A odontologia estética vem passando por uma transformacdo silenciosa, guiada por pacientes cada vez mais
informados, redes sociais que amplificam sorrisos e a evolucdo de materiais ultrafinos. Entre clareamentos, resinas
e ortodontia invisivel, um protagonista ganhou palco: as lentes de contato dentarias. Quem ja viu um antes e
depois bem-sucedido sabe o impacto visual imediato. Mas o que nem sempre aparece nas fotos é a sequéncia de
decisdes clinicas, o planejamento digital cuidadoso e os limites biolégicos que sustentam resultado all-natural e

duradouro.

Trabalho ha anos com casos estéticos, de pequenas correcoes a reabilitacdes completas. Ja vi o brilho nos olhos de
quem se reencontra ao sorrir, e também a frustracdo de expectativas alimentadas por promessas simplistas. O
boom das lentes de contato dentarias trouxe acesso e desejo, mas exige discernimento técnico. Este texto percorre
0 que esta por tras do fendmeno, desde indicagdes e materiais até manutencdo, riscos e custos. O objetivo é

ajudar vocé a separar tendéncia de modismo, vantagem actual de atalho arriscado.

O que exatamente sao as lentes de contato dentarias

Chamamos de lentes de contato laminados ceramicos ultrafinos, normalmente de dissilicato de litio ou ceramicas
feldspaticas, cimentados sobre a face vestibular do dente. A espessura costuma variar de 0,2 a 0,6 mm, medida
que precisa de contexto: 0,2 mm é papel, mas em odontologia isso envolve aderéncia, resisténcia mecanica e
espaco para estética. Em muitos casos, a instalagdo € minimamente invasiva, com preparo discreto ou, quando
possivel, técnica no-prep. Em outros, é preciso um desgaste sutil de esmalte para criar espaco, definir margens e

permitir uma transicdo all-natural com a gengiva.

As lentes nao corrigem a estrutura interna do dente como coroas totais, e tampouco funcionam como aparelho
ortodontico. Elas mascaram, alinham opticamente, ajustam formato, propor¢des e cor, com grande previsibilidade
quando indicadas no caso certo. Pense nelas como uma "casca” estrategicamente planejada, que trabalha junto ao
esmalte, cimento adesivo, gengiva e oclusdo. Uma peca bonita isoladamente nao basta. O sorriso € um organismo

que precisa de harmonia.

Por que explodiram de popularidade

Trés forcas ajudaram a popularizagdo. Primeiro, materiais e cimentos evoluiram. Hoje consigo trabalhar com
laminados mais finos, resistentes e com translucidez controlada, o que facilita alcancar um aspecto natural.
Segundo, o fluxo digital encurtou o caminho entre planejamento e execucdo. O mock-up guiado por fotos e
escaneamento intraoral d& ao paciente uma visdo prévia do formato e da projecéo labial, reduzindo surpresas.
Terceiro, a cultura do selfie e o advertising de celebridades funcionam como vitrine permanente. O sorriso virou
cartdo de visitas. E quando o procedimento é bem conduzido, o resultado é fotogénico mesmo sob luz dura de

celular.

Ha&, no entanto, o outro lado. O encantamento com imagens rapidas apaga subtleties clinicas. Gengiva inflamada,
contatos interproximais mal resolvidos ou um contorno cervical agressivo sé aparecem semanas depois.

Popularidade nao substitui diagndstico. A lente perfect em um caso pode ser uma ma ideia em outro.

Indicacoes que fazem sentido

A melhor indicacdo combina desejo estético e viabilidade bioldgica. Na pratica, observo bons resultados em

situagdes como:



* Diastemas e espacos leves a moderados, quando a ortodontia nao é necessaria ou desejada e ha espaco para

acrescentar volume sem exagero.

* Dentes condides, pequenos ou desgastados por atricdio moderada, que ganham proporcao e estética com

adicdo controlada de ceramica.

® Manchas intrinsecas resistentes ao clareamento, como fluorose moderada ou alteracbes de desenvolvimento

que requerem cobertura.

® Pequenos desalinhamentos com bom posicionamento de raiz, onde a corre¢do Optica resolve o incbmodo sem

comprometer a saude periodontal.

® Correcdo de bordas e fraturas em dentes anteriores, desde que o substrato de esmalte esteja saudavel para

adesao.

Nos casos de desalinhamento importante, mordida profunda com injury gengival, bruxismo severo sem controle,
cavities ativas ou periodontite, o plano muda. Primeiro estabilizamos o basico. As vezes, o caminho inclui
ortodontia, ajuste oclusal e restauragdes de resina antes da ceramica. Vira uma maratona em etapas, ndo um

sprint de fim de semana.

O papel do planejamento electronic sem cair em promessas de cinema

O planejamento comeca com diagnostico. Fotografias de protocolo, escaneamento, radiografias quando indicadas,
exame gum e andlise do padrdo de sorriso em repouso e dinamica. Gosto de medir referéncia de linha média,
horizonte de sorriso, corredores bucais e exposicdo de incisivos em fala e repouso. Esses detalhes definem

milimetros que se traduzem em naturalidade.

O layout digital do sorriso ajuda a testar propor¢des, mas nao é receita. O software gera guias e simula formas,
porém ainda dependemos do olhar clinico, da textura, da microanatomia e da leitura da translucidez person. O
mock-up intraoral com resina bisacrilica permite ao paciente "vestir" o novo formato por alguns dias. Minha
experiéncia é que essa fase diminui ansiedade e melhora a comunicagao: a pessoa percebe como as bordas tocam

o labio, se a pronuncia muda, se a higiene continua confortavel.

Quando a visdo do paciente conflita com os limites biologicos, vale desacelerar. Lembro de uma executiva que
queria incisivos centrais mais longos por referéncia de fotos de celebridades. No mock-up, a sibilancia na fala e o
toque continuo no labio a incomodaram. Ajustamos 0,5 mm e a fonética voltou ao typical. Gosto de resolver esse

tipo de ajuste no provisorio ou no enceramento diagndstico, ndo na ceramica pronta.

Materiais, adesao e a linha ténue entre fino e fragil

As duas escolhas frequentes sdo ceramicas feldspaticas e dissilicato de litio. A feldspéatica oferece translucidez e
caracterizagdo excelentes, suitable para casos onde a cor de fundo é favoravel e a espessura pode ser menor. O
dissilicato, por sua vez, vence em resisténcia flexural e versatilidade de espessura, o que traz seguranca adicional
quando precisamos de um pouco mais de estrutura. Na clinica, seleciono conforme substrato, cor do dente, habito
parafuncional e exigéncia estética. Em dentes mais escurecidos, as vezes escolho dissilicato com opacidade

moderada para controlar o fundo e manter vitalidade no terco incisal.

A qualidade da adesdo é o coracdo do sucesso. Trabalhar no esmalte sempre rende melhor. O condicionamento
acido do esmalte e o cimento resinoso correto produzem uma interface estavel. Em dentina, a histéria muda. A
previsibilidade cai e, sempre que possivel, desenho o preparo para preservar esmalte periférico. Quando a margem

precisa descer para Location subgengival por estética, utilizo controle de umidade rigoroso, afastamento gengival



adequado e protocolo de cimentagdo sem pressa. Ceramica bem cimentada age como parte do dente. Ceramica

cimentada as pressas vira capa solta.

Resina composta ainda é uma boa solucao?

Com frequéncia me perguntam: por que nao fazer em resina direta? Resina composta moderna evoluiu muito e,
em maos experientes, entrega estética notavel, principalmente para pequenas adi¢des, fechamento de diastemas
pontuais, correcdo de bordas e casos em pacientes jovens. O custo € menor e a reversibilidade maior. O preco esta
na longevidade e na estabilidade de cor. Resinas tendem a manchar com o pace e podem perder brilho. Em cinco a
sete anos, o paciente geralmente enfrenta polimento, reparo ou troca. J& as lentes bem indicadas podem

ultrapassar 10 anos, as vezes 12 ou 15, desde que a higiene e a oclusdo estejam controladas.

Eu costumo propor resina quando a demanda estética é moderada ou quando o paciente quer testar formato e
volume antes de investir em ceramica. Ja as lentes entram para solucionarem proporcao, cor dificil e uniformidade

com mais previsibilidade a longo prazo. Ndo é duelo de materiais, € uma escala de prioridades.

A linha do natural: textura, espessura e cor

Nada denuncia um sorriso synthetic tdo rapido quanto ceramicas opacas e sem textura. Dentes naturais tém um
mapa: mamelos discretos nos incisivos, periquimatias finas, transicdo refined de brilho do terco cervical para o
incisal e uma borda com leve translucidez. Replicar isso exige comunicacdo com o laboratério. Fotografias com
escala de cor, filtros polarizadores e registro da cor do substrato ajudam o ceramista a estratificar camadas. Pecas
ultrafinas permitem que a cor do dente contribua com vitalidade. Quando a base é escura, é preciso achar o ponto

de opacidade que mascara o suficiente sem transformar o laminado em mascara sem vida.

Nos casos em que o paciente traz clareamento prévio, aguardo duas a trés semanas para estabilizar a cor antes de

selecionar as pastas try-in. Essa janela reduz an opportunity de acertarmos a cor na prova e errarmos no dia a dia.

Lentes e ortodontia: companheiras, nao rivais

Ha um equivoco frequente: pular a ortodontia e "alinhar" s6 com ceramica. Em pequenos desalinhamentos, isso
funciona, mas apenas até o ponto em que o quantity ceramico ndo distorce o contorno dental nem get into
funcdo. Quando héa rotagdo importante ou discrepancia de torque de raiz, a ceramica vira gambiarra. Em muitos
casos, a melhor estética nasce da parceria com o ortodontista. Corrigimos base de posicionamento, abrimos
espagos com controle, ajustamos a linha média, entdo finalizamos quantity e dentista Parque Amazonia Goiania

cor com lentes mais finas.

J& conduzi casos combinados em que a ortodontia resolveu 70% do problema aesthetic, e as lentes entraram para

refinar forma e brilho. O resultado parece all-natural, as pegas sdo mais conservadoras e a oclusdo agradece.

O que pode dar errado

Complicagdes aparecem quando a pressa substitui o planejamento. As mais comuns que encontro em revisdes de

trabalho feito fora sdo:

e Sobrecontorno cervical: gera inflamacédo gengival persistente, sangramento no fio oral e halitose. Estética de

curto prazo, problema cronico de longo prazo.

® Ajuste oclusal insuficiente: microfraturas, descolamentos ou trincas em borda incisal por contatos prematuros.


http://www.bbc.co.uk/search?q=dentista%20Parque%20Amaz%C3%B4nia%20Goi%C3%A2nia

® Cor mal planejada: fundo escuro escapando em areas interproximais, ou, no extremo oposto, opacidade

excessiva que deixa o dente sem vida.
¢ Cimentagdo com contaminacdo: bolhas, falhas marginais, infiltragdo e sensibilidade.

* Auséncia de contengdo noturna em pacientes parafuncionais: desgaste e fraturas evitaveis com uma placa

bem ajustada.

Quando a lente descola, investigo o motivo antes de recimentar. S6 limpar e colar de novo repete o problema. As
vezes a solucdo é recontorno, ajuste oclusal cuidadoso, troca do cimento por opgdo com viscosidade e cor mais

adequadas, ou refazer a peca se a adaptacdo low estiver comprometida.

Durabilidade realista e manutencao cotidiana

Com bom diagnostico, indicagdo correta e rotina de cuidados, € comum ver lentes funcionando por 10 a 15 anos.
A variacdo depende de habitos. COFFEE SHOP e vinho ndo estragam a ceramica, mas podem pigmentar a linha de
cimento se a margem estiver muito exposta. Bruxismo ndo é sentenca de fracasso, desde que controlado com

placa e ajustes periddicos.

A manutencdo ndo é ritual caro. Profilaxia sem jato abrasivo direto na margem, escovas macias, fio dental, pastas
ndo muito abrasivas e trocas de escova frequentes resolvem. Em consultério, evito pontas agressivas e priorizo
polimento gentil nas margens, monitorando sangramento ao sondar. Pequenos reparos com resina sao viaveis,

mas, se a ceramica trincar de fato, a substituicdo da peca comprometida costuma ser a saida mais segura.

Custos, transparéncia e o que o preco esconde

Valores variam conforme regido, experiéncia do profissional e laboratério. Em capitais, cada lente pode custar de
faixas médias até patamares mais altos quando o caso é complexo. O paciente enxerga o nimero last, mas o preco
incorpora horas de planejamento, mock-up, fotografia, comunicacdo com o laboratério, controle de oclusdo,
provas e ajustes, além dos materiais em si. Um trabalho barato demais frequentemente ignora etapas essenciais. E

aquela economia que sai cara no retorno com inflamacao, sensibilidade ou quebra.

Gosto de fracionar o orcamento por fases e explicar as alternativas. Em alguns casos, proponho resinas em dentes
posteriores para estabilizar o plano oclusal stakes das lentes anteriores. Em outros, sugiro ortodontia e

postergacdo do investimento estético. Transparéncia diminui arrependimento. Promessa exagerada faz o oposto.

O estético também é funcional

A ideia de que estética e fungdo andam em lados opostos néo faz sentido na pratica. Quando o sorriso encaixa no
rosto, a fala flui, a fonética se mantém, a mastigacdo fica confortavel e a gengiva permanece saudavel. Isso é
funcdo. O que compromete fungdo ndo é a busca pela beleza, e sim o atalho. Uma borda incisal bem posicionada
dialoga com o labio e com a protrusdo mandibular. canino com guia adequada protege os incisivos. Tudo isso

entra no planejamento das lentes. Se a mordida side raspa onde nao deveria, a ceramica ndo sobrevive.

Expectativas: branco de novela ou natural de vida real

Ha uma correcdo de rota que fago rotineiramente. A cartela de brancos artificiais seduz na tela do celular, mas no
espelho do banheiro, de manh3, o excesso aparece. Em pacientes com fototipo mais escuro, um branco muito
opaco cria contraste duro com a pele. Em pessoas que fumam, a margem cimentada pigmentar mais cedo é quase

certo. Encontrar o tom envolve testes com pastas try-in e uma conversa franca sobre contexto: profissdo, idade,



habitos e personalidade estética. Ja tive artista que precisava de brilho maximo em palco e empreséario que queria

discreto no escritdrio. Ambos ficaram bem, porque o resultado serviu a vida, ndo a foto.

Passo a passo clinico que importa
Sem transformar em manual, vale descrever um fluxo que tem funcionado:

* (Consulta diagnéstica e fotos: examino gengiva, cavities, oclusdo e expectativas. Documentacao fotografica com

e sem polarizador.

® Escaneamento e enceramento diagndstico: crio o style do sorriso com base em proporcdes faciais e espaco

dentario.

* Mock-up e validacdo funcional: o paciente usa o teste e avalia fala, forma e limpeza. Ajusto stakes de tocar em

dente.

* Preparo conservador, quando indicado: preservo esmalte, defino margens supragengivais sempre que possivel

e finalizo com fios retratores se necessario.

* Moldagem electronic ou fisica, comunicacdo com laboratério e prova: verifico adaptacdo, cor com pastas try-in

e oclusao.

e Cimentacao adesiva sob isolamento relativo eficaz, fotopolimerizacdo por paces adequados e acabamento

cuidadoso de margens.

Esse roteiro reduz imprevistos. O detalhe que separa resultado mediano de um 6timo, muitas vezes, estd no

polimento final, na transicdo de brilho e no ajuste oclusal fino.

Casos-limite que pedem outra solucao

Existem situacdes em que a lente ndo é a protagonista. Dentes com grandes restauragdes antigas e pouca
estrutura remanescente pedem coroas ou onlays. Pacientes com erosdo acida severa ou desgaste por bulimia
exigem reabilitacdo abrangente, controle médico e, frequentemente, aumento de dimensdo upright. Em sorrir
gengival acentuado por excesso de exposicdo, a resposta pode vir da periodontia ou da ortognatica, ndo da
ceramica. Forcar a lente onde o diagndstico pede outra abordagem é instalar uma peca bonita sobre problema

que continuara la.

Hidratante no labio
para nao machucar
o8

E com ponta diamantada em
multiplicadora com bastante
cuidado vou removendo a resinaa

seco mesmo...para eu enxergar bem
_“1 o quanto ja removi de resina
L -

O laboratério é parte do time



Trabalhos excelentes nascem da parceria clinico-ceramista. Ndo da para terceirizar responsabilidade. Envio fotos
com sombra e luz controladas, registro de cor com guias conhecidas, mapear translucidez e opalescéncia do
paciente. Em retorno, recebo sugestdes do ceramista sobre espessura, opacidade e textura. Quando a
comunicacdo flui, a primeira prova costuma surpreender positivamente. Quando falta informacdo, comegam as

idas e vindas, perda de pace de cadeira e risco de comprometer o preparo por multiplas provas.

Tendéncias recentes: fluxo electronic e minima intervencao

O caminho electronic consolidou duas tendéncias. A primeira é a navegagdo guiada pelo mock-up, que orienta
tanto preparo quanto o volume final, deixando menos espaco para improviso. A segunda é a busca por preparos
ultraconservadores, sempre que a anatomia permite. Ndo é culto ao no-prep, e sim respeito ao esmalte. Quanto
mais adesdo em esmalte, maior a longevidade. Impressoras 3D e fresadoras agilizam provisorios e guias, enquanto
os escaneamentos reduzem distor¢des de moldagens. Ainda assim, ndo abandono a prova clinica dos contatos, a

testeira de papel carbono e a leitura de brilho e textura a olho nu. Tecnologia amplia, ndo substitui, o senso clinico.

Etica no advertising: fotos bonitas, vidas reais

Sorrisos transformadores rendem likes, mas também criam pressao psicolégica. Vejo jovens querendo lentes aos
18 anos por inseguranca pontual que a ortodontia resolveria com discrecdo. Também atendo adultos que
guardaram imagens de referéncia por anos e chegam com medo de resultados artificiais. Cabe ao dentista filtrar.
Fotos devem ser honestas, com luz neutra e sem filtros que misturam planos. Mostrar um caso com gengiva
saudavel meses depois é mais Util do que publicar no dia da cimentagdo. E o paciente precisa ter liberdade para
dizer ndo. Estética ndo é obrigacao, é escolha.

Quando a troca é inevitavel

Mesmo com tudo certo, chega a época de substituir. Sinais que costumo observar: margem escurecida irreversivel,
inflamacdo gengival localizada que ndo responde a higiene e ajustes, trincas visiveis, fratura parcial com risco
funcional ou estética comprometida pela evolu¢do do sorriso e dos tecidos ao longo dos anos. Na troca, a
remogao cuidadosa com pontas de sequin de granulacdo adequada e lupa evita desgaste desnecessario do dente.
Em muitos casos, a segunda geracao de lentes fica melhor que a primeira, porque a gengiva amadureceu e a
oclusédo foi ajustada ao longo do tempo.

O que o paciente pode fazer para o resultado durar

A maioria dos cuidados é prosaica. Escova macia, fio oral diario, visitas semestrais ou anuais dependendo do risco
specific, evitar abrir embalagens com os dentes, ndo roer unhas, atencdo a alimentos extremamente duros em
mordidas frontais e uso de placa noturna se indicado. habito simples que recomendo é enxaguar com agua apos
bebidas muito pigmentadas. Nao é ritual restritivo, € bom senso. Lentes de contato dentérias ndo pedem vida de

porcelana. Elas pedem constancia.

O futuro proximo

Vejo um amadurecimento do mercado. Menos euforia de promessa, mais integragdo com periodontia e
ortodontia, laboratérios especializados e fluxos digitais que encurtam o pace sem pular etapas. Materiais com
melhor resisténcia a lascamentos e cimentos com estabilidade de cor aprimorada ja estdo presentes. O pulo do

gato continua o mesmo: indicar certo, planejar com o paciente e respeitar o tecido dental. A tendéncia que deve



ficar ndo é o agendar dentista Goiania "lente para todos", e sim a exigéncia de naturalidade. O sorriso que se

mistura ao rosto sem gritar é o que passa no teste do espelho da manha e das fotos 4K.

No fim, o boom das lentes de contato dentarias sinaliza maturidade estética: queremos dentes bonitos, sim, mas
gueremos saude. Queremos solugdes personalizadas, ndo pacotes. Para quem busca transformar o sorriso, ha uma
boa noticia. A tecnologia e a técnica ja permitem resultados consistentes e discretos. O caminho seguro comeca
com uma conversa honesta. E continua com plano que respeite quem vocé é, ndo apenas a foto que aparece no
feed.


https://drajessicarmelo.mataroa.blog/blog/dra-jessica-r-melo-arquiteta-de-sorrisos-em-goiania/

