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Resumo

No intuito de promover a satide bucal e alcangar
sorrisos cada vez mais saudaveis e bonitos, o cirurgiao-
-dentista deve langar mao de recursos de comprovada
eficicia e que sejam o menos invasivo possivel. O ob-
jetivo deste estudo foi realizar uma revisao da literatura
sobre a microabrasao do esmalte dental, abordando as
indicagoes e contraindicagbes, vantagens e desvanta-
gens, e sua técnica de realizagdo. A microabrasdo do
esmalte dental é uma técnica que visa a remogao de
manchas intrinsecas e imperfei¢oes limitadas a cama-
da mais superficial do esmalte e é caracterizada pela
combinagdo de uma substincia 4cida e outra abrasiva,
formando uma pasta, que quando friccionada sobre a
area afetada, promove um desgaste minimo na super-
ficie do esmalte. A técnica de microabrasao abrange
a grande maioria das manchas intrinsecas superficiais
do esmalte, podendo nas profundas associar-se a pro-
cedimentos clareadores e restauradores. As principais
vantagens sao baixo custo, facil execugdo e maxima
conservacao da estrutura dentdria. Conclui-se que a
microabrasdao do esmalte dental é uma técnica que
esta indicada para remogao de manchas intrinsecas su-
perficiais, ndo sendo empregada em manchas profun-
das que atinguem area significativa do esmalte
Palavras-chave: Microabrasao do esmalte dental. Trata-
mento conservador. Manchas brancas.

Abstract

In order to promote oral health and achieve incre-
asingly healthy and beautiful smiles, the dentist must use
resources that are proven effective and the least possible
invasive. The aim of this study was to review the literatu-
re on microabrasion enamel, addressing the indications
and contraindications, advantages and disadvantages,
and its technical realization. Microabrasion enamel is a
technique aimed at removing stains and imperfections
inherent limited to the most superficial layer enamel
and is characterized by the combination of an acid and
other abrasive substance that when rubbed on the affec-
ted area , fosters minimal wear on enamel surface . The
technique of microabrasion covers the vast majority of
intrinsic stains the enamel surface, the deep can join
bleaching and restorative procedures. The main advan-
tages are low cost, easy implementation and maximum
preservation of tooth structure. It is concluded that the
microabrasion enamel is a non-invasive, effective in re-
covering the aesthetic, simple and easy to perform, and
the use of phosphoric acid associated with pumice for
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its implementation is recommended, since they are easy
materials.and are commonly used in dental practices.
Keywords: Microabrasion enamel. Conservative treat-
ment. White spots.

Introducao

Como reflexo da valorizagdo crescente da estética
pela sociedade, um niimero cada vez maior de pacien-
tes recorre aos consultérios odontolégicos, almejando
solugbes para problemas que trazem desarmonia no
sorriso. Dentre esses problemas, as alteragbes de cor,
em especial, afetam de forma bastante significativa
essa harmonia, sendo rapidamente percebidas pelos
individuos (BARATIERI, et al., 2002; BOSQUIROLI;
UEDA; BASEGGIO, 2006).

Matos, Turbino e Matson (1998), citados por
Monteiro (2010), relataram que tem aumentado a
procura de tratamento com finalidade estética para as
opacidades superficiais do esmalte dentério. A etiolo-
gia desse tipo de alteragdo pode ser variada, como a
desmineralizacao causada por carie, fluorose e/ou hi-
poplasia do esmalte.

O manchamento dos dentes pode ser advindo de
diversas etiologias e o conhecimento e a identificacio
da origem das manchas é fundamental para o suces-
so e longevidade do tratamento (MARSON; SENSI;
ARAUJO, 2007; CONCEICAO; ANDRIOLLI, 2012).

A indicagdo da técnica para remogdo de man-
chas dentais depende da localizagao das mesmas, se
extrinsecas ou intrinsecas, e também de acordo com
o grau de escurecimento e hébitos do paciente. As
manchas extrinsecas normalmente sdao decorrentes
da presenca de placa bacteriana, ingestao constante
de alimentos com pigmentagdo acentuada (como o
vinho tinto, café, suco de uva), cigarro, e mais recen-
temente bochechos com solugdes que corem os den-
tes, como aquelas a base de clorexidina, por exem-
plo. As manchas intrinsecas podem ser decorrentes
de traumatismo, escurecimento fisiolégico por depo-
sigdo de dentina secundéria, hipoplasia de esmalte,
além de fatores sistémicos como fluorose dentéria.
Algumas destas manchas sao de dificil remogao, uma
vez que sao consideradas do tipo mistas, pois se loca-
lizam na subsuperficie do esmalte, ndo sendo muitas
vezes removida s6 com um tipo de procedimento,
fazendo-se necessaria a associagao de técnicas para
o sucesso clinico (MONTEIRO, 2010; CONCEICAO;
ANDRIOLLI, 2012).

Atualmente, ha uma maior preocupagao em re-
lagdo ao desenvolvimento de técnicas conservadoras

para o tratamento de alteragbes de cor e/ou mancha-
mento dentdrio. Através de um correto diagnéstico o
profissional decide qual o melhor método para o trata-
mento (MONTEIRO, 2010).

Conforme Catelan et al. (2012), em casos de
manchas brancas por fluorose dental, manchas brancas
por desmineralizacao, hipoplasia localizada e imper-
feicdes limitadas a camada mais superficial do esmalte
dentério, opta-se como tratamento a microabrasao do
esmalte dental.

De acordo com Calixto et al. (2009), a microaba-
sao é um tratamento estético conservador, caracteriza-
do pela combinagao de uma substancia écida e outra
abrasiva que, quando friccionada sobre a drea afeta-
da, promove um desgaste minimo na superficie do
esmalte, tendo como efeito a remocdo das manchas e
irregularidades presentes, permitindo assim, a méxima
conservacgao da estrutura dentéria.

O objetivo deste estudo é realizar uma revisao
da literatura sobre a microabrasio do esmalte dental,
abordando as indicagbes e contraindicagoes, vanta-
gens e desvantagens, e sua técnica de realizagdo.

Revisao da literatura

Microabrasao do esmalte dental
Historico

O tratamento para a remocao de manchas flu-
oréticas utilizando um componente &cido tem sido
relatado desde 1916, onde o doutor Walter Kane afir-
mou ter obtido sucesso empregando acido cloridrico
a 36% e calor. Apesar de ter sido um método efetivo,
nunca recebeu a aceitagdo dos cirurgides-dentistas
da época pelo receio de ser utilizada uma substancia
bastante cdustica na boca dos pacientes. Tal achado
serviu como vislumbre para o surgimento de diversas
técnicas, visando a remocdo de manchas através de
componentes acidos aliados a abrasivos com o minimo
de desgaste da superficie dental (GOMES; MONTENE-
GRO, 2011).

A divulgagdo da primeira técnica da micro-
abrasdo do esmalte dental, propriamente dita, foi
realizada por Croll e Cavanugh, em 1986, na qual
estes autores recomendavam a utilizagao de uma
pasta manipulada com é4cido cloridrico a 18% (agen-
te erosivo) e pedra-pomes (agente abrasivo). Como
o 4cido apresentava uma baixa viscosidade, o mes-
mo se separava do agente abrasivo, havendo uma
inadequada mistura da pasta para a realizagao da
técnica e, devido a sua concentragao, o mesmo era



altamente caustico (MONDELLI; SOUZA JR.; CAR-
VALHO, 2001). %

Para contornar estes problemas, Croll (1989) ci-
tado por Fontes (2010), relatou um sistema ideal para
a microabrasao do esmalte que deveria incluir 1- um
4cido de baixa concentragao 2- um abrasivo de grande
dureza 3- um material hidrossoltvel 4- um método de
aplicagdo com pega de mao com baixa rotagdo para
evitar o espalhamento do composto e tornar o pro-
cedimento seguro. Surgiu, entdo, a partir dos experi-
mentos de Croll, o sistema Prema Compound (Premier
Dental Company); um produto comercial contendo
basicamente acido cloridrico a 10%, carboneto de
silicio (abrasivo) mais silica em gel (para evitar o res-
pingamento da pasta e a separagao entre o acido e o
abrasivo durante a microabrasao).

Posteriormente, uma nova proposta para realizar
a microabrasdo do esmalte foi desenvolvida por Mon-
delli et al. (1995), baseada no principio de remogao
de manchas por erosdo quimica com acido fosférico
a 37% e abrasao com pedra-pomes em porgoes volu-
métricas iguais.

A forma em gel do acido fosférico tornava-o mais
facil de ser manipulado e menos voldtil, facilitando a
técnica da microabrasdo e, também, o acido fosférico
apresentava caracteristica menos erosiva e caustica do
que o écido cloridrico a 18% (MONDELLI et al., 1995;
MONDELLI; SOUZA JR.; CARVALHO, 2001).

Atualmente, a técnica de microabrasdo pode ser
realizada com diferentes materiais encontrados no
mercado odontolégico. Tanto o &cido cloridrico em
menores concentracoes (6 a 10%), associado com o
carboneto de silicio; como uma pasta preparada com
acido fosférico em gel e pedra-pomes, tém sido reco-
mendados para a técnica de microabrasao (MONTEI-
RO, 2010; CUNHA; MONDELLI; FURUSE, 2013).

Indicacdes e contraindicacoes

Independente do tipo e da origem da alteragao,
as manchas geram desgosto e insatisfacdo nos pacien-
tes, os quais procuram cirurgides-dentistas para solu-
cionar tal problema (KLEIN JUNIOR; SCUR, 2000).

A eleicao do melhor tratamento deve ser baseada
no tipo de alteragéo do dente, com a finalidade de se-
rem obtidos resultados estéticos satisfatérios, economi-
zando a estrutura dentéria, o tempo e a renda do pa-
ciente (MONDELLI; SOUZA JR.; CARVALHO, 2001).

A opgao de tratamento para as alteragoes hipopla-
sicas do esmalte dentério deve ser feita de acordo com
a profundidade da mancha, contudo, essa percepgao

clinica é dificil. A indicacdo da técnica de microabrasao
abrange a grande maioria das manchas intrinsecas su-
perficiais do esmalte dentario, podendo nas profundas
e muito profundas associar-se a procedimentos clare-
adores e restauradores. Nos casos em que o profissio-
nal tiver ddvida em adotar a técnica de microabrasao,
deve-se optar por tentar previamente a mesma, por ser
um tratamento mais conservador (FURUSE et al., 2007;
CUNHA; MONDELLI; FURUSE, 2013).

Em casos de manchas brancas por fluorose den-
tal, manchas brancas por desmineralizagao, hipoplasia
localizada e imperfeicdes limitadas a camada mais su-
perficial do esmalte dentério, opta-se pela microabra-
sao do esmalte dental (CATELAN et al., 2012).

De acordo com Mondelli; Souza Jr.; Carvalho
(2001) e Queiroz et al. (2010), a microabrasao é um
procedimento indicado para remogao das manchas e
irregularidades do esmalte oriundas de fluorose, hipo-
calcificagoes, hipoplasias e lesoes cariosas inativas com
profundidade superficial e média. Porém, nao deve ser
empregada em manchas profundas do esmalte, alte-
ragbes de cor por ingestao de tetraciclina e manchas
oriundas de lesoes cariosas agudas.

Benbachir; Ardus; Krejci (2007), afirmaram que a
microabrasdo é recomendada para os casos de desmi-
neralizagio pés-ortoddntica, onde, pelo acimulo de
placa bacteriana ao redor dos brackets e pelo descuido
na higiene, os pacientes acabam desenvolvendo man-
chas brancas. O mesmo néo é indicado se além das
manchas brancas o paciente apresentar cavitagoes.

As contraindicagoes clinicas da técnica de micro-
abrasio do esmalte, segundo Mondelli (1998), sao le-
soes cariosas (mancha branca ativa, carie aguda, cérie
cronica), pigmentagdes externas, percolagdo marginal
e escurecimento ap6s o tratamento endodéntico.

De acordo com Fontes (2010), a microabrasao
do esmalte dental é contraindicada em manchas pro-
fundas, internas, tais como aquelas causadas por in-
gestdo de tetraciclina, pela fluorose severa ou pelo
amarelamento generalizado dos dentes. Conceicao et
al. (2007) acrescentam que a técnica é contraindica-
da em manchas profundas que atingem érea signifi-
cativa de esmalte.

Vantagens e desvantagens

Vérios motivos justificam a microabrasao
como uma técnica vantajosa, visto que, no passa-
do, a remogdo de manchas e irregularidades era
feita a custa do preparo do dente e posterior res-
tauracao (SILVA, 2010).
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Segundo Prado Janior et al. (2008), as vantagens
da microabrasao do esmalte estao no baixo custo, pre-
servacao de tecido dental, simplicidade da técnica,
resultado estético imediato satisfatério, biocompatibili-
dade e irreversibilidade.

Fontes (2010), ressaltou também a vantagem de
uma gengiva marginal fisiologicamente intacta apés a
remogao das manchas e a quantidade minima de es-
malte perdido no procedimento de microabrasio.

A técnica de microabrasiao é bem aceita pelos
pacientes por ser facil e rapida, pois é realizada em
uma (nica sessao de atendimento, apresenta resultado
estético imediato que motiva o paciente, além da pre-
visibilidade de melhora da estética ao longo do tempo
(PERUCHI et al., 2004).

Segundo Mondelli; Souza Jr.; Carvalho (2001), as
técnicas de microabrasao do esmalte apresentam van-
tagens, como: estabelecimento da estética; resultado
imediato, permanente e sem recidiva; insignificante
perda de estrutura dental; pouco tempo de tratamen-
to; ndo causa sensibilidade pés-operatéria e pode ser
utilizada em combinagdo com outras técnicas (clarea-
mento e restauragao estética).

A técnica de microabrasdo desenvolvida por
Mondelli et al., utilizando acido fosférico a 37% e
pedra-pomes, apresenta como vantagem o fato de
serem produtos facilmente encontrados nos consulté-
rios e servigos publicos de satide. Outras vantagens da
utilizagao do acido fosférico é que o mesmo possui
caracteristicas menos erosivas e cdusticas do que o
acido cloridrico a 18%, menos agressivo para a pele,
olhos e mucosa do paciente e do profissional, em
casos de acidentes (MONDELLI et al., 1995; MON-
DELLI; SOUZA JR.; CARVALHO, 2001; CUNHA;
MONDELLI; FURUSE, 2013).

A técnica da microabrasdo do esmalte, preco-
nizada por Croll e Cavanugh, utilizando acido clori-
drico a 18% e pedra-pomes apresenta desvantagens
como alto poder erosivo para o esmalte e risco de
danos aos tecidos periodontais subjacentes ao den-
te devido a alta concentragao do acido empregado e
sua baixa viscosidade. O &cido cloridrico empregado
nesta técnica necessita ser manipulado em farmécia
especifica, isso confere a técnica outra desvantagem
(MONDELLI; SOUZA JR.; CARVALHO, 2001; PRA-
DO JUNIOR et al., 2008).

Segundo Mondelli; Souza Jr.; Carvalho (2001), as
desvantagens referentes as técnicas utilizando mate-
riais encontrados no mercado odontolégico se devem
ao custo do material e maior tempo clinico para a rea-
lizagdo dessas técnicas em comparagio com a técnica

anteriormente citada (dcido cloridrico a 18% e pedra-
-pomes), uma vez que estes materiais sd0 compostos
por acido cloridrico em menores concentragdes.

Citam-se, a seguir, os seguintes produtos co-
merciais que podem ser encontrados no mercado
odontolégico (MONDELLI; SOUZA JR.; CARVA-
LHO, 2001):

Prema Compound (Premier Dental Company ), com-
posto por uma pasta de &cido cloridrico a 10% e car-
boneto de silicio (Figura 1).

FIGURA 1- Prema Compound (Premier Dental Company).
FONTE: http://www.premusa.com

Opalustre (Ultradent), composto por uma pasta de 4ci-
do cloridrico a 6,6% e carboneto de silicio (Figura2).

FIGURA 2- Opalustre (Ultradent).
FONTE: http://www.ultradent.com

Whitness RM (FGM), composto por uma pasta de &ci-
do cloridrico a 6% e carboneto de silicio (Figura 3).

whiitenessRM

FIGURA 3- Whitness RM (FGM).
FONTE: http://www.fgm.ind.br.



Técnica da microabrasao do esmalte dental
#

As técnicas da microabrasdo sio semelhantes, di-
ferindo entre si em alguns detalhes. Quando sio empre-
gados produtos comerciais, as pastas jé se encontram
prontas, nao precisando ser manipuladas, e as técnicas
sdo realizadas de acordo com as recomendacées do fa-
bricante (CUNHA; MONDELLI; FURUSE, 2013).

A seguir serd descrita a sequéncia clinica da téc-
nica da microabrasdo preconizada por Mondelli et
al., visto que a mesma tem demonstrado excelentes
resultados clinicos e estéticos e os materiais emprega-
dos para a sua realizagdo sdo comumente utilizados
na pratica odontolégica diéria, sendo desnecessario a
aquisicao de algum produto especifico que acarretaria
Custos extras (MONDELLI; SOUZA JR.; CARVALHO,
2001; CUNHA; MONDELLI; FURUSE, 2013).

* Isolamento absoluto (protecio da mucosa do pacien-
te com vaselina, invaginagao do lencol de borracha,
amarria e selamento cervical com vaselina);

* Profilaxia dos dentes com pedra-pomes (optativa);

* Confecgdo da pasta de éacido fosférico em gel a 37%
+ pedra-pomes numa placa de vidro, na proporcio
volumétrica de 1:1 (Figura 4);

FIGURA 4- Proporcionamento 1:1 do 4cido fosférico em gel a 37%
com a pedra-pomes e pontas de borrachas abrasivas.
FONTE: MONDELLI; SOUZA JR.; CARVALHO, 2001.

* Aplicagdo de uma camada da pasta de 1,0 mm de
espessura sobre a mancha do esmalte na face ves-
tibular e realizagdo da microabrasio com ponta de
borracha abrasiva, girando em baixa velocidade, du-
rante 10 segundos e tira de lixa nas faces proximais,
quando necessério;

* Lavagem abundante dos dentes para remocio e

neutralizagdo da pasta, logo apés cada aplicacio. As
aplicagées devem ser feitas em um ndmero maximo
de 10 a 12 vezes na mesma sessio;

* Visualizagao da remocao ou nio da mancha com a
superficie do esmalte amida. Visualizagio, por inci-
sal, por meio do espelho clinico, da quantidade de
desgaste do esmalte;

* Polimento da superficie abrasionada, com disco de
feltro e pasta para polimento. Em casos mais severos,
pode-se utilizar primeiramente os discos abrasivos
de acabamento e polimento;

* Aplicagdo t6pica de flaor fosfato acidulado a 1,23 %
por 4 minutos.

De acordo com Silva (2010), o polimento da
superficie abrasionada e a aplicagdo tépica de fldor
sdo considerados fundamentais ao término do proce-
dimento, para restabelecer qualquer alteracio signi-
ficativa e melhorar a estética alcancada, visto que a
microabrasdo do esmalte é considerada um método
microinvasivo, podendo causar mudancas micromor-
folégicas na superficie do esmalte.

Segundo Baratieri et al. (1993) e Conceicio et al.
(2007) o paciente deve ser orientado a evitar o contato
com substancias corantes nas primeiras horas ap6s o
tratamento.

Discussao

Baratieri et al. (2002) e Bosquiroli; Ueda; Baseggio
(2006) corroboram que um ndmero cada vez maior de
pacientes recorre aos consultérios odontolégicos, alme-
jando solugdes para problemas que trazem desarmonia
no sorriso; sendo as alteragdes de cor, em especial, que
afetam de forma significativa essa harmonia.

Como relatado por Monteiro (2010), atualmente
ha uma maior preocupagdo em relacio ao desenvolvi-
mento de técnicas conservadoras para o tratamento de
alteragbes de cor e/ou manchamento dentario. Neste
contexto, Calixto et al. (2009) ressaltaram que a micro-
abrasdo é considerada um tratamento estético conser-
vador, que promove um desgaste minimo na superficie
do esmalte, tendo como efeito a remocao de manchas
e irregularidades com uma méxima conservacio da es-
trutura dentéria.

Mondelli; Souza Jr.; Carvalho (2001) destacaram
que a primeira técnica, propriamente dita de microa-
brasdo do esmalte foi idealizada por Croll e Cavanun-
gh, em 1986, onde era utilizada uma pasta composta
de dcido cloridrico a 18% e pedra-pomes, mas devida
a alta concentracdo do 4cido, o mesmo era considera-
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do céustico. Prado Jr. et al. (2008) acrescentaram que
a técnica da microabrasao utilizando 4cido cloridrico
a 18% e pedra-pomes apresenta desvantagens como
alto poder erosivo para o esmalte, risco de danos aos
tecidos periodontais subjacentes ao dente e o acido
necessita ser manipulado em farmécia especifica.

Visando solucionar esses problemas, Mondelli
et al. (1995) propuseram a realizagdo da microabra-
sao do esmalte, baseando-se na remogao de man-
chas por erosao quimica com acido fosférico em gel
a 37% e abrasao com pedra-pomes em porgdes vo-
lumétricas iguais. O acido fosférico apresentava ca-
racterfstica menos erosiva e cdustica do que o acido
cloridrico a 18%. :

Furuse et al. (2007) e Cunha; Mondelli; Furuse
(2013) corroboram que as indicagoes da técnica de
microabrasao abrangem a grande maioria das manchas
intrinsecas superficiais do esmalte. Os mesmos relata-
ram que nos casos em que o profissional tiver divida
em adotar a técnica, devido a dificuldade clinica de
percepcao da profundidade da mancha, deve-se optar
por tentar previamente a microabrasdo, por ser um tra-
tamento mais conservador.

Como demonstrado por Benbachir; Ardus;
Krejci (2007), Furuse et al. (2007), Catelan et al.
(2012) e Cunha; Mondelli; Furuse (2013) a micro-
abrasdo é indicada em casos de hipoplasia localiza-
da, manchas brancas por fluorose dental, manchas
brancas por desmineralizagdo e hipocalcificagoes
do esmalte dental. Além dessas indicagbes, Queiroz
et al. (2010) e Mondelli; Souza Jr.; Carvalho (2001)
acrescentaram as lesdes cariosas inativas com pro-
fundidade superficial e média.

Por outro lado, Mondelli (1998), Mondelli; Souza
Jr.; Carvalho (2001), Conceicdo et al. (2007), Fontes
(2010) e Queiroz et al. (2010) destacaram as con-
traindicagbes da técnica, uma vez que a mesma nao
deve ser empregada em manchas profundas do esmal-
te, alteragbes de cor por tetraciclina, fluorose severa,
manchas oriundas de lesdes cariosas agudas e escure-
cimento apds tratamento endoddntico.

A técnica da microabrasio é bem aceita pelos
pacientes, como também, pelos profissionais. Varios
autores ressaltaram suas vantagens, como: baixo custo,
preservacao de tecido dental, simplicidade da técnica,
resultado estético imediato que motiva o paciente, além
de ndo causar sensibilidade pés operatéria (MONDELLI;
SOUZA JR.; CARVALHO, 2001; PERUCHI et al., 2004;
PRADO JR. et al., 2008; FONTES, 2010).

Outra vantagem da técnica de microabrasao foi
apontada por Mondelli; Souza Jr.; Carvalho (2001),

Furuse et al. (2007) e Cunha; Mondelli; Furuse (2008),
que a mesma pode associar-se a procedimentos clare-
adores e restauradores em casos de manchas profun-
das e muito profundas do esmalte.

Como relatado por Mondelli; Souza Jr.; Carvalho
(2001), as técnicas utilizando materiais encontrados
no mercado odontolégico, apresentam como desvan-
tagens custo do material e maior tempo clinico em
comparagao a técnica com écido cloridrico a 18%,
uma vez que estes materiais sdo compostos por dcido
cloridrico em menores concentracoes (6% a 10 %).
Por outro lado, nesses produtos comerciais, as pastas
ja se encontram prontas, nao precisando ser manipu-
ladas e as técnicas sao realizadas de acordo com as
recomendacoes do fabricante (CUNHA; MONDELLI;
FURUSE, 2013).

A técnica de microabrasao desenvolvida por
Mondelli et al., utilizando &cido fosférico a 37% e
pedra-pomes, tem demonstrado excelentes resultados
estéticos e os materiais empregados para sua reali-
zacao sao facilmente encontrados nos consultérios e
servicos publicos de satde, acarretando, assim, menor
custo. Outra vantagem da utilizagao do acido fosférico
é que 0 mesmo é menos agressivo para a pele, olhos e
mucosa do paciente e do profissional, em casos de aci-
dentes (MONDELLI; SOUZA JR.; CARVALHO, 2001;
CUNHA; MONDELLI; FURUSE, 2013).

Conclusoes

Baseado na literatura consultada, pode-se con-
cluir que:

* A microabrasio do esmalte dental é uma
técnica que estd indicada para remogdo de manchas
intrinsecas  superficiais, nao sendo empregada em
manchas profundas que atinguem érea significativa do
esmalte;

e Comparada a outras técnicas que visam o
tratamento estético de manchas do esmalte, a mi-
croabrasao é um procedimento que apresenta como
vantagens: simplicidade e facilidade da técnica, rapida
execugdo, nao trazendo comprometimento significa-
tivo da estrutura dental e as desvantagens estao rela-
cionadas aos tipos de materiais utilizados para a sua
realizacao;

* A microabrasdo do esmalte com écido fosférico
associado a pedra-pomes é uma técnica de facil aces-
so nos consultérios odontolégicos e servigos puiblicos
de satde, pois os materiais empregados para a sua re-
alizagao sao comumente utilizados na pratica odonto-
l6gica diaria.
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