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A hipoplasia de esmalte é um defeito de desenvolvimento dentário originado por alterações na formação de matriz do 

esmalte. Clinicamente pode observar-se vários graus de defeitos, contudo a falta de uniformidade da camada celular 

de esmalte está patente.  Como tratamento desta situação clínica as restaurações estéticas são encaradas como uma 

boa opção clínica. Atualmente as resinas compostas permitem restaurar forma e função dentária com as característi-

cas estéticas da cor, translucidez e opacidade, biomimetizando a estrutura dentária.  

Para a resolução deste tipo de alterações de forma, para além da reconstrução com resinas compostas, pode optar-se 

por coroas totais ou facetas de porcelana, no entanto estas são consideradas mais invasivas. Deste modo, as resinas 

compostas são uma boa alternativa uma vez que possibilitam a conservação de estrutura sadia, com excelentes resul-

tados estéticos e de maneira simples, rápida, económica e conservativa. 
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Paciente, 48 anos, sexo feminino, compareceu na clínica com queixas estéticas do setor anterior do 12 ao 22. Apresenta os dentes 

12, 11, 21, e 22 com alterações de forma devido a um traumatismo durante a infância não tendo sido anteriormente reabilitada. O 

plano de tratamento passou pela reanatomização dos incisivos centrais e laterais recorrendo a facetas de resina composta.  

Realizou-se isolamento absoluto, guia silicone e procedeu-se as restaurações. Foi utilizada a técnica incremental com recurso a resi-

nas compostas estéticas para reanatomizar o dente e polimento com recurso a diferentes grãos para que este seja mais eficaz.  


