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INTRODUÇÃO 

O conceito de dentisteria minimamente invasiva está em crescente ascensão, sendo uma técnica baseada na preservação máxima da estrutura dentária saudável e que 
se foca na prevenção, remineralização e mínima intervenção por parte do profissional nas lesões de cárie1. 
Existem diversas patologias de esmalte, entre elas a cárie dentária e fluorose; no caso da cárie pode manifestar-se inicialmente como uma lesão branca, denominada 
white spot. Para o tratamento destas patologias podem aplicar-se técnicas de dentisteria minimamente invasiva como a microinfiltração e a microabrasão2,3,4,5. 

A técnica de microabrasão consiste na remoção da sub-superfície porosa da camada de esmalte, remoção das manchas retidas nessa sub-superfície e é utilizada no 
tratamento de manchas de fluorose6,7. A técnica de microinfiltração, é utilizada na prevenção da progressão de lesões white spot, ocluindo as microporosidades da lesão 
por infiltração de resinas de baixa viscosidade5,8,9. 
As técnicas de microabrasão e microinfiltração, podem ser consideradas técnicas minimamente invasivas, devido ao seu carácter não cirúrgico e reparador10. No entanto, 
apesar da sua natureza minimamente invasiva, ambas as técnicas têm um objetivo diferente. A microabrasão tem um caráter estético enquanto que a microinfiltração tem 
um caráter “curativo”7,11. 

OBJETIVOS 

Avaliar as possíveis alterações morfológicas e de microdureza do esmalte após o tratamento da sua superfície com a técnica de microabrasão ou microinfiltração.

MATERIAIS E MÉTODOS 

Este estudo laboratorial foi efetuado recorrendo a uma amostra de 30 dentes humanos hígidos extraídos por motivos periodontais e/ou ortodônticos distribuídos 
aleatoriamente por 3 grupos (n=10): Grupo A – grupo de controlo (sem tratamento); Grupo B – grupo submetido a tratamento de microabrasão (Opalustre®, Ultradent 
Products Inc.- South Jordan, USA) (Fig. 1 e 2); Grupo C – grupo submetido a tratamento de microinfiltração (Icon Caries Infiltrant - Smooth Surface®, DMG America 
Company – Hamburg, Deutschland) (Fig. 3 e 4).  

RESULTADOS 

As médias da microdureza do esmalte foram, respetivamente: GA: 413,26 ± 54,88 VHN; GB: 346,18 ± 44,84 VHN; GC: 320,62 ± 71,89 VHN (Gráfico 1). A análise 
estatística inferencial mostrou que os tratamentos de microabrasão e microinfiltração usados neste estudo reduziram a microdureza do esmalte de forma significativa 
(p=0,004). 

A análise microscópica revelou alterações de superfície visíveis em ambos os tratamentos comparativamente à superfície de controlo (Fig. 5). A microabrasão criou 
uma superfície estriada do esmalte (Fig. 6). A microinfiltração produziu uma superfície lisa e homogénea por selamento das porosidades do esmalte e consequente 
ausência de exposição dos seus prismas (Fig. 7).

CONCLUSÕES 

A microabrasão e a microinfiltração, apesar de serem consideradas técnicas minimamente invasivas, podem alterar a microdureza do esmalte, reduzindo-a, e conduzir a 
alterações morfológicas de superfície concordantes com a particularidade do conceito de cada tratamento. 
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Fig.1 - Kit Gel Opalustre® (Ultradent Products 
Inc., South Jordan, USA) 

Após os tratamentos de superfície, todos os grupos foram submetidos à medição da microdureza de Vickers com a máquina Shimadzu HSV-30 (Shimadzu Corp.- Kyoto, 
Japan). Para a visualização das superfícies tratadas, foi utilizado o microscópio eletrónico de varrimento (SEM JSM-5400 Scanning Microscope, Jeol – Tokyo, Japan) 
num conjunto adicional de três dentes.  

A análise estatística foi efetuada com recurso ao SPSS® versão 22.0 para Windows® aplicando o teste ANOVA One-Way e post-hoc de Tukey HSD para um nível de 
significância de 5% . 

Fig. 2 - Aplicação gel Opalustre® Fig. 3 - Kit Icon Caries Infiltrant – Smooth 
Surface® (DMG America Company, 

Hamburg, Deutschland) 

Fig. 4 - Aplicação gel Icon-Infiltrant®

Gráfico.1 - Médias de Microdureza do esmalte em VHN

Fig.5 - Imagem da superfície do esmalte 
hígida SEM (controlo)

Fig.6 - Imagem da superfície do esmalte SEM 
após microabrasão

Fig.7 - Imagem da superfície do esmalte SEM 
após microinfiltração
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