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Resumo

O sorriso gengival é caracterizado quando os dentes anteriores sdo curtos ou tem

exposicao excessiva de gengiva e quando o contorno gengival é irregular. Esse achado clinico pode

afetar a autoestima dos individuos de forma geral. Dessa forma, os pacientes procuram o0s servigos

odontolégicos o possivel tratamento. O presente caso clinico detalha os procedimentos de

Gengivectomia e Gengivoplastia. As ferramentas utilizadas incluiram o planejamento digital do

sorriso (Guia cirurgico) e a tomografia computadorizada. Este estudo tem por objetivo demonstrar

um caso clinico de correcdo do sorriso gengival por meio do procedimento cirdrgico periodontal de

Gengivectomia e Gengivoplastia.
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Introdugao

Atualmente podemos observar o ndmero
elevado de pessoas que estdo em busca da
perfeicdo. E com o sorriso nao é diferente,
pacientes procuram um Consultdrio
Odontolégico para realizagdo de tratamento a
cada dia mais.

O sorriso é o cartdo de visita das pessoas,
nele encontramos o que a pessoa quer

transmitir. A harmonizacdo do sorriso é
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encontrada quando hd o equilibrio entre os
dentes, os labios e gengivas’.

A odontologia hoje ja ndo é vista apenas
para prevencdo e promog¢ao em saude,
pacientes de todas as idades e sexo vdo em
busca da perfeicdo do sorriso. Pesquisas
apontam elevado numero de pessoas com
gengiva excessiva, sendo mais prevalente em
mulheres?.

E importante o profissional saber
identificar a etiologia para se ter um correto
diagndstico e realizar um plano adequado de
tratamento. As etiologias mais frequentes
relacionadas sdo: crescimento gengival,
erupcdo passiva alterada, hiperatividade
labial, crescimento vertical em excesso,
extrusdo dento-alveolar e labio superior
curto®. O sorriso gengival é diagnosticado
quando durante o sorriso, a gengiva mede
mais de 3 mm da sua margem até a linha do
labio superior®. Essa hiperplasia gengival que é
0 aumento exagerado do tecido gengival pode
prejudicar a salde periodontal. A realizagdo
do tratamento pode envolver terapia
periodontal, cirdrgica e ortodontia®.

Devemos ter sempre em mente de ajustar
o plano de tratamento na expectativa estética
de cada paciente® A opinido do paciente é
muito importante e deve ser respeitada, afinal
opinido sobre beleza cada um tem a sua e

varia de pessoa para pessoa e de profissional

para profissional’.

Os tratamentos estéticos na periodontia sdo
realizados através de técnicas cirdrgicas.
Gengivoplastia é um procedimento cirurgico
de remodelamento da gengiva para
restabelecer forma anatébmica e contorno
fisiolégico. A gengivectomia visa eliminagao
de bolsa periodontal, € uma técnica cirurgica
limitada® E importante que os profissionais da
saude estejam a par das formas de
tratamento para correcdo do sorriso
gengival®’. A estética periodontal tem sido
muito procurada para a realizagdo de um belo
sorriso™.

O objetivo desse estudo foi a descrigcdo de
um caso clinico sobre a correcdo do sorriso
gengival através do procedimento cirurgico de
gengicectomia e gengivoplastia feito com
planejamento

digital do sorriso (guia

cirargico).

Relato do Caso Clinico

Paciente do sexo masculino, 31 anos, deu
entrada na Clinica Odontoldgica do Centro
Universitario do Planalto Central Professor
Apparecido dos Santos — UNICEPLAC, Campus
do Gama, Brasilia-Brasil, insatisfeito com a
exposicdo gengival em excesso ao sorrir e

dentes curtos.

N
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FIGURA 1: Foto inicial da paciente.

Foi realizado o exame clinico para fins de

diagnéstico, sondagem periodontal
convencional. Foi realizado a anamnese do
paciente, confirmando estar em plena saude,
ndo sendo portador de nenhuma alteracdo
sistémica que o impossibilita de realizar o
tratamento. Porém ao exame clinico
apresentava profundidade de sondagem igual
ou maior que 4 mm, grande quantidade de
gengiva inserida e presenca de biofilme nas
arcadas superior e inferior. Foi proposta
Terapia Periodontal Basica com raspagem e
alisamento corondrio e orientagdo de higiene

oral.

Assim, associado ao exame de radiografia e
tomografia computadorizada, concluiu-se que
o sorriso gengival tem por principal causa a
hiperplasia gengival, e a técnica escolhida
para o tratamento foi o aumento de coroa
através da

clinica, gengivoplastia/

gengivectomia.

Para diminuicdo do tempo cirdrgico, foi
confeccionado um guia, definindo a
arquitetura e plano gengival, para estabelecer

as referéncias para as incisGes gengivais e

simular o resultado. Para sua confeccdo, foi

confeccionado um modelo de trabalho.

O projeto iniciou-se com o molde das
arcadas superior e inferior, gerando um
modelo de gesso que foi escaneado. No
programa é feito a sobreposicdo dessas
imagens. O escaneamento gera um arquivo
chamado STL ( Standard Triangle Language) e
a tomografia gera um arquivo chamado
Daicon, entdo é feito a sobreposicao dessas
imagens no programa virtual 3D. Nesse
programa foi feito a avaliacdo periodontal,
uma mensuracdo da coroa clinica e da coroa
anatomica do paciente. Com essas medidas,
em outro programa foi feito o enceramento
dos “novos dentes” ndo ultrapassando a
Juncdo Cemento Esmalte (JCE), com esse
enceramento foi gerado um novo modelo
encerado que serviu para fazer o mockup.
Mockup significa “modelo” ou “maquete”. E
um ensaio que ajuda, tanto o dentista quanto
0 paciente, a planejar a melhor maneira de
fazer um procedimento estético, como facetas
e lentes de contato. Com o auxilio dele, o
paciente conseguira sentir em sua boca como
ficardo seus dentes; sera possivel testar a cor,
a forma, o tamanho e a localizacdo dos
elementos dentdrios. Tudo isso antes de
confeccionar a peca finall E colocado o
mockup no paciente e se ele aprovar é feito
entdo o guia cirdrgico. O guia cirurgico tem 2
medidas: Sendo uma para cortar tecido mole

no nivel cervical do enceramento e a outra

3
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para osteotomia em areas necessarias para
remocgao ossea.
Apds prova do mockup foram tiradas

algumas fotos da face do paciente para
elaboracdo do projeto.

Apds impressdo, o guia foi retirado da
plataforma da impressora 3D e levado em um
banho de 4dlcool isoprolipico 99% por 20
minutos. Esse processo é importante para
remover o excesso de resina ndo polimerizada
que ficou aderido no guia. Em seguida o guia
foi levado para um equipamento de luz UV
onde fica exposto a radiagdo por mais 20
minutos. O objetivo é secar a peca e
aumentar a resisténcia mecanica da mesma.
A limpeza final foi feita com o auxilio de uma
cuba ultrassénica e detergente neutro. Apds a
secagem ¢é feita a embalagem e finaliza-se o
processo de fabricacgdo da guia de

gengivoplastia.

FIGURA 2: Modelo virtual 3D.

L e

FIGURA 3: Foto Ilustrativa da Impressora 3D,

Para a realizagdo do procedimento
cirargico, foi feito a assepsia externa local,
utilizando gaze e iodopovidine. Em seguida,
foi realizada a anestesia com Lidocaina 2%
1.100.000 com vasoconstritor, bloqueando os
nervos alveolar superior anterior e nervo
alveolar superior médio.

No pré cirurgico, o guia foi desinfetado com

clorexidina 0,12% e em seguida colocado em

posicao.

“

FIGURA 4: guia cirurgica
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FIGURA 5: Guia cirurgico em posigdo.

Foi entdo realizado a incisdao primaria
(Iamina de bisturi n215c) em bisel externo. O
guia foi retirado e feita a incisdo secundaria,
concluindo a total remogdo do colarinho com
curetas periodontais. Encerrando assim a
cirurgia, ndo havendo necessidade de sutura

ou cimento cirurgico.

O paciente retornou a clinica para controle
pos-operatdério 7 dias apds a cirurgia, foi

constatado perfeita saide periodontal.

FIGURA 6: Cirurgia Periodontal concluida.

DISCUSSAO

No presente relato de caso, foi realizada
aumento de coroa clinica utilizando a técnica
cirirgica de gengivectomia/gengivoplastia
para correcdo de sorriso gengival. Os
resultados obtidos mostram a eficicia desse
tratamento para harmonizag¢ao do sorriso. No
ato de conversar e em sorrisos espontaneos
podemos notar 3 principais caracteristicas
bucais: Os dentes, os labios e as gengivas.
Caso haja alteragao em uma das trés ou nas
trés podemos dizer que ha anomalia. Nos
casos em que ha exposicdo de gengiva maior
gque 3 mm durante o sorriso espontaneo,
temos uma condicdo de sorriso gengival (Tjan,
Miller e Josephine)'. Porém para Kokich Jr. E
colaboradores® (1999) disseram que somente
ao atingir 4 mm de exposicdo gengival o
sorriso é considerado antiestético tanto por
dentistas como pelo publico leigo. E
importante ressaltar que antes do exame
intrabucal é necessario avaliarmos o paciente
como um todo incluindo anamnese e opinidao
do paciente, o que ele acha da estética de sua
gengiva, o que ele espera do tratamento. E de
fundamental importancia que a terapia
periodontal basica seja realizada no paciente,
antes da cirurgia de correcao do sorriso
gengival, para se obter um melhor resultado
(Fower, 1999) 7. Porém para Prichard 8(1996),
o excesso de tecido gengival ndo causa
somente problemas estéticos, mas também

funcionais, como a diminui¢do da protegao do

5
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traumatismo da fungdo mastigatdéria ou
contribuindo com a doenca gengival. Muitas
vezes também surgem, pelo préprio excesso
de gengiva, bolsas periodontais falsas que irdo
colaborar na manutencdo do processo de
inflamac3o. Para Pedron et al © (2010) ha
contraindicacGes para a realizacdo da cirurgia
de gengivectomia, destacando-se a presenca
de processo inflamatério, controle
insatisfatério de biofilme dental, proporcao
coroa-raiz desfavordvel, risco de exposicao de
furcas em dentes muiltiradiculares,
possibilidade de deslocamento apical da crista
Ossea alveolar ou da faixa de gengiva inserida

Um pds -operatdrio de 2 meses é um
tempo satisfatério para visualizacdo dos
resultados finais’

Atualmente s3ao varios os tratamentos
para o sorriso gengival; dentre eles destacam-
se: gengivectomia/ gengivoplastia, toxina
butolinica (botox), miectomia,
reposicionamento de ldbio e a cirurgia
ortognatica, basta saber qual a etiologia do
sorriso destacam-se:

gengival, erupgao

passiva  alterado, hiperplasia  gengival
medicamentosa ou inflamatadria, crescimento
vertical exagerado da maxila, extrusdes
dentarias, labio superior curto e
hiperatividade dos musculos do labio
superior3. Por ser uma cirurgia simples, porém
invasiva, sdo necessarios cuidados no pods-
operatério. A prescricdo medicamentosa

como analgésico e anti-inflamatdrio pode ser

necessaria, bem como a de antissépticos
bucais. E a higiene oral deve ser orientada a
fim de controlar o biofilme bacteriano*

E fundamental o paciente estar em
concordancia com o procedimento para que o
resultado gere satisfacdo para os pacientes e

para os profissionais.

FIGURA 7: Antes/Depois

Conclusao

Apds um correto diagndstico, conclui se que
a cirurgia de gengivoplastia/gengivectomia
associado ao Planejamento Digital do Sorriso
(guia cirurgico) e a Terapia periodontal basica
sdo ferramentas fundamentais nesse
processo. O uso do guia cirdrgico é
satisfatdrio pois diminui o tempo de cirurgia,
facilita para o profissional e da seguranca ao
paciente. Também é importante o cuidado do
guanto a

paciente no pds-operatorio

6
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higienizacdo para resultado satisfatdrio
renovando a estética do sorriso e a

harmoniza¢do da face dos pacientes.
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GENGIVOPLASTY WITH SURGICAL GUIDE-CASE REPORT
ABSTRACT

The gingival smile is characterized when the anterior teeth are short or have excessive gingival
exposure and when the gingival contour is irregular. This clinical finding may affect individuals' self-
esteem in general. In this way, the patients seek the dental services the possible treatment. The
present clinical case details the procedures of Gingivectomy and Gingivoplasty. The tools used
included digital smile planning (Surgical Guide) and computed tomography. This study aims to
demonstrated a clinical case of gingival smile correction through the periodontal surgical procedure

of Gingivectomy and Gingivoplasty.

KEYWORDS: Gingivoplasty, gingival smile, gingival aesthetics.
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