnos, no entanto
provocam pressdes inadequadas na articulagdo temporomandibular
(ATM) causando pequenos traumatismos na regido, e nas lesbes
cervicais ndo-cariosas (LCNC) nao é diferente. (BORTOLLETO, 2013).

A etiologia é quase sempre multifatorial, mas pode ter inicio pela
erosao, atricao, abrasao ou abfracdo. As LCNCs podem causar retencéo
de placa bacteriana, aumentar a incidéncia de carie, comprometer a
integridade estrutural, vitalidade pulpar, sendo também um dos fatores
predisponentes para o aparecimento da hipersensibilidade dentinaria,
devido a exposicdo dos tubulos dentinarios causada pela perda de
estrutura dentaria. (MARTINS, 2018).

As mudangas comportamentais sao o que geralmente provocam
esse tipo de lesdo, como o estresse do dia a dia, habitos inadequados e
traumaticos durante a escovacdo; fatores extrinsecos como a
alimentacdo inadequada, a ingestdo de alimentos &cidos, tais como os
refrigerantes, suco de liméo, energético, levando a exposi¢cdo do baixo
pH. Ja os fatores intrinsecos estdo relacionados a anorexia, bulimia,
distarbios gastrointestinais, e a presenca do suco gastrico, em que o pH
fica 4cido devido a essa mudanca de comportamento, ja que o pH da
saliva € neutro. (TOLENTINO, 2016).

Os pré-molares sdo os dentes mais acometidos, pois podem
sofrer carga obliqgua em pacientes que ndo apresentam desocluséo pelo
canino ou oclusdo adequada, podendo estar associado a outros fatores

como biocorroséo ou abraséo. (LESSA, 2019).

A concepcdo dos fatores etioldégicos de qualquer condigédo
patolégica € importante para a determinacdo dos diagnosticos,

prevencao do desenvolvimento de novas lesbes e progressao de lesbes



ja existentes, assim como, planejamento de um tratamento adequado. O
assunto das LCNC tem se tornado dificil, 0 consenso da literatura e de
seus fatores etiologicos. (OLIVEIRA, 2020).

Segundo Calvacante (2015), a hipersensibilidade dentinaria, pode
ser confundida em outras situacdes clinicas que apresentam 0os mesmos
sintomas, como por exemplo: sindrome do dente rachado, fraturas de
restauracgdes, céries, sensibilidade pos-operatoria, traumatismo oclusal e
processos inflamatorios pulpares, reversiveis e irreversiveis. (ALMEIDA,
2020).

A perda da estrutura dentaria pode ser ocasionada por diversos
motivos, como carie, dente fraturado, e também por desgastes
fisiologicos, considerando o aspecto multifatorial da doenca e a alta
prevaléncia dessas lesdes nos dias atuais. Essa revisao de literatura tem
como objetivo identificar os principais habitos parafuncionais nas LCNC.
(OLIVEIRA, 2020), em funcdo da alta incidéncia das LCNC e a
importancia do tema para profissionais que realizam procedimentos
clinicos restauradores, e também para atuarem na prevenc¢ao desse tipo
de patologia. (RODRIGUES, 2018).



1.1 CARACTERIZACAO DA METODOLOGIA

Para a execugédo desse trabalho, realizou-se uma reviséo de
literatura com base em artigos cientificos, nacionais e internacionais
disponiveis nos principais bancos de dados da internet como, Google
académico e na Biblioteca Virtual da Saude. Esses artigos apresentam
como tema principal o tratamento restaurador das causas das lesdes
cervicais nao cariosas (LCNC), e também os principais fatores etiol6gicos
de prevaléncia dessas lesbes. Como palavras-chave foram usadas

Abrasdo Dentaria; Desgaste Dentario e Bruxismo.



2 DESENVOLVIMENTO (REVISAO DE LITERATURA)

O surgimento das LCNC tem sido cada vez maior, e iSso vem
ocorrendo com maior frequéncia devido ao aumento de preocupacdes e
o estresse do dia-a-dia, gerando diversos problemas na ATM, e na saude
bucal em geral. Essas lesbes sao caracterizadas pela perda de esmalte
na regido cervical do dente, sem envolvimento bacteriano. (MARTINS,
2018).

As LCNC sao formadas pela perda excessiva do tecido dentério,
em alguns casos na regido cervical, outros na incisal, mas geralmente
observadas na juncdo cemento-esmalte e sem nenhum envolvimento
bacteriano. As lesBes geralmente provocam muita sensibilidade,
acarretando hipersensibilidade dentinaria e problemas estéticos e
funcionais, com o acumulo de alimentos. Além disso, essas lesdes
podem ser encontradas em todos os dentes, atingindo qualquer faixa
etaria, em ambos os sexos. (OLIVEIRA, 2010)

Diagnosticar essas LCNC no seu inicio é indispensavel para
prevenir o desenvolvimento de novas lesdes, além de cessar a
progressao das que ja estado localizadas e determinar o diagnéstico e o
tratamento. Sendo assim, pacientes que apresentam contatos oclusais
prematuros possuem uma grande quantidade de LCNC, por isso é
fundamental analisar os fatores etiolégicos dessa patologia.
(FIGUEIREDO, 2016).

Devido a pandemia do COVID-19 e o retorno gradual e lento das
atividades econdmicas, o aumento do estresse, ansiedade, perda da
gualidade do sono, depressao, entre outros comprometeram a saude
mental das pessoas. Devido a isso, é propicio que ocorram o
desenvolvimento das Disfun¢des Temporomandibulares (DTM), que em
sua etiologia multifatorial, os fatores psicossociais aparecem de forma
prevalente nos pacientes. O estado de estresse e ansiedade causado

pela pandemia também pode aumentar a frequéncia do bruxismo da
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vigilia, que ocorre quando estamos acordados, caracterizado pelos
habitos de morder a boca, empurrar a lingua contra os dentes, encostar
os dentes repetidamente ou de forma sustentada, ranger os dentes e
torcer a mandibula. O bruxismo da vigilia € um fator de risco para DTM,
além de trazer outras consequéncias para o sistema estomatognatico,
como quebra de restauracoes, proteses, implantes, trincar dentes, entre
outros. Sendo assim o controle para DTM é recuperacao da fungédo do
aparelho mastigatorio e a reeducacdo ao paciente para amenizar o
problema. (STRECK, 2020).

Em 2006, Bartlett e Shah, realizaram uma reviséo de literatura
avaliando a funcéo da erosao, abfracdo e abraséo sobre as LCNC, e logo
em seguida apos a discussdo, concluiram que estas lesfes sao
resultadas de diversos fatores, e quando esses fatores atuam associados
as LCNC, o prognéstico pode ser ndo favoravel. As consequéncias
dessas patologias do desgaste dentario, sdo dificeis de diagndstico, e
comumente sao resultado de abfracdo, erosao e atrito. Por isso, € dificil
selecionar as patologias especificas e fazer suas deducbes com base
nas teorias que assumem que ndo coexistem entre si. Em funcéo disso,
h& um forte apoio de que a erosédo e a abrasdo sdo determinantes na
evolucdo de lesbes em forma de cunha, e o desgaste dentario &

consequéncia do envelhecimento. (LESSA, 2019).

Pode-se afirmar que as LCNC apresentam etiologia multifatorial,
e os fatores oclusais sdo 0s mais predominantes nesse contexto. A
aplicacao de forcas excéntricas promove tensdao em um dos lados do
dente, e compresséo no lado oposto ao fulcro. Essas for¢as geralmente
se acumulam na éarea cervical, sendo que nessa regido a camada de
esmalte € menor, e entre o esmalte e a dentina, menos resistente devido
a juncdo amelodentinaria. (OLIVEIRA, 2020).

2.1 FATORES MECANICOS

11



A parafunc&o mais conhecida como bruxismo, € uma parafuncéo
causada pelo contato excessivo dos dentes superiores com os inferiores,
gue ocorre de forma consciente, mas principalmente inconsciente. O
principal motivo é o apertamento dos dentes e o simples ato de ranger.
Isso também pode acontecer devido a desoclusdo dos dentes muito
relacionada as guias, como a guia de canino, que da lateralidade dos
dentes anteriores e posteriores, a guia dos dentes posteriores que da a
méxima intercuspidagéo, e em topo a topo. (OLIVEIRA, 2020).

O bruxismo possui fatores periféricos relacionados a dor nos
musculos da mastigacdo, dor de cabeca, diminui¢do do limiar da dor na
mastigagdo e na musculatura cervical, limitagdo da amplitude do
movimento mandibular, distdrbios do sono, estresse, ansiedade,
depressao e deterioracdo geral da saude bucal. Além disso, o bruxismo
estd relacionado a diversas desordens bucais tais como as
musculoesqueléticas e dentarias como o desgaste dentario, musculos
mastigatorios hipertrofiados, fraturas e falhas de restauracbes e
implantes, dor muscular mastigatéria e deslocamento do disco da
articulagao temporomandibular - ATM. (COSTA, 2017).

Costa et al. 2017, definem o bruxismo como uma parafuncdo dos
musculos da mastigacédo de origem multifatorial, incluindo habitos como
idade e a dieta de cada paciente. O bruxismo pode ser classificado como
céntrico ou 0 do sono como excéntrico; o apertamento durante o dia
acontece de forma semi-voluntaria e o noturno, sdo o0s habitos
inconscientes. Segundo Pontes et al. 2019, o bruxismo varia em grupos
de faixas etarias e depende da investigacao, populacdo e metodologia
empregada. (SILVA, 2020).
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Figura 1 - LCNC, caso de bruxismo associado a erosao por consumo excessivo de

refrigerante a base de cola. Fonte: Tunas, 2012

Atualmente, pacientes sob tratamento ortoddntico também sé&o
considerados um grupo de risco para as LCNC, pois os dentes sao
expostos a cargas ciclicas ndo ideais. (OLIVEIRA, 2020).

Um estudo realizado por Magalhdes em 2019, sobre a influéncia
das LCNC, diz que a perda éssea causada por tratamentos ortoddnticos
em um dente sadio que passa por deslocacao, desvia o ponto de tenséo
da regido vestibular no terco apical da raiz. E quando o dente possui
essas lesdes, deve ser deslocado na extrusdo, onde acumula as tensdes,
com condi¢cdes 6sseas presentes. O estudo também concluiu que a
deformacéo tecidual do dente restaurado € comparavel as caracteristicas
da dentina de um dente higido, e qualquer deslocacdo ortodéntica em
dente com lesédo cervical, precisa de restauragdo com resina composta

para prevenir o aumento das lesdes. (OLIVEIRA, 2020).

A estrutura dentéria e de desgastes mecéanicos nomeada de
abraséo, é evidenciada na regido cervical e incisal dos dentes, originada
do atrito causado por habitos ocupacionais ou de higiene inadequada
como o uso de palito de dente, escovacao incorreta e com muita forca,
cerdas de escovas dentais muito duras, dentifricios abrasivos e de carvao
ativado, técnicas clareadoras caseiras, e até mesmo as escovas
interdentais usadas incorretamente. (CAVALCANTI, 2013).
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A abfracdo € a perda da estrutura dentaria na regido cervical de
um ou mais dentes, formando uma cunha afiada, que decorre por meio
da sobrecarga oclusal, que na maioria das vezes causa uma flexado na
juncdo amelocementaria. Sua incidéncia é predominante nos dentes
inferiores por meio do didametro cervical, e o tratamento para essa
patologia é restaurador, devido a sensibilidade que causa junto as forcas

tensionais e o contato prematuro desses dentes. (SOUSA, 2018).

Além disso, a abfracdo afeta dentes em um periodonto integro,
em geral um Unico dente, pois a presenca da mobilidade impossibilita a
instalacdo dessa lesdo. Dentes que sofrem forcas oclusais ma
direcionadas podem ter o periodonto comprometido, por isso
movimentam o alvéolo sem resisténcia e tensdo. Em contrapartida,
pacientes com idade mais avancada possuem o periodonto mais rigido,
aumentando assim sua incidéncia em lesbes cervicais, em razao da
capacidade do periodonto absorver os esforcos oclusais perdida.
(XAVIER, 2012).

Figura 2 - Caso de abfracdo, causado por ma-oclusdo. Contatos prematuros dos pré-
molares superiores com os inferiores. Fonte: Tunas, 2012.

7z

Diante disso, seu principal fator etiolégico € a grande carga

oclusal, junto aos fatores internos da causa, que esta muito



correlacionada ao bruxismo, pois além do apertamento e os desgastes

na regido incisal, ocorre também na cervical do dente. (SILVA, 2020).

Os desgastes dentarios podem ocorrer em particular ou em
conjunto, por isso é fundamental que as suas caracteristicas e
manifestacdes clinicas sejam relatadas para um diagnostico precoce e

correto, e um tratamento conservador. (ALVES, 2012).

2.1.1 FATORES QUIMICOS

A introducéo dos habitos alimentares vem mudando a cada dia,
acarretando os desgastes dentarios sem percepcédo, sendo a erosao uma
das principais causas nesse sentido, através da dissolucdo das
substancias quimicas como o consumo de refrigerantes e limdo, que
podem ser de origem gastrica ou pela dieta, principalmente em pacientes
com bulimia. O consumo de acidos destréi a superficie do dente, e
atualmente, o termo biocorrosdo é ligado para englobar 0s processos
guimicos da dissolucdo do tecido dentario mineralizado. (OLIVEIRA,
2020).

A biocorrosao acontece através dos fatores etioldgicos, sejam
eles intrinsecos ou extrinsecos, sendo que o pH baixo do critico em
esmalte (5,5) e em dentina (6,5) pode causar dissolu¢do ao contato com
a superficie dentéria. Dessa forma, bebidas com o pH baixo como sucos
citricos, refrigerantes, chas, medicamentos tais como vitamina C (&cido
ascorbico), aspirina, suplementos de &cido cloridrico, e exposicdo a
névoas &cidas provenientes do ambiente de trabalho no segmento
industrial séo as causas do risco extrinsecos para evolugcédo das LCNC.
(OLIVEIRA, 2020).

Além disso, a biocorrosdo extrinseca possui resultados de
condi¢des ambientais ao individuo exposto, como profissionais industrias
petroliferas, automobilisticas, metalurgicas, pirotécnicas e de fertilizantes

estdo rotineiramente expostos ao Acido Sulfdrico e Hidrocloridrico,
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Nitrico e Crémico. Isso acontece devido ao alto risco que esses pacientes
possuem em gerar as LCNC. (OLIVEIRA, 2020).

A biocorrosao intrinseca esta ligada ao nivel do pH bucal por
meio dos processos patologicos crénicos, como regurgitacdes induzidas
ou ndo do suco gastrico, advindos do refluxo gastroesofagicos,
dependéncia alcodlica, anorexia, bulimia nervosa ou até mesmo
gravidez, sendo fundamental o papel da saliva na cavidade oral, sendo
gue e o surgimento de algumas doencas implicam a diminuicdo da
mesma, como o Diabetes Mellitus e Sindrome de Sjégren. (OLIVEIRA,
2020).

O potencial de uma bebida corrosiva ndo depende somente do
seu pH, mas também da sua capacidade de tamponamento, pelas
propriedades de quelacdo do &cido e pela frequéncia e duracdo da
ingestdo. Boksman, em 1986, relata que a causa mais provavel da
presenca de dentes erosionados em adolescentes € a ingestdo de
bebidas e uma quantidade de ingestéo diaria de 700 ml. (RODRIGUES,
2018).

16



3 ANALISE (DISCUSSAO)

As lesdes cervicais ndo-cariosas estdo cada vez mais presentes
na pratica odontolégica, por isso a anamnese e o exame clinico sdo de
extrema importancia para o diagnéstico precoce dessa patologia. Essas
lesbes estdo muito associadas ao estilo de vida de cada paciente,
principalmente em situacfes rotineiras de estresse e preocupacoes.
(OLIVEIRA, 2020).

Os hébitos parafuncionais podem causar sobrecarga nos
musculos, na articulacdo temporomandibular (ATM), no osso alveolar,
nos dentes e periodonto, inimeras alteragcbes podem ocorrer nessas
estruturas ao longo do tempo de forma, incluindo alteracdo do nivel de
insercao a mobilidade dos dentes, hipersensibilidade dentaria, desgaste
do dente, a fratura dentaria e surgimento de LCNC. (RODRIGUES,
2018).

O acompanhamento odontolégico multidisciplinar se torna
indispensavel para essa conduta, para adequacao dos meios alimentares
e de higiene. Geralmente o paciente procura o profissional devido ao
acumulo de alimento no local, e também pela sensibilidade que estao
sentindo. (OLIVEIRA, 2020).

Na maioria das vezes a relacdo do bruxismo com as LCNC é
percebido por meio do exame clinico, analisando os aspectos oclusais e
estéticos, através da analise das rugosidades superficiais das estruturas
dentarias. (SILVA, 2020).

Os fatores causais dessas lesfes para a literatura nada mais séo
gue a juncao dos fatores oclusais que atuam em uma importante funcéo,
apesar de ndo serem completamente responsaveis pela causa, com o
contato oclusal bem distribuido que acabam gerando forcas em forma
homogénea para a manutencdo da saude bucal, e o contato dentéario

17



obliqguo estd associado a interferéncias oclusais e parafuncdes das

tensdes danosas ao elemento dentario. (OLIVEIRA, 2020).

Essas lesbes podem ser encontradas em qualquer elemento
dentario, mas os pré-molares sdo os dentes mais acometidos. O que
causa maior prevaléncia neles é a constricao cervical desses dentes, pois
possuem menor area, levando a um aumento do estresse no local.
(LESSA, 2019).

As lesdes em forma de cunha sdo as que progridem mais rapido,
devido ao estresse e por possuirem angulos mais agudos, ja as lesbes
em forma de V apresentam estresse concentrado em menor diametro,
logo as lesbes em U a tensdo € distribuida, visto que a em V necessita
de uma introducdo mais rapida, pois o0 seu formato mostra a gravidade
gue encontra. (LESSA, 2019).

Segundo Arenal et al, 2019, ao longo da atividade
parafuncional, que consiste em um contato maior dos dentes, a carga
oclusal é capaz de gerar aumento da forca de contracdo dos musculos
da mastigacdo e o0 excesso dessa carga oclusal leva ao cisalhamento,
resultando em quebra dos cristais de hidroxiapatita, comecando essas
lesdes. Relatam ainda que existem fatores de risco, como o bruxismo na
presenca da atricdo, o que sao significativas para o desenvolvimento das

lesdes ndo cariosas.

Os habitos alimentares de cada paciente incluem suas
caracteristicas de oclusdo dentaria, e 0 modelo dessas lesbes, que sao
extremamente importantes para o cirurgido-dentista identificar os fatores
etiol6gicos envolvidos no desgaste. Portanto, cada agente etiol6gico
possui um determinado processo de lesdo instalado, que pode ser

essencial para prevenir e tratar futuras lesdes. (SILVA, 2020).

Os desgastes dentérios resultante das LCNC sdo comuns em
pacientes que apresentam hipersensibilidade dentinaria, devido a sua

exposi¢cao dentaria, bem como na camada de esmalte ou dentina, seja
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na regido incisal ou na cervical dos dentes. Em consequéncia disso, 0
paciente fica sujeito ao desconforto e a dor ao ingerir alimentos ou
liquidos ou escovar os dentes. Por isso, medidas como a estimulacéo do
fluxo salivar, escovagdo com dentifricios dessensibilizantes com baixa
abrasividade e restauracdes em resina composta para 0s casos de perda
de estrutura dentéaria, sdo extremamente importantes para o tratamento
desses casos, apesar do diagnéstico precoce ser a melhor opgéo de
tratamento. (OLIVEIRA, 2020).
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CONCLUSAO

De acordo com essa revisao de literatura podemos concluir que

as LCNC sao de origem multifatorial.

Os pré-molares sdo os dentes que possuem sobrecargas
obliqguas em paciente que ndo possui a oclusdo adequada causando

abfracao.

O bruxismo ocorre involuntariamente tanto em habitos diurnos
guanto noturnos, causando desgaste nos dentes, problemas na ATM, e

dessa maneira a atrigao.

Sendo assim finalizamos esse trabalho estabelecendo a
importancia de diagnosticar essas lesdes com antecedéncia, através da

anamnese e 0 exame clinico.
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