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RESUMO

A lesdo cervical ndo cariosa (LCNC) caracteriza-se pela perda de tecido mineralizado
proximo a juncdo cemento-esmalte sem qualquer envolvimento de carie. Tendo em vista
sua multifatoriedade, consequéncias e a possibilidade de falha no tratamento, o presente
estudo tem como objetivo realizar uma revisdo de literatura que aborda a etiologia, as
consequéncias e o tratamento da LCNC. A pesquisa se baseou em uma revisao da
literatura que utilizou 3 bases de dados e 1 biblioteca virtual: LILACS, PubMed, Google
Académico e SCIELO, respectivamente. A literatura tem concordado com a etiologia
multifatorial, sendo que os mecanismos envolvidos estéo relacionados a tenséo, friccéo e
biocorrosdo ou a associacdo entre elas. Podem vim associadas a recessdo gengival,
hipersensibilidade dentinaria e comprometimento estético. O principal tratamento
consiste na remocgdo dos fatores etiolégicos e na prevencdo da progressao das lesdes,

além do tratamento restaurador.

Palavras-chave: Abrasdo Dentaria. Erosdo Dentéria. Lesdo cervical ndo cariosa.

ABSTRACT

Non-carious cervical lesion (NCNC) is characterized by the loss of mineralized tissue
near the cementoenamel junction without any involvement of caries. Given its
multifactorial etiology, consequences, and the possibility of treatment failure, the present
study aims to carry out a literature review that addresses the etiology, consequences, and
treatment of LCNC. The research was based on a literature review that used 3 databases
and 1 virtual library: LILACS, PubMed, Academic Google, and SCIELO, respectively.
Literature has agreed with the multifactorial etiology, and the mechanisms involved are
related to tension, friction, and biocorrosion or the association between them. They may
be associated with gingival recession, dentin hypersensitivity, and esthetic impairment.
The main treatment consists of removing the etiological factors and preventing the

progression of lesions, in addition to restorative treatment.

Keywords: Non-carious cervical lesions. Tooth Abrasion. Tooth erosion.
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INTRODUCAO

A lesdo cervical ndo cariosa (LCNC) caracteriza-se pela perda de tecido
mineralizado préximo a juncdo cemento-esmalte sem qualquer envolvimento de céarie
(MICHAEL et al., 2010). A literatura tem concordado com a sua multifatoriedade,
podendo estar relacionada a tensdo, friccdo e biocorrosdo ou a associagdo entre esses
fatores (GRIPPO, 2012).

Ela gera consequéncias estéticas, funcionais, pulpares (OLIVEIRA et al., 2011) e
alteracdes periodontais (PEREIRA, 2015), e pode estar relacionada a ingestdo frequente
de alimentos e bebidas &cidas (ALVAREZ-ARENAL, 2019), refluxo gastresofagico
(BARRON et al., 2003; RUSU et al., 2019), bulimia ou anorexia (HERMONT et al.,
2014), técnica incorreta de escovacdo (HARALUR et al., 2019), sobrecarga oclusal
(DUANGTHIP et al., 2017; RUSU, 2019) e tratamento ortodéntico (LIAO, 2016).

Em relacdo ao tratamento, a utilizacdo de protocolo dessensibilizante associado a
tratamento restaurador e remocédo dos fatores etioldgicos tém mostrado bons resultados
para maioria dos casos (MOREIRA et al., 2019; YAMASHITA et al., 2014). No entanto,
muitos profissionais relatam falhas nas restauracGes, falta de padronizacdo quanto ao
tratamento, dificuldades na escolha da técnica restauradora correta para cada caso e
alguns ndo sabem designar as lesdes quanto a etiologia (MODENA et al. 2016).

Tendo em vista a multifatoriedade, as consequéncias e a possibilidade de falha no
tratamento, o presente estudo tem como objetivo realizar uma revisdo de literatura que

aborda a etiologia, as consequéncias e o tratamento da LCNC.

METODOLOGIA

A pesquisa se baseou em uma revisdo da literatura que foi iniciada pela definigédo
dos descritores em portugués e em inglés “lesdes cervicais ndo cariosas/ non-carious
cervical lesions”, “Abrasdo Dentaria/ Tooth Abrasion”, “Erosdo Dentaria/Tooth erosion”
e “Atrito Dentario/ Tooth Attrit”.

Os critérios de inclusdo se limitaram a artigos que se referiam ao tema,
disponibilizados integralmente em inglés ou portugués. Optou-se por excluir artigos néo

revisados por pares: cartas ao autor, trabalhos de concluséo de curso, teses e dissertacoes.
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A pesquisa bibliogréfica utilizou 3 bases de dados e 1 biblioteca virtual: LILACS,
PubMed, Google Académico e SCIELO, respectivamente.

REVISAO DE LITERATURA

As LCNCs levam a perda de estrutura dentaria préximo a juncdo cemento-esmalte
e ndo se relacionam com a céarie (AW et al., 2002). A literatura tem concordado com a
etiologia multifatorial (MACHADO et al., 2018), contudo ainda ndo ha um consenso
geral sobre 0 que causa ou ajuda na progressdo da lesdo. Os mecanismos envolvidos estéo
relacionados a tensdo, friccdo e biocorrosdo ou a associacdo entre elas (GRIPPO et al.,
2012).

Podem ser classificadas de acordo com sua forma (arredondada, cunha/angulada
ou mista), profundidade/severidade (rasa, média e profunda, de acordo com os critérios
do TWI cervical), localizacdo anatdbmica (com envolvimento da JCE ou apical a JCE) e
localizaco clinica (supra ou subgengival) (MEDEIROS et al., 2020).

Os dentes mais afetados sdo os pré-molares, seguidos dos molares, caninos e
incisivos e 0s dentes superiores sdo 0s mais afetados. Sendo a forma anatbmica mais
prevalente em cunha. E no que diz respeito a idade, a doenca é mais prevalente em
adultos acima dos 30 anos (YOSHIZAKI et al., 2017; KOLAK et al., 2018).

Etiologia

A erosdo se refere a acdo quimica, bioquimica ou eletroquimica que produz
degradacdo de moléculas em um tecido vivo (GRIPPO et al., 2012). Pode acontecer por
via extrinseca com a ingestdo frequente de frutas e bebidas acidas (FERREIRA et al.,
2020). E por via intrinseca como é o caso de pacientes que sofrem de refluxo
gastresofagico (RUSU et al., 2019) ou disturbios alimentares como bulimia ou anorexia,
que apresentam maior risco de apresentacdo da biocorrosdo (HERMONT et al., 2014).

Abrasdo esta relacionada ao desgaste do dente causado por for¢a mecanica, como
a utilizacdo de uma técnica de escovacgdo incorreta (RUSU et al., 2019); bem como a
frequéncia da escovacdo e a abrasividade dos dentifricios (FERREIRA et al., 2020).
Sendo assim, a técnica incorreta de escovagao (como a técnica de escovagéo horizontal) e
0 uso de escovas duras tornam o paciente com maior risco de desenvolver lesdes
(HARALUR et al., 2019).
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A atricdo se define como desgaste dental ocasionado pelo atrito direto entre os
dentes da arcada oposta. Rotineiramente podem-se visualizar as facetas de desgastes nas
cuspides nas oclusais e também na incisal de anteriores. Essa alteracdo pode ser gerada
pela falta de suporte posterior que ocasiona colapso oclusal (KAIDONIS, 2008).

Abfracdo é definida como lesdes em esmalte e em dentina decorrente de forcas
que atuam sobre os dentes (como na mastigacdo, degluticdo, habitos parafuncionais, mau
posicionamento dentéario e alteracGes dentomaxilares) que geram perda de tecido pela
fadiga e reflexo dessa forca onde a resisténcia € menor, distante da regido do recebimento
da carga, na cervical. Nessa regido o esmalte ndo é tdo resistente (GRIPPO, 1991; RUSU,
2019). Dessa forma, a transmissao de forca para fora do eixo dentario resulta em forcas
que sdo liberadas préximo a regido da JCE, levando o rompimento das ligagGes entre
cristais de hidroxiapatita na regido, somando-se a moléculas que penetram nas
microfissuras e impedem uma nova ligacdo deixando a regido sujeita a acdes de outros
fatores etiologicos (LEE; EAKLE, 1996) que juntamente com a sobrecarga oclusal e
facetas de desgaste parecem ter relagdo com o surgimento e/ou progresséo das LCNC
(DUANGTHIP et al., 2017; RUSU, 2019; ROMEED, MALIK, DUNNE, 2012;
JAKUPOVIC et al., 2014). Augusto et al. (2019), mostraram que devido as lesdes em
cunha apresentarem um angulo agudo, isto faz com que ocorra uma alta concentracao de
tensdo no centro do angulo cavo-superficial promovendo a progressao das lesdes.

Vale destacar, que forcas ndo ideais podem ser expressas pelo tratamento
ortoddntico na estrutura dental (LIAO, 2016). Estudos tridimensionais finitos mostram
que a carga ortodontica pode provocar um estresse induzido por acumulo de tenséo
concentrada na regido cervical (HEMANTH et al., 2015; LIAO, 2016) principalmente
quando sdo realizados 0s movimentos de extrusao e giro-versdo, com tensao de tracdo no
sentido cervical-apical e mésio-distal respectivamente.

Estudos recentes tém demonstrado uma possivel relagdo entre 0s microrganismos
orais e a LCNC, principalmente o Fusobacterium nucleatum que parece ser um agente de
protecdo da degradacao da superficie dentéria. Esse microrganismo adere a superficie de
outras bactérias e produz solugBes que neutralizam o ambiente &cido, sendo um meio de
protecdo dentaria (HUANG et al., 2021).
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Consequéncias

Os fatores etiol6gicos quando ndo removidos corroboram para 0 aparecimento e
progressao da hipersensibilidade dentinaria (HD), gerando uma sensibilidade exagerada
ao paciente, sendo caracterizada por uma dor aguda intensa, de curta duracdo ocasionada
pela perda de esmalte na regido cervical (COSTA et al., 2018).

A HD, associada as lesbes, causa impacto na satde bucal como, dimensdes de dor
fisica e desconforto psicoldgico (DOS SANTOS SOARES et al., 2021). Sua presenca
pode estar associada ao aumento do grau do indice de desgaste dental, podendo afetar
22,34% dos pré-molares inferiores com lesdes (FIGUEIREDO et al., 2016).

O surgimento da recessdo gengival ocorre devido a disfungfes oclusais e a perda
de estrutura dentaria na regido cervical do elemento dental. Essas forcas oclusais causam
tensdo e tracdo na regido cervical, ocorrendo uma exposic¢do abaixo da juncdo cemento-
esmalte podendo levar a uma exposi¢éo radicular (LIM et al., 2020).

Em dentes ja afetados pelas lesGes, o contato obliquo na cuspide palatina
potencializa o surgimento de recessdo gengival na tabua 6ssea vestibular, ampliando as
lesGes pelo aumento dessa concentracdo de tensdo (MACHADO et al., 2018).

E observado em pacientes com LCNC, um desgaste significativo da estrutura
dental. Essas facetas de desgaste sdo problemas clinicos e estéticos que ocorrem em
maior guantidade nos dentes anteriores devido aos habitos parafuncionais, como no caso
do bruxismo (MIRANDA et al., 2017).

Tratamento
Tratamento preventivo

O principal tratamento consiste na remocdo dos fatores etioldgicos, necessitando
de um diagnostico criterioso e detalhado, sendo diversos tratamentos possiveis, que varia,
de acordo com os fatores causais de cada lesdo, bem como suas complica¢Bes associadas.
(COSTA et al., 2018).

O cirurgido dentista deve ter em mente que a prevencgéo deve ser estabelecida em
lesbes de diferentes niveis de desgaste, desde as lesdes iniciais as mais severas
(BARTLETT; O'TOOLE 2019).
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A prevencdo das erosdes se inicia na modificacdo da dieta acida, evitando acidos
entre as refeicoes e diminuindo as bebidas acidas na dieta (O’TOOLE et al., 2017). Além
disso, pesquisas recentes mostram os beneficios do uso de dentifricios que contenham
além de Fluoreto de célcio, o Fluoreto de estanho, em pacientes com risco de lesdes
erosivas. Essa substancia age como protecdo contra a erosdo dentaria, provocando
diminuicdo da hipersensibilidade, quando presente (ZHAO et al., 2020; O’TOOLE et al.,
2015; WEST et al., 2020). No que se refere a pacientes com refluxo gastroesofagico que
fazem uso do esomeprazol, em sua maioria 0 desgaste nao evolui (WILDER-SMITH et
al., 2017).

Além disso, faz-se necessario a restauracdo dessas lesdes, pois, quando sdo mais
profundas que 1,5mm acabam contribuindo para a sua progressdo, e dessa forma, a

restauracdo com resina se apresenta como tratamento e prevencdo (DU et al., 2020).

Tratamento Restaurador

As restauragdes de resina composta com maiores perdas nessa regido sao aquelas
em que ndo é realizado nenhum preparo prévio da cavidade, e dessa forma, para aumentar
sua durabilidade é indicada a realizacdo de um protocolo: primeiro sdo confeccionadas
ranhuras/rugosidades sobre a superficie de dentina com broca esférica, biselamento da
cavidade, confeccdo de um sulco cervical fino com broca esférica, condicionamento
seletivo do esmalte com &cido fosforico, aplicacdo de sistema adesivo, preenchimento
com uma fina camada de resina flow no sulco cervical e aplicacdo de resina composta por
incrementos (LUHRS et al., 2020).

Devido a morfologia complexa, restaurar se torna um desafio, principalmente no
que tange a adesividade das restauracdes. Estudos indicam que o uso do material
restaurador Activa Bioactive em combinagdo com o sistema adesivo Tetric N Bond
apresentam menor risco de microinfiltracdo, isso se deve ao fato de que em sua
composi¢gdo o Tetric N Bond apresenta HEMA (2-hidroxietil-metacrilato) em altas
quantidades, tendo como caracteristica a alta capacidade de penetracdo na dentina; desse
modo pode ser considerado uma boa opgéo para restaurar LCNCs (KAUSHIK; YADAV,
2017; LOGUERCIO et al., 2017). Ja Oz, Ergin e Canatan (2019) mostraram que Gluma

Universal e All Bond Universal apresentaram bons resultados clinicos.
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As facetas cerdmicas sdo as principais aliadas no tratamento de elementos que
apresentam desgaste dental. Na reabilitacdo com esse material, é indicado realizar uma
restauracdo prévia a confeccdo das facetas. Quando apresentam 1,0 mm de profundidade,
é recomendado um biselamento da margem da lesdo. Ambas as técnicas trazem como
resultados um melhor comportamento mecénico e um menor desgaste dentario
(MAGALHAES et al., 2020).

LCNC associada a recesséo gengival

Esses casos podem ser tratados com sucesso, combinando técnicas restauradoras e
cirtrgicas (ISLER et al., 2018). O procedimento cirurgico € realizado apds a restauracdo,
acabamento e polimento, utilizando o material mais adequado de acordo com a lesdo
(YANG; LEE; JIN, 2016).

Restaurac6es com ionémero de vidro modificado por resina, concomitantes com
cirurgia de enxerto de tecido conjuntivo tém sido eficientes, haja visto que os materiais de
iondmero de resina tém como vantagens superficie lisa, resisténcia mecénica, autoadesdo
a dentina e esmalte, bem como a aderéncia ao tecido conjuntivo o que o que o torna
viavel nesse tipo de restauracdes e na area subgengival (DURSUN et al., 2018).

Compostos de gengiva colorido tém sido sugeridos como um método de
tratamento alternativo. Esse método consiste em aplicar compésitos coloridos gengivais,
mediante limpeza e condicionamento acido do dente. O compdsito Amaris Gingiva tem
sido proposto pela literatura, visto que, desempenha uma boa fungdo estética com um
baixo custo (PARYAG; LOWE; RAFEEK, 2017).

LCNC associado a HD

Quando o fator etioldgico é o contato prematuro, pode ser realizado ajuste oclusal
e posterior restauracdo com resina composta para obliteracdo dos tubulos dentinarios
(COSTA et al., 2018). Também pode se fazer o uso de dessensibilizantes (MOREIRA et
al., 2019) e laserterapia (COSTA et al., 2016).
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LCNC associado a Exposicao Pulpar

E recomendavel que o tratamento endoddntico seja feito e o dente restaurado com pino de
fibra de vidro. A restauragdo com pino de fibra de vidro nesse caso promove um melhor

efeito, pois a resisténcia a fratura € maior (FEI et al., 2018).

LCNC em Pacientes com Doengas Sistémicas

O cimento de iondmero de vidro também se mostrou eficaz em restauracdes realizadas
em pacientes com doencgas sistémicas, haja visto que, em pacientes graves o tempo de
tratamento tem que ser menor, e o iondmero de vidro oferece tempo de trabalho curto e
sem necessidade de aplicacdo de acidos e adesivos. Além de ser biocompativel, liberar

fldor e ter altas taxas de retencdo (OZ et al., 2020).

DISCUSSAO

O aparecimento de LCNC parece estar associado a diversos fatores, que podem
atuar isoladamente ou em conjunto. Em concordancia, Michael, Kaidonis e Townsend
(2010) identificaram varias caracteristicas morfoldgicas apontando a possibilidade de
diversas etiologias envolvidas no surgimento dessas lesdes. Em confirmacdo a isso
Grippo e Masi (1991), mostraram que os fatores mais importantes para a deterioragdo da
regido JCE seriam flexdo dental, a concentracdo e tensdo, a corrosdo por tensdo e a
piezoeletricidade.

Heasman et al. (2015), confirmam que o seu surgimento esta relacionado a
frequéncia, o método utilizado na escovacdo e a rigidez da cerda. E Suyama et al. (2010)
e Vianna e Santana (2001) concordam que a exposi¢ao a meios acidos aumenta a chance
de desenvolvimento de erosdo dental. Além disso, os autores Pires e Ferreira (2008)
concordam que o dente fragilizado pelos fatores da abfracdo esta mais sujeito, sendo
retirado com mais facilidade por outros fatores como a erosdo e abrasdo. No entanto, o
estudo de Molena et al. (2008) mostra que apesar de 60% da amostra apresentar fatores
intrinsecos e 100% fatores extrinsecos, isso colaborou somente com 12% das lesdes por
erosao.

No tocante a prevaléncia, os mais afetados sdo os pré-molares, a arcada superior e

adultos acima de 30 anos e a que mais aparece € a lesdo em cunha. Os resultados de Yang

Débora Furtado da SILVEIRA; Yara Mendon¢a CARVALHO; Karine da Cruz da SILVA
FEITOSA; Patricia Rezende dos Reis OLIVEIRA. LESAO CERVICAL NAO CARIOSA:
ETIOLOGIA, CONSEQUENCIAS E TRATAMENTOS. Facit Business And Technology
Journal. QUALIS B1. ISSN: 2526-4281 http://revistas.faculdadefacit.edu.br. JNT. Set.
2021. Ed. 30; V. 1. Pags. 169-183.

176



et al. (2016) e Teixeira et al. (2020) concordam com a prevaléncia maior nos pré-molares,
molares e caninos a seguir. E diferindo dos nossos resultados, no estudo de Rosa et al.
(2021) pacientes com idade igual ou inferior a 35 anos apresentaram maior indice dessas
lesGes em mandibula, e em pacientes com idade igual ou superior a 35 anos a prevaléncia
foi semelhante em maxila e mandibula (55,5%). No quesito de anatomia, em
concordancia com nosso estudo, a abfragdo/cunha foi a mais encontrada, resultado
encontrado também no estudo de Almeida (2020).

Yoshizaki et al. (2017) mostram a associacdo da hipersensibilidade sendo que
67,8% da amostra apresentava leses e 51,7% HD. Que et al. (2012) encontraram um
ndmero aproximado 61,7% e 27,1% respectivamente. Ja Teixeira et al. (2018)
apresentaram uma prevaléncia maior, 88,1%, 89,1%, respectivamente e para recessao
gengival 59,4%. No que se refere a recessdo, Brandini et al. (2012) mostraram uma alta
relacdo entre idade, recessdo gengival, trauma oclusal e desoclusdo lateral em grupo.

No que se refere a tratamento, deve-se estudar cada caso e atuar nos fatores
etiologicos envolvidos. Oliveira et al. (2013) concorda que a remocao do fator etioldgico
é indispensavel e deve ser feito antes ou concomitante a restauracdo com resina. O estudo
Xavier, Pinto e Cavalcanti (2012) apontam para os sistema adesivo, resina e cimentos
ionoméros de vidro, juntamente com o laser ou dessensibilizantes quando associada a
hipersensibilidade. Ja Peumans et al. (2005) mostraram que a restauragdo com ionémero
de vidro tem uma adesdo melhor. E apontou que os adesivos de trés passos etch-and-rise
e 0s autocondicionantes de dois passos tém um bom desempenho clinico. Enquanto o
adesivo de condicionamento acido em duas etapas e autocondicionantes de uma etapa
obtiveram um desempenho menos favoravel.

O estudo se limita em apresentar somente artigos disponibilizados integralmente e
dessa forma parte da literatura do assunto nao foi estudada.

Diante do estudo feito, os autores sugerem mais estudos que tratem diretamente
sobre as suas consequéncias para a saude oral, ja que foram encontrados poucos estudos
sobre o assunto. Além disso, necessita-se de mais pesquisas que mostrem claramente a

relacdo de microrganismos associados a essas lesoes.
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CONCLUSAO

Tendo em vista a multifatoriedade das LCNCs e as consequéncias geradas por
elas, o conhecimento da técnica, escolha do material adequado e a remocdo dos fatores
etiologicos envolvidos, sdo indispensaveis para o profissional alcancar sucesso no
tratamento.

Com isso, o cirurgido dentista precisa estar cada vez mais informado, necessitando
ter uma atencdo especial com o tema, principalmente durante a graduacdo. Sendo
indicado também, mais estudos que tratem diretamente das suas consequéncias e da

relagdo com 0s microrganismos.
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