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Resumo
O Tratamento Restaurador Atraumatico (ART) € um procedimento clinico que busca fornecer cuidados de saude bucal de forma
acessivel, eficaz e minimamente invasiva. Desenvolvido pela Organizagao Mundial da Saude, esse método é especialmente relevante
em unidades de saude, onde o acesso aos servigos odontoldgicos. muitas vezes, é limitado e a demanda é alta. A técnica baseia-se na
remogao mecanica suave do tecido cariado e na aplicagdo de um material restaurador, como cimento de iondmero de vidro, para
restabelecer a fungéo e a estética do dente afetado. O propésito neste trabalho foi realizar uma analise das restauragoes feitas por meio
do Tratamento Restaurador Atraumatico (ART), fornecendo informagdes sobre a durabilidade e eficacia das restaura¢des odontolégicas.
Para sua elaboragao, realizou-se uma busca nas bases de dados Scopus (n=59), Cochrane (n= 55), BVS (n=388) e PUBMED (n=287),
com os descritores “Tratamento Restaurador Atraumatico”, “Carie Dentaria”, “Cimentos de lonémero de Vidro”. Os critérios de incluséo
foram estudos clinicos, estudos teste de técnica e material, estudos de avaliagdo das restauragdes. Foram excluidos os trabalhos que
apesentavam resultados insuficientes, deficiéncias na descrigdo metodoldgica e que abordavam outros tipos de tratamento para caries
dentarias. Apds busca nas plataformas digitais de 789 artigos selecionados 18 foram eleitos neste estudo. Concluiu-se que o tratamento
restaurador atraumatico tem se mostrado efetivo em diversas situagdes clinicas, proporcionando boa durabilidade e minimizando
procedimentos invasivos, sendo facilmente aplicados tanto em consultérios odontolégicos como em locais com recursos limitados.
Descritores: Inteligéncia Atrtificial; Desenho Assistido por Computador; Coroa Dentéria; Desenho de Prétese Dentaria; Adaptagdo Interna
Dental.
Abstract
Atraumatic Restorative Treatment (ART) is a clinical procedure that aims to provide affordable, effective, and minimally invasive oral
health care. Developed by the World Health Organization, this method is especially relevant in healthcare settings, where access to dental
services is often limited and demand is high. The technique is based on the gentle mechanical removal of decayed tissue and the
application of a restorative material, such as glass ionomer cement, to restore the function and aesthetics of the affected tooth. The
purpose of this study was to analyze restorations performed using Atraumatic Restorative Treatment (ART), providing information on the
durability and effectiveness of dental restorations. For its preparation, a search was conducted in the Scopus (n=59), Cochrane (n=55),
BVS (n=388), and PUBMED (n=287) databases, using the descriptors "Atraumatic Restorative Treatment," "Dental Caries," and "Glass
lonomer Cements." The inclusion criteria were clinical studies, technique and material testing studies, and restoration evaluation studies.
Studies presenting insufficient results, deficiencies in methodological description, and those addressing other types of dental caries
treatment were excluded. After searching the digital platforms of 789 selected articles, 18 were selected for this study. It was concluded
that atraumatic restorative treatment has proven effective in various clinical situations, providing good durability and minimizing invasive
procedures, being easily applied both in dental offices and in settings with limited resources.
Descriptors: Artificial Intelligence; Computer-Aided Design; Dental Crown; Dental Prosthesis Design; Dental Internal Fit.
Resumen
El Tratamiento Restaurativo Atraumatico (TRA) es un procedimiento clinico que busca brindar atencién bucodental asequible, eficaz y
minimamente invasiva. Desarrollado por la Organizacion Mundial de la Salud, este método es especialmente relevante en entornos
sanitarios, donde el acceso a los servicios dentales suele ser limitado y la demanda es alta. La técnica se basa en la eliminacion mecanica
suave del tejido cariado y la aplicacion de un material restaurador, como el cemento de iondmero de vidrio, para restaurar la funcion y la
estética del diente afectado. El objetivo de este estudio fue analizar las restauraciones realizadas mediante Tratamiento Restaurativo
Atraumatico (TRA), proporcionando informacién sobre la durabilidad y la eficacia de las restauraciones dentales. Para su elaboracion,
se realizé una busqueda en las bases de datos Scopus (n=59), Cochrane (n=55), BVS (n=388) y PUBMED (n=287), utilizando los
descriptores "Tratamiento Restaurativo Atraumatico”, "Caries Dental" y "Cementos de londmero de Vidrio". Los criterios de inclusiéon
fueron estudios clinicos, estudios de prueba de técnicas y materiales, y estudios de evaluacion de restauraciones. Se excluyeron los
estudios con resultados insuficientes, deficiencias en la descripcion metodolégica y aquellos que abordaban otros tipos de tratamiento
de la caries dental. Tras la busqueda en plataformas digitales de 789 articulos seleccionados, se seleccionaron 18 para este estudio. Se
concluyd que el tratamiento restaurador atraumatico ha demostrado ser eficaz en diversas situaciones clinicas, ofreciendo buena
durabilidad y minimizando los procedimientos invasivos, siendo de facil aplicacién tanto en consultorios dentales como en entornos con
recursos limitados.
Descriptores: Inteligencia Artificial; Disefio Asistido por Computadora; Corona Dental; Disefio de Protesis Dental; Adaptacion Interna Dental.
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INTRODUCAO

O acesso a saude € um direito fundamental
que desempenha um papel essencial no
desenvolvimento tanto dos individuos quanto das
comunidades como um todo. Esse direito foi
reconhecido pela Constituicido Federal de 1988, que
garante o acesso aos servigcos e atendimentos
através do Sistema Unico de Saude (SUS), sistema
que proporciona acesso universal e gratuito a
saude’.

A saude bucal ndo deve ser considerada
isoladamente do restante do corpo. Durante o
primeiro atendimento odontoldgico, é essencial
realizar uma anamnese que leve em conta o estado
de saude geral do paciente, assim como os
aspectos econdmicos, sociais, culturais e
ambientais’.

Nos ultimos anos, tem-se observado uma
crescente associagdo entre qualidade de vida e
saude bucal. A percepgao do individuo sobre sua
saude bucal pode ter um impacto direto em seu
bem-estar, pois saude bucal envolve ndo apenas a
auséncia de doenca, mas também o bem-estar
fisico, psicolégico e social relacionado a condicao
bucal. No entanto, existem diversas condi¢gbes que
podem afetar o cuidado com a saude bucal,
incluindo fatores sociais, culturais e econdmicos?

Conforme a Pesquisa Nacional de Saude
Bucal®, a carie dentaria é a doenga bucal mais
prevalente. Essa doenga progressiva provoca a
destrui¢ao dos tecidos minerais dos dentes ao longo
do tempo, podendo levar a perda do elemento
dentario. Essa condigdo € amplamente disseminada
na sociedade contemporanea, afetando um grande
numero de pessoas.

Sua prevaléncia depende de uma série de
fatores, dentre os quais destacam-se: habitos
alimentares e de higiene bucal, acesso aos servigos
de saude, além de aspectos demograficos e
socioeconbmicos. Esses elementos podem
influenciar significativamente o desenvolvimento e a
propagagao da carie, tornando-a mais ou menos
frequente em determinadas populagbes ou grupos
sociais. Portanto, & fundamental considerar esses
fatores ao analisar a ocorréncia e a distribuigdo da
carie dentaria em diferentes comunidades e
regides*. Contudo, essa condigdo € comumente
observada em criangas, mas também pode afetar
adultos, tornando-se uma enfermidade de alta
prevaléncia e representando um desafio significativo
na Odontologia®.

No passado, para estagnar o avango das
lesBes cariosas, era preconizada a total remocao do
tecido cariado, o que aumentava o risco de
exposigdo da polpa em cavidades profundas.
Contudo, atualmente, a Odontologia passou por
uma reformulacao de conceitos e adotou a teoria de
minima intervengdo e maxima preservagao da
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estrutura dentaria. Nessa abordagem, novas
técnicas foram desenvolvidas, aliadas a medidas
educativas, que incluem orientagbes sobre higiene
oral e dieta. O objetivo € buscar uma intervengao
menos invasiva possivel, preservando ao maximo a
integridade dos dentes, e promovendo a prevengao
de novas lesbes através de medidas educativas e
mudangas comportamentais®.

Com base nesse entendimento, o
Tratamento Restaurador Atraumatico (ART), do
original em inglés Afraumatic Restorative Treatment,
tem ganhado destaque crescente na pratica clinica,
uma vez que se alinha de maneira satisfatdria ao
conceito atual de tratamento odontolégico’. Essa
abordagem minimamente invasiva e conservadora,
proposta pelo ART, estd em consonéncia com a
busca por intervengcbes que preservem ao maximo
a estrutura dentaria e promovam a saude bucal que
envolve intervengdes minimas, utilizando apenas
instrumentos manuais para remover a carie e
restaurar a cavidade®.

Dessa forma, essa técnica permite preservar
a estrutura dentaria, realizando a remogao seletiva
da carie com instrumentos manuais®, seguida da
restauragcdo com Cimento de lonémero de Vidro
(CIV) de alta viscosidade. Esse procedimento reduz
significativamente o risco de exposi¢cado da polpa,
evitando a necessidade de tratamentos mais
invasivos, como endodontias e extragcbes. O
Tratamento Restaurador Atraumatico € amplamente
conhecido por ser uma abordagem pouco dolorosa,
muitas vezes dispensando o uso de anestesia, o
que resulta em menor estresse e ansiedade para o
paciente’.

De modo geral, o desempenho clinico das
restauragbes feitas pelo Tratamento Restaurador
Atraumatico pode ser comparado ao das
restauragbes com outros materiais, como a resina
composta’®. Além disso, o Tratamento Restaurador
Atraumatico apresenta a vantagem de ser mais
acessivel e econdmico no contexto da prevengao e
controle da doenga carie em populagdes
vulneraveis’. Sua simplicidade torna o procedimento
mais rapido, possibilitando um maior numero de
atendimentos em locais com alta demanda por
servigos odontolégicos. Essas caracteristicas fazem
do Tratamento Restaurador Atraumatico uma opcéao
valiosa na odontologia, especialmente em regides
com recursos limitados e onde a facilidade de
aplicacdo e efetividade sdo essenciais para o
sucesso do tratamento.

De tal modo, o Tratamento Restaurador
Atraumatico representa uma opcg¢do valiosa no
cenario odontolégico contemporaneo, contribuindo
para a melhoria da qualidade dos cuidados
oferecidos aos pacientes, tendo como diferencial &
sua praticidade e baixo custo em comparagao com
outros métodos. Além disso, apresenta vantagens
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como a preservagao da estrutura dentaria saudavel,
a reducao de tratamentos futuros como endodontia
e extragdes, e o conforto para o paciente, uma vez
que o uso de alta rotagéo e anestesia € dispensado
na maioria dos casos'’.

No Brasil, o acesso aos servicos de saude
bucal ainda enfrenta desafios significativos, seja
devido a cobertura limitada para alguns individuos,
a falta de informagdes sobre disponibilidade ou as
restricdes que foram impostas pela pandemia de
COVID-19, que acabaram desencorajando as
pessoas a buscar atendimento odontoldgico. Nesse
cenario, o Tratamento Restaurador Atraumatico
(ART) pode desempenhar um papel importante na
ampliacdo do acesso e na concretizacdo dos
principios de universalidade e equidade dos
servicos de Salde Bucal no Sistema Unico de
Saude (SUS). Ao oferecer uma abordagem
minimamente invasiva e acessivel, o Tratamento
Restaurador Atraumatico possibilita o tratamento de
um maior numero de pacientes, incluindo aqueles
em areas com dificuldades de acesso ou recursos
limitados, contribuindo para melhorar a saude bucal
da populagéo e reduzir as desigualdades no acesso
aos cuidados odontolégico'?.

Apesar das inumeras vantagens, a
aplicagdo do Tratamento Restaurador Atraumatico
ainda gera diversas discussdes entre os cirurgides-
dentistas. Esses profissionais questionam a
viabilidade e a eficiéncia do Tratamento
Restaurador Atraumatico em comparagdo com 0s
avangos tecnolégicos de materiais € equipamentos
odontolégicos, bem como a credibilidade da técnica
em si. Diante desse cenario, o objetivo deste
trabalho é realizar uma analise criteriosa das
restauragdes realizadas por meio do Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART).

O intuito é identificar os fatores que podem
potencializar ou dificultar o uso dessa técnica, com
0 proposito de reorientar o cuidado em saude bucal,
ampliando o acesso e promovendo a equidade nos
servigos odontologicos oferecidos a populagéo. Por
meio dessa analise, busca-se compreender melhor
os beneficios e limitagbes do Tratamento
Restaurador Atraumatico, visando aprimorar sua
aplicacgao e torna-lo ainda mais efetivo na prevengao
e tratamento das doencas bucais, especialmente
em comunidades e regides com acesso restrito a
servicos de saude.

Este estudo apresenta potencial relevancia,
pois destaca um novo paradigma emergente na
Odontologia. Com a chegada da pandemia do
COVID-19, tornou-se crucial priorizar
procedimentos n&o invasivos nos servigos de
Atengdo a Saude Bucal. Nesse contexto, o
Tratamento Restaurador Atraumatico ganhou
destaque como uma técnica minimamente invasiva
e adequada para esse cenario desafiador,
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proporcionando  beneficios tanto para os
profissionais de saude como para os pacientes.

Ao optar pelo Tratamento Restaurador
Atraumatico, é possivel garantir um atendimento
odontolégico eficaz, reduzir a exposig¢édo a riscos e
minimizar o desconforto para o0s pacientes,
contribuindo assim para a seguranga e bem-estar
durante o tratamento. Dessa forma, esse estudo traz
uma abordagem importante e atual para a pratica
odontolégica, alinhada as necessidades e
exigéncias que foram impostas pelo contexto da
pandemia, a0 mesmo tempo que promove a
qualidade do cuidado em saude bucal. Assim,
através de uma analise criteriosa e
metodologicamente embasada, sera possivel
compreender melhor o potencial e as limitagdes
dessa técnica, visando a sua aplicagéo eficaz em
beneficio da saude bucal da populacao.
MATERIAL E METODO

A revisdo de literatura € uma abordagem
rigorosa que busca sintetizar e analisar de forma
objetiva todas as evidéncias disponiveis sobre um
tema especifico ou questao de pesquisa. Esse tipo
de estudo segue um protocolo bem estabelecido,
permitindo identificar, selecionar e avaliar os
estudos relevantes em uma determinada area,
resultando em uma analise abrangente e imparcial
das evidéncias existentes.

Foi realizado um levantamento bibliografico
nas plataformas digitais, tais como: Scopus,
Cochrane, BVS e PUBMED, utilizando os seguintes
descritores como estratégia de busca: (Dentigéo
Permanente) OR (Dentition, Permanent) OR
(Denticion Permanente) AND (Tratamento Dentario
Restaurador sem Trauma) OR (Tratamiento
Restaurativo Atraumatico Dental) OR (Dental
Atraumatic Restorative Treatment) OR
(Restauragdo Dentaria Permanente) OR (Dental
Restoration Permanent) OR (Restauracion Dental
Permanente) AND (Efetividade OR Effectiveness
OR Effectiveness). A selecao dos artigos
selecionados, estdo apresentados no fluxograma
apresentado na Figura 1.

Os critérios para a inclusdo dos artigos
cientificos foram: estudos clinicos, dentes
permanentes e deciduos, estudos teste de técnica e
material, estudos de avaliagdo das restauragoes,
textos completos, publicados nacional e
internacionalmente, periodo atemporal.

Como critérios de exclusao englobaram
artigos que apresentavam duplicidade e ofereciam
resultados insuficientes, bem como aqueles com
deficiéncia na descrigcao metodoldgica,
especialmente em relagdo ao objetivo, método e
resultado.

Inicialmente, realizou-se uma avaliagéao
preliminar dos titulos e resumos para verificar se os
artigos estavam alinhados com o objetivo deste
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estudo. Posteriormente, avaliados individualmente,
tendo sido selecionados artigos que abordavam o
tratamento restaurador atraumatico (ART).

Busca na base de dados: Scopus,
Cochrane, BVS e PubMed
n=789

Excluido por duplicidade na
base de dados
n=21

Artigos selecionados

n=768
Artigos selecionados ap6s leitura
E— dos titulos
n=249
Artigos selecionados apos leitura
> dos resumos
n=90
\ 4
Artigos selecionados texto
completo
n=35

:

Selecdo Final
n=18

Figura 01 — Fluxograma da selegéo dos artigos nas plataformas de
busca: Scopus, Cochrane, BVS e PUBMED.

RESULTADOS

A quantidade de artigos levantados,
segundo a estratégia de busca esta expressa no
quadro |.

Quadro 1 - Distribuigao dos artigos encontrados, de acordo com os
critérios de busca utilizados, nas bases de dados selecionadas,
Aracatuba-SP, 2025.

BASES DE NUMERO DE ARTIGOS
DADOS SELECIONADOS
BVS 388
PUBMED 287
Scopus 59
Cochrane 55
Duplicadas 21
Total 789

Fonte: Dados da Pesquisa

Foram selecionados 18 artigos que se
alinharam perfeitamente com o objeto de pesquisa.
Esses artigos foram cuidadosamente organizados e
sumarizados de forma concisa, proporcionando
informagbes relevantes sobre: autor/ano, titulo,
objetivo, resultados e principais conclusdes de cada
estudo. Essas informagbes foram compiladas no
Tabela 1, apresentando os resultados obtidos de
maneira clara e objetiva.
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Tabela 1 - Artigos sobre técnica de Tratamento Restaurador
Atraumatico (ART), incluidos no trabalho de revisdo, Aragatuba-SP,

2025.

Frencken e Holmgren!s

Objetivos

Mostrar a eficacia do Tratamento Restaurador Atraumatico
(ART) em céries dentarias

Critérios de
Avaliacio/ n

Tabela de critérios de avaliagao das restauracoes ART
-Taildndia n = 144
-Cambojan = 36
-Zimbabwe n = 197
- Zimbabwe n = 206

Avaliar desagaste na margem da restauragdo e quebra

Método marginal medido com sonda CPI com ponta esférica 0,5 m
-Tailandia
Periodo 1991-1994
Taxa sucesso 93%
-Camboja
Periodo 1993-1996
Resultados Taxa de sucesso 78%
-Zimbabwe
Periodo 1993-1996
Taxa de sucesso 93%
- Zimbabwe
Periodo 1994-1997
Taxa de sucesso 99%
A taxa de sobrevivéncia de 3 anos das restaura¢oes ART de
superficie tnica colocadas mais recentemente em dentes
permanentes foi maior do que a das restauragdes ART
colocadas no inicio; a sobrevivéncia de restauracdes ART de
Conclusio |superficie tinica na denti¢do permanente com ionémeros de
vidro mais novos é comparavel a das restauracoes
convencionais de superficie tunica colocadas usando
amalgama em um ambiente comparéavel ap6s 3 anos
Taifour et al.4
Comparar a sobrevivéncia de restauragdes produzidas pela
abordagem de ART usando ionémero de vidro com aquelas
Objetivos produzidas pela abordagem tradicional usando amélgama

(MTA) em denticoes deciduas ao longo de 3 anos

Critérios de
Avaliacdo/ n

Tabela de critérios de avaliacao de restauracoes ART
n =835
Idade 6-7 anos
ART= 482
Amaélgama= 353

Realizadas restauragdes de Tratamento Restaurador

Método Atraumético (ART) em compara¢do com restauracdes de
Amaélgama em dentes deciduos, acompanhamento de 3 anos
Sobrevida 3 anos
Superficie Gnica
ART=86,1%
Resultados Amalgama= 79,6%
Superficie multipla
ART=48,7%
Amaélgama= 42,9%
A abordagem ART usando iondmero de vidro produziu
melhores resultados no tratamento de lesdes dentinarias em
dentes deciduos do que a abordagem tradicional usando
Conclusido |amalgama ap6s 3 anos. Recomenda-se selecionar a

abordagem ART para complementar as outras atividades do
programa de satide bucal escolar

Bresciani et al.’s

Objetivos

Avaliar o indice de sucesso de restauragdes de Classe I, realizadas
em molares permanentes, utilizando-se a técnica do ART

Critérios de
Avaliacio/ n

Critérios de avaliacio de restauragdes ART
n=155

Restauragdes de uma superficie foram realizadas em molares

Método permanentes de escolas, de acordo com o manual de ART da OMS
Periodo- 6 meses
N=152
Resultados Taxa de sucesso - 97,3%
Restauracdes 1 face molares
N O indice de sucesso foi de 97,3% e os indices de cérie
Conclus@io | parecem nio influenciar no sucesso do tratamento
Hof et al'6

L. Uma investigacdo sistematica sobre a longevidade das

Objetivos restauracdes ART

Critérios de
Avaliacio/ n

Critérios de avaliacao ART e USPHS
n = 28 publicagdes

Método Revisdo sistematica - Meta anélise
Deciduos - 95% - 1 ano
86% -3 anos
Resultados Permanentes - 97% - 1 ano
72% - 6 anos
As restauragdbes ART de superficie tnica utilizando
Conclusio

iondémero de vidro de alta viscosidade nas denti¢oes decidua

e permanente apresentam altas taxas de sobrevivéncia

Fonte: Dados da Pesquisa
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Tabela 1 (continuagdo) - Artigos sobre técnica de Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART), incluidos no trabalho de reviséo,
Aracatuba-SP, 2025.
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Tabela 1 (continuagdo) - Artigos sobre técnica de Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART), incluidos no trabalho de reviséao,
Aracatuba-SP, 2025.

Lo et al.»”

Schwendicke et al.2t

Objetivos

Avaliar o desempenbho clinico de restaura¢oes de Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART) colocadas em criangas em
idade escolar na China durante um periodo de 6 anos

Critérios de
Avaliacido/ n

Critérios
ART e USPHS
n= 294 restauracoes

Objetivos

Apresentar as recomendagdes clinicas da International
Caries Consensus Collaboration.

Critérios de
Avaliacio/ n

n = 21 especialistas em cariologia
12 paises
América do Norte e do Sul, Europa, Australia e Asia.
Bélgica fevereiro 2015

Estudo longitudinal
Periodo 6 anos

Quando uma restauracdo ¢é indicada, as prioridades séo as
seguintes: preservar o tecido saudével e remineralizavel,

Método 1 examinador anualmente critérios ART Método obter um selamento restaurador, manter a saude pulpar e
1 examinador 5 anos critérios USPHS maximizar o sucesso da restauragio
Exame 6 anos Segundo as recomendacoes, os dentistas devem tratar a
Taxa de sucesso cérie dentéria e controlar a atividade de lesdes cavitadas
Resultados Restauracdes pequenas 76% Resultados existentes para preservar tecidos duros e reter os dentes a
Restauracdes grandes 59% longo prazo. Somente quando as lesdes cariosas cavitadas
A taxa de sobrevivéncia de 6 anos das restauracdes ART ndo podem ser limpas ou ndo podem mais ser seladas é que
Classe I, especialmente as menores, foi satisfatoria. Isso as intervengdes restauradoras sao indicadas.
Conclusiao |sugere que a abordagem ART pode ser usada no ambiente As evidéncias e, portanto, as recomendagbes apoiam o
escolar para melhorar a satide bucal de grandes populagoes tratamento menos invasivo de lesoes cariosas, retardando a
de criancas carentes Conclusdo |entrada e desacelerando o ciclo restaurador, preservando o
Franca et al.!8 tecido dentério e retendo os dentes a longo prazo
O objetivo deste estudo foi investigar a sobrevivéncia de Molina et al.22
Objetivos  |restauracdes ART classes I e II em molares deciduos aos 2 Avaliar a taxa de sobrevivéncia cumulativa de 3 anos de

anos

Critérios de
Avaliacdo/ n

n=190 restauracoes
Idade 6-7 anos

Objetivos

Tratamento Restaurador Atraumético (ART) e restauragoes
convencionais de resina composta colocadas em pessoas com
deficiéncia

Estudo clinico Critérios de n= 298
Método Realizadas restauracgoes de ART classe I e IT em molares Avaliacido/ n 182 ART
deciduos 116 Rotatorios/Resina
Periodo Critérios de avaliacio ART
1, 12, 24 meses Comparar restauragdes feitas utilizando a técnica do
1més Método Tratamento Restaurador Atraumatico e Resinas
Classe I — 94,6% convencionais em PNE.
Classe II — 70,1% Periodo — 3 anos
Resultados 12 meses Taxa de sobrevivéncia
Classe I — 50,6% Resultados ART 94,8%
Classe IT — 15,2% Rotatoérios 82,8%
24 meses Os resultados do acompanhamento de 3 anos confirmam
Classe I — 60 % Conclusio que a ART é um protocolo de tratamento eficaz em
Classe IT — 27,6% pacientes com deficiéncia
Os melhores resultados foram encontrados para a classe I em Pacheco et al.23
Conclusio cada periodo de acompanhamento. A taxa de sucesso das O objetivo deste estudo foi avaliar a taxa de sobrevivéncia de

restauracoes  utilizando a  abordagem ART foi

significativamente menor para a classe II

Frencken et al.19

Objetivos

Descrever a histéria da odontologia de intervengio minima
(MID) para o manejo da carie dentdria. E uma continuacéo
da publica¢do da FDI World Dental Federation no MID, de

Objetivos

restauracoes ocluso-proximais ART utilizando dois materiais
obturadores diferentes: Ketac Molar EasyMix (3M ESPE) e
Vitro Molar (DFL)

Critérios de
Avaliacio/ n

n= 117 molares deciduos
Anélise de sobrevida de Kaplan-Meier e teste Log-rank

Restauragdes ocluso-proximais ART com os iondmeros:

2000 Método Ketac Molar EasyMix (3M ESPE) e Vitro Molar (DFL)
Critérios de |Critérios de avaliacdo das restauragdes ART. Algumas Idade 4-8 anos
Avaliacido/ n avaliagGes foram feitas usando tanto os critérios de avaliagdo Periodo
ART quanto USPHS Resultados 2-6-12 meses
Apresentar evidéncias para varios dispositivos de detec¢io Taxa de sobrevivéncia global 42,74%
Método de lesGes cariosas, para medidas preventivas, para terapias Grupo Ketac Molar 50,8%
restauradoras Grupo Vitro Molar 34,5%
Periodo 10 anos N Apbs 12 meses de avaliagdo, ndo foi encontrada diferenca
Resultados ART 22% Conclusdo na taxa de sobrevivéncia das restauracdes ocluso-
USPHS 27% proximais ART entre os materiais testados
O iondmero de vidro de alta viscosidade é indicado para Amorim et al.24
Conclusio

utilizar com a técnica de selante e restauracoes ART

Hesse et al. 20

Objetivos

Investigar a taxa de retencio de um cimento de ionémero de
vidro de baixo custo aplicado como selantes de Tratamento
Restaurador Atraumaético (ART) em dois centros no Brasil

Critérios de
Avaliacdo/ n

n= 437
Barueri = 187
Recife = 250
Critérios de retencao do selante de ICDAS
Critérios de Nyvad

Método

Realizag@o de restauragdes ART em duas cidades feitas com
cimento de ionémero de vidro de baixo custo em
comparacio ao iondmero de vidro de alto custo

Resultados

Idades
6-8 anos
Taxa de retengao
12 meses — 19,1%

Conclusio

A investigag@o concluiu que o cimento de ionémero de vidro
de baixo custo apresenta uma taxa de retencdo inferior a de
uma marca de alto custo

Fonte: Dados da Pesquisa

Objetivos

O objetivo do presente estudo é atualizar os resultados de
duas meta-anélises anteriores, publicadas em 2006 e 2012,
sobre as porcentagens de sobrevivéncia de restauracgoes de
tratamento restaurador atraumatico (ART) e selantes ART.

Critérios de
Avaliacido/ n

n= 43 publicacdes
Total de 1958
Bases inglés - PubMed /Embase
Bases portugués/espanhol - LILACS/BBO
Bases chinesas - CNKI/VIP

Método

Revisdo sistemética e meta-anélise segundo protocolo
PRISMA

Resultados

Taxa de sobrevivéncia
1 face — 2 anos - 94,3%
Multiplas faces — 2 anos - 65,4%
1 face — 3 anos - 87,1%
Muiltiplas faces — 5 anos - 77%

Conclusio

As restauracdes ART de superficie Gnica apresentaram
altas porcentagens de sobrevivéncia em dentes posteriores
deciduos e permanentes, enquanto as restauracgoes de
miultiplas superficies ART apresentaram menores

porcentagens de sobrevivéncia.

Fonte: Dados da Pesquisa
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Tabela 1 (continuagdo) - Artigos sobre técnica de Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART), incluidos no trabalho de reviséo,
Aracatuba-SP, 2025.

Menezes-Silva et al.25

Jiang et al.28

Avaliar a eficicia de restauracdes Classe II, em dentes

Objetivos permanentes, pela técnica ART em comparacdo RC

n= 154 - 77 iondémero Equia Fil- GC/ 77 resina Z350
Avaliacbes 6-12 meses
Critérios ART e USPHS modificados

Critérios de
Avaliacido/ n

Resumir os fatores que afetam a taxa de sucesso das
restauracgoes do tratamento restaurador atraumético (ART)
em criancas

Objetivos

Critérios de
Avaliacido/ n

n= 67 artigos
A taxa de sucesso global estimada das restauracdes ART

Foram realizadas restauracdes de Classe II em dentes Método Revisdo Sistematica e Meta-Anélise
Métod permanentes coma técnica do Tratamento Restaurador Critérios de avaliagio ART
ctodo Atraumatico (ART) e Resina Composta Resultados 12 meses - 71% - 24 meses — 67%
Taxas de sucesso Os autores concluiram que a abordagem ART pode ser usada
Restauracoes ART Conclusio |DPara gerenciar lesdes de carie cavitadas em criangas. O
Resultados 98,7% -6 meses - 95,8% -12 meses operador e o tipo de restaurac¢ido sio fatores significativos
Restauragdes Resinas Compostas que influenciam a taxa de sucesso das restauracoes ART
100% -6 meses - 98,7% -12 meses Barbosa-Lima et al.10
Naéo foram observadas diferengas nas taxas de sucesso das O objetivo deste artigo é apresentar as evidéncias sobre o
restauracoes de Classe II de ART em comparagio a resina Objetivos ART no tratamento da carie em adultos maiores
Conclusio composta, em dentes permanentes, apds 12 meses. O n= 48 publicacdes

cimento de ionomero de vidro de alta viscosidade pode ser
usado com seguranca para restaurar cavidades proximais em
dentes permanentes por até 12 meses

Faustino-Silva e Figueiredoz¢

Avaliar a eficicia do tratamento restaurador atraumatico
(ART) realizado hé 4 anos em bebés com carie na primeira
infancia (CPI), e comparar o desempenho clinico das
restauracdes atraumaticas ART realizadas com dois diferentes
cimentos de iondmero de vidro de alta viscosidade (GIC)

Objetivos

Critérios de
Avaliacido/ n

n= 100 molares deciduos 25 criancgas - Idade 18-36 meses
Avaliados 1-2-4 anos critérios ART e USPHS

Acompanhamento longitudinal de ensaio clinico

Critérios de

erio Periodo novembro 2019 — abril 2020
Avaliacido/ n

Bases de dados MEDLINE/PubMed - BVS - ScIELO

Método Revisdo de Literatura

O ART é uma técnica minimamente invasiva que preserva a
estrutura dentaria saudavel. Em relacdo as restauracgoes
convencionais, as taxas de sobrevida sdo comparaveis,
embora o ART esteja associado a uma melhor rela¢do
custo-beneficio pois requer menos recursos materiais

Resultados

O tratamento restaurador atraumético pode ser considerado
uma alternativa viavel para o tratamento de algumas lesGes
de carie em adultos maiores, especialmente aqueles que tém
limitagOes no acesso aos servigos de satide bucal e precisam

Conclusio

Método randomizado, duplo-cego, tipo boca dividida de abordagens mais acessiveis em institui¢des de cuidados
Nos 4 anos de avaliagdo, a amostra foi composta por 76 Fonte: Dados da Pesquisa
ARTs e 19 criancas, sendo que 94,7% dos tratamentos X
Resultados tiveram o processo cavitario inativado DISCUSSAO
Taxa de sucesso - 1 ano — 94% ‘ 3 : :
2 am0s — 87.5% - 4 anos  82.0% 3 Apoés a analise dgs artigos selecu_)nad~os,
O ART foi eficaz no manejo da céarie, com excelente verificou-se que, o numero de publicagdes
desempenho clinico das restauragdes do ART, para ambos os :
Conclusio GICs, durante os 4 anos de acompanhamento. Relevancia relacionadas ao Tratamento Restaurador

clinica A TARV, com ambos os GIC estudados, é uma terapia
alternativa para o manejo de cérie

Coelho et al.+

O presente estudo tem como objetivo integrar informagées a
respeito da historia, evolugdo, vantagens e desvantagens da
téenica, além de aprofundar o conhecimento dos cirurgices-
dentistas para que a realizem com mais confianca

Objetivos

Critérios de
Avaliacido/ n

n= 18 artigos - Inglés e Portugués
Base de dados - BVS, PubMed, Google académico

Método Revisdo Sistematica de Literatura

Como o ART tem como fundamento a filosofia da minima
intervengao, seu uso é plausivel tanto em servigos publicos
quanto privados, visto que a técnica preserva os tecidos
sadios e reduz procedimentos mais invasivos como
endodontias e exodontias

Resultados

Os profissionais precisam aprofundar seus conhecimentos
em relagdo ao ART, de modo que entendam que ndo é um
tratamento provisorio e que sb a aplicacdo do material na
cavidade ndo trard sucesso, mas sim um conjunto de
medidas preventivas, com orientacoes de higiene e
acompanhamento em consultas de retorno

Conclusio

Menezes-Silva et al.2”

Comparar a eficacia de restauragdes ART usando cimento de
ionémero de vidro de alta viscosidade com restauragGes
convencionais usando resina composta em cavidades de
Classe II de dentes permanentes, em um acompanhamento
de 2 anos

Objetivos

n= 54 participantes/Critérios de avaliagdo ART e USPHS.
Avaliados - 6 meses, 1ano e 2 anos

Critérios de
Avaliacdo/ n

Ensaio clinico paralelo e randomizado
Restauragdes em cavidades de Classe II de dentes

Método permanentes
Tecnica ART em comparacdo Resina Composta
Taxas de sucesso - Restauragoes ART
98,7% -6 meses - 95,8% -1 ano
Resultados ambos os critérios - 2 anos - taxa de sucesso

92% critérios USPHS - 90,3% critérios ART.

Na avaliacgdo de acompanhamento de 2 anos, ndo foi
observada diferencga estatisticamente significativa entre a
Conclusio |taxa de sucesso de restauragdes ART com ionémero de vidro
de alta viscosidade em comparacio com restauragoes
convencionais com resina composta em cavidades de Classe
II de dentes permanentes

Fonte: Dados da Pesquisa

Atraumatico (ART) aumentou consideravelmente
nos ultimos anos, e que a variabilidade nas taxas de
sucesso apresenta uma consideravel variagao entre
os estudos realizados por diferentes autores. Esta
heterogeneidade nos resultados ¢é influenciada por
uma série de fatores que incluem os elementos
especificos de cada estudo, o tipo de material
restaurador utilizado, a experiéncia dos profissionais
envolvidos e o ambiente clinico onde os
procedimentos foram realizados.

De acordo com Frencken e Holmgren'3, o
Tratamento Restaurador Atraumatico (ART) € uma
técnica minimamente invasiva desenvolvida para
tratar caries dentarias, especialmente em
populagcbes com acesso limitado a cuidados
odontolégicos convencionais. Este método tem se
mostrado eficaz na gestdo de caries,
proporcionando beneficios significativos em termos
de preservagédo do tecido dentario, prevengao de
novas lesdes cariosas e impacto positivo na saude
bucal geral. O ART utiliza instrumentos manuais
para remover o tecido cariado, evitando o uso de
brocas e a necessidade de anestesia local. Este
método é menos doloroso e menos traumatico para
os pacientes, tornando-o ideal para criangas, idosos
e individuos com fobia de tratamento dentario. Apos
a remocado do tecido cariado, a cavidade é
preenchida com cimento de iondbmero de vidro de
alta viscosidade. Este material possui propriedades
adesivas, libera fluor e & biocompativel, ajudando a
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prevenir a formagao de novas caries e promovendo
a remineralizacdo do esmalte dentario.

No trabalho realizado por Mark et al.?%, foram
evidenciados bons resultados clinicos apés 1 ano
com o uso dos cimentos de ionémero de vidro Ketac
Molar e Dyract, quando comparados com
restauragdes tradicionais de Classe Il em dentes
deciduos. Da mesma forma, Yip et al.%0,
compararam as taxas de sucesso de restauragdes
de cimento de iondbmero de vidro utilizando a
abordagem de Tratamento Restaurador
Atraumatico (ART) e métodos convencionais. O
estudo incluiu 82 restauracées ART de Classe | e 53
de Classe Il, além de preparos cavitarios
convencionais, em 60 criancas chinesas de 7 a 9
anos. Também foram colocadas ligas de amalgama
encapsulada em 32 preparos convencionais de
Classe I. Os preparos ART, realizados apenas com
instrumentos manuais, levaram aproximadamente
50% mais tempo do que os preparos com
instrumentacgao rotatéria. Apés 1 ano, ndo houve
falhas nas restauragdes de amalgama. Para o
cimento de ionbmero de vidro, as taxas de
sobrevivéncia foram significativamente melhores
para preparos de Classe | (92,9%) do que para
Classe Il (64,7%) com ART. Houve uma tendéncia
para melhores taxas de sobrevivéncia com o
método convencional (86,7%) em comparacao ao
ART (64,7%) para Classe Il. Ambos os métodos
foram igualmente eficazes para preparos de Classe
l.

Os resultados evidenciaram que, embora o
uso de instrumentos manuais para o Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART) em um ambiente
clinico apresente desafios, como maior consumo de
tempo e potencialmente menor retengdo mecéanica
e volume de cimento de ionbmero de vidro em
algumas preparagdes de Classe Il em molares
deciduos, os beneficios do ART, como a
preservacao do tecido dentario e a acessibilidade,
continuam a fazer dele uma abordagem valiosa. A
eficacia do ART pode ser otimizada com o
treinamento adequado dos profissionais de saude e
a selegdo criteriosa dos casos, garantindo que os
pacientes recebam o tratamento mais apropriado e
eficaz para suas necessidades individuais.

Confirmando o exposto pelos autores
anteriormente citados, o estudo realizado por
Taifour et al.'* comparou a sobrevivéncia de
restauragcbes feitas com a abordagem de
Tratamento Restaurador Atraumatico (ART),
utilizando iondmero de vidro, com restauragbes
feitas pela abordagem tradicional usando amalgama
(MTA) em dentigdes deciduas ao longo de um
periodo de 3 anos. A amostra contendo 835
criancas do primeiro ano, com idades entre 6 e 7
anos, comparou as abordagens ART e MTA para
restauragdes dentarias, usando um delineamento
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de grupo paralelo. Dos participantes, 482 criangas
foram tratadas com ART e 353 com MTA. Oito
dentistas realizaram um total de 1891 restauracdes
de superficie Unica e multipla. Apds 3 anos, 22,1%
das restauragdes foram perdidas para avaliagao.
Dentre os principais resultados, os autores
destacaram: (a) Sobrevivéncia das restauragdes:
superficie Unica: ART: 86,1% de sobrevivéncia
cumulativa em 3 anos e MTA: 79,6% de
sobrevivéncia cumulativa em 3 anos. Diferenca
estatisticamente significativa em favor do ART (p =
0,03); superficie mudaltipla: ART: 48,7% de
sobrevivéncia cumulativa em 3 anos e MTA: 42,9%
de sobrevivéncia cumulativa em 3 anos. Diferencga
nao estatisticamente significativa (p > 0,05); (b)
Principais raz6es para falha: Restauragdo ausente
foi a principal razdo para falha nas restauragbes
ART e MTA de superficie Unica; e defeito marginal
grave também foi relatado como uma causa
significativa de falha; (c) Variagao entre operadores:
houve variagbes significativas nas taxas de
sobrevivéncia entre os oito  operadores,
especialmente para restauracdes MTA de superficie
multipla (p = 0,001). Logo, o estudo destacou a
superioridade estatistica das restauragdes ART em
comparagao com o MTA para superficies Unicas em
criangas de grau 1, enquanto n&o encontrou
diferengas significativas para restauragdes de
superficie multipla.

Em outro estudo, Taifour et al.3' também
comparou a sobrevivéncia de restauracées ART
usando ionémero de vidro com restauracbes
tradicionais usando amalgama (MTA) apés 3 anos.
O estudo envolveu 679 criangas de 7,5 anos, com
369 tratadas por ART e 310 por MTA, totalizando
1118 restauracdes. A desisténcia de 3 anos para
restauragdes de superficie Unica foi de 15,3%. As
restauragdes ART mostraram uma sobrevivéncia de
82,1% contra 76,9% das MTA, sem diferenca
estatisticamente significativa. A variabilidade entre
operadores foi significativa (P = 0,01). Concluiu-se
que a ART teve uma maior taxa de sobrevivéncia,
recomendando-se sua inclusdo no programa de
saude bucal escolar.

No mesmo sentido, o estudo de Bresciani et
al.’, avaliou o indice de sucesso de restaurages
de cavidade de Classe |, realizadas em molares
permanentes, utilizando-se a técnica do ART € um
cimento de ionémero de vidro desenvolvido
especialmente para a técnica, em uma comunidade
de alto risco a carie; avaliar a influéncia do operador
no sucesso da técnica e avaliar a sensibilidade pos-
operatéria e a aceitacdo da técnica por parte dos
pacientes. Os resultados apresentados mostraram
que a avaliagdo do indice de sucesso das
restauracgdes de cavidade de Classe | em molares
permanentes utilizando a técnica do ART e um
cimento de iondbmero de vidro especialmente
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desenvolvido para essa técnica demonstrou
resultados promissores em uma comunidade de alto
risco a carie. A alta taxa de sucesso das
restauragdes e o impacto positivo na saude bucal e
na qualidade de vida dos pacientes reafirmam a
eficacia e a viabilidade do ART como uma
abordagem pratica e eficiente para o tratamento de
caries em populacdes carentes.

Um ensaio clinico randomizado e controlado
realizado por Menezes, Rosenblatt e Medeiros3?,
avaliou in vivo 245 restauragdes simplificadas em
molares deciduos usando cimentos de ionédmero de
vidro (Vidrion R e Ketac-Molar). Os resultados
evidenciaram que a analise de regressao logistica
revelou que os dentes com cavidades restritas a
superficie oclusal em dentina esclerdtica
apresentaram a melhor adesdo ao material
restaurador. Especificamente, as restauragdes
feitas com Ketac-molar demonstraram um
desempenho clinico superior em comparagdo com
aquelas realizadas com Vidrion R.

Ja estudos apresentados por Hof et al.'®
apontaram fatores criticos para o sucesso da
técnica ao mostrar por meio de uma metanalise
altas taxas de sobrevivéncia para restaura¢gdes ART
de superficie Unica, tanto na dentigdo decidua como
na permanente. A taxa média de sobrevivéncia de
restauragdes ART de superficie Unica em dentes
permanentes usando ionémeros de vidro de alta
viscosidade foi estatisticamente significativamente
maior durante os primeiros trés anos do que para
restauragdes comparaveis usando iondmeros de
vidro de média viscosidade. As taxas de
sobrevivéncia de restauragbes ART de multiplas
superficies na dentigdo decidua foram baixas e mais
estudos sdo necessarios para poder concluir sobre
o efeito retentivo e preventivo de carie dos selantes
ART.

Outros autores encontraram resultados
semelhantes. Um estudo publicado por Lo et al.'”
sobre a taxa de sobrevivéncia das restauragdes
ART Classe | apés 6 anos mostrou resultados
satisfatorios, especialmente para as restauragdes
menores. Esses achados sugerem que a

abordagem do Tratamento Restaurador
Atraumdtico (ART) pode ser eficazmente
implementada em ambientes escolares,

melhorando significativamente a saude bucal de
grandes populagdes de criangas carentes.

No mesmo sentido, Holmgren, Roux e
Doméjean®® também confirmaram em seu estudo
que o Tratamento Restaurador Atraumatico (ART)
deve ser considerado uma opcéo terapéutica viavel
e benéfica, especialmente em diversos grupos de
pacientes: (a) Criangas: menos invasivo: o ART é
menos invasivo, muitas vezes dispensando o uso de
anestesia local, o que pode ser menos intimidante
para criangas; e preservagao dentaria: Ajuda na
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preservagao do tecido dentario natural, crucial para
o desenvolvimento oral saudavel; (b) Pacientes
ansiosos: procedimento menos traumatico: por ser
mais gentil e menos invasivo, o ART pode reduzir a
ansiedade associada aos tratamentos dentarios; e
tempo de tratamento: embora possa levar mais
tempo que métodos convencionais, o ART pode
proporcionar um ambiente mais confortavel para
pacientes que tém medo de procedimentos
odontolégicos; (c) Pessoas com Deficiéncia: (a)
acessibilidade: o ART pode ser mais acessivel e
pratico para individuos com necessidades
especiais, onde a cooperagdo € 0 manejo podem
ser desafiantes; e (b) menor estresse: a abordagem
menos invasiva pode reduzir o estresse fisico e
emocional associado aos tratamentos dentarios
para pessoas com deficiéncia. Dessa forma, o ART
oferece uma alternativa eficaz e menos traumatica
para o tratamento de caries em diversos contextos
clinicos, especialmente para criangas, pacientes
ansiosos e pessoas com deficiéncia. Sua
abordagem focada na preservagédo do tecido
dentario natural e na redugido do desconforto
durante o tratamento faz dele uma escolha valiosa
na Odontologia moderna, promovendo melhores
resultados e uma experiéncia mais positiva para os
pacientes.

Hesse et al.?® investigaram a taxa de
retencdo de um cimento de iondbmero de vidro de
baixo custo aplicado como selante de Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART) em dois centros no
Brasil. O estudo envolveu 437 escolares de 6 a 8
anos em duas cidades, Barueri e Recife. As criangas
foram divididas aleatoriamente em dois grupos,
cada um recebendo um tipo diferente de cimento de
ionbmero de vidro nos primeiros molares
permanentes. A taxa de retengao foi avaliada apods
3, 6 e 12 meses, utilizando a analise de sobrevida
de Kaplan-Meier e o teste de log-rank, além de
analises de regressao logistica para associar
variaveis a longevidade do selante (a = 5%). Apos
12 meses, a taxa de retencdo dos selantes foi de
19,1%. O cimento de ionémero de vidro de alto custo
apresentou uma taxa de sobrevivéncia duas vezes
maior que a do cimento de baixo custo (p<0,001).
Houve também uma diferenga significativa entre as
cidades, com Barueri apresentando uma taxa de
sobrevivéncia maior que Recife (p<0,001).
Concluiu-se que a taxa de retencéo do cimento de
iondbmero de vidro de baixo custo foi
significativamente menor do que a de uma marca
bem conhecida.

Ja o estudo proposto por Donmez et al.3*
avaliaram o desempenho clinico de trés diferentes
materiais restauradores em dentes deciduos de
acordo com os critérios FDI. Cimento de iondmero
de vidro modificado por resina, restauragbes de
compémero e resina composta (n=93) foram feitas
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em 31 pacientes. As restauragbes foram avaliadas
clinicamente no inicio, 6°, 12° e 18° més com os
critérios FDI. Segundo os autores, as restauragdes
de ionémero de vidro modificadas por resina
requerem acompanhamento rigoroso devido aos
potenciais problemas como aumento da rugosidade
da superficie, alteragdes na cor, e perda da forma
anatbmica e da adaptagdo marginal ao longo do
tempo. Em contraste, as restauragdes de
compdmero demonstram um desempenho clinico
superior ao das restauragdes de ionébmero de vidro
modificadas por resina e das restauracdes de resina
composta em dentes deciduos.

Conforme destacado por Schwendicke et
al.?', a carie precoce da infancia é uma condigéo
severa que afeta criangas em idade pré-escolar,
caracterizada pela rapida progressdo de caries.
Sendo assim, a International Caries Consensus
Collaboration apoia enfaticamente o uso de
tratamentos menos invasivos para les@es cariosas,
baseando-se em uma vasta gama de evidéncias
cientificas. Essas recomendacbes visam retardar a
necessidade de intervengbes mais invasivas e
desacelerar o ciclo restaurador, resultando na
preservagao do tecido dentario e na retengdo dos
dentes a longo prazo. Diversos estudos clinicos e
metanalises sustentam a eficacia de abordagens
menos invasivas no manejo de caries. As evidéncias
indicam que intervengdes como o Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART), a selagem de
fissuras e o uso de agentes remineralizadores sédo
eficazes na gestio de lesdes cariosas, reduzindo a
necessidade de tratamentos restauradores mais
agressivos. A pesquisa mostra que os tratamentos
menos invasivos preservam significativamente mais
tecido dentario saudavel em comparagdo com
meétodos tradicionais. Isso é crucial, pois a remogao
minima de tecido cariado mantém a integridade
estrutural do dente, contribuindo para uma melhor
saude bucal a longo prazo.

Segundo os autores, as evidéncias e
recomendacdes da International Caries Consensus
Collaboration sustentam fortemente o tratamento
menos invasivo de lesbes cariosas. Ao retardar a
entrada e desacelerar o ciclo restaurador, essas
abordagens preservam o tecido dentario e
promovem a retengdo dos dentes a longo prazo. A
adogéo dessas praticas, apoiadas por uma soélida
base de evidéncias cientificas, € crucial para a
melhoria continua da saude bucal e para a redugao
das intervengdes odontolégicas invasivas.

Diante das recomendacgbes da International
Caries Consensus Collaboration, um estudo
efetivado por Pacheco et al.?®, avaliou a taxa de
sobrevivéncia de restauragdes de ART ocluso-
proximais usando dois materiais de obturacdo
diferentes: Ketac Molar EasyMix (3M ESPE) e Vitro
Molar (DFL). Um total de 117 molares primarios com
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lesbes de carie ocluso-proximais  foram
selecionados em criancas de 4 a 8 anos de idade na
cidade de Barueri, Brasil. Apenas um dente foi
selecionado por crianga. Os individuos foram
alocados aleatoriamente em dois grupos de acordo
com o material de obturacdo. Todos os tratamentos
foram realizados seguindo as premissas do ART e
todas as restauragdes foram avaliadas apos 2, 6 e
12 meses. A sobrevivéncia da restauragao foi
avaliada usando andlise de sobrevivéncia de
Kaplan-Meier e teste de Log-rank, enquanto a
analise de regressao de Cox foi usada para testar a
associagdo com fatores clinicos (a = 5%). Néo
houve diferenca na taxa de sobrevivéncia entre os
materiais testados, (HR = 1,60, IC = 0,98-2,62, p =
0,058). A taxa de sobrevivéncia global das
restauragbes foi de 42,74% e a taxa de
sobrevivéncia por grupo foi Ketac Molar = 50,8% e
Vitro Molar G2 = 34,5%). O teste de regressao de
Cox nao mostrou associacdo entre as variaveis
clinicas analisadas e o sucesso das restauracoes.

Em outro estudo, Molina et al.??
acompanhou pacientes com deficiéncia durante 3
anos, com o proposito de sustentar a eficacia do
Tratamento Restaurador Atraumatico (ART).
Utilizando abordagens menos invasivas no manejo
de caries, o ART se mostra uma alternativa viavel e
eficiente aos métodos dentarios tradicionais. Sua
acessibilidade, eficacia e impacto positivo na saude
oral e na qualidade de vida dos pacientes destacam
o ART como uma ferramenta crucial na promogao
da saude dentaria em populagbes carentes. Por
outro lado, Faustino-Silva e Figueiredo?®, realizaram
um estudo avaliar a eficacia do ART realizado ha 4
anos em bebés com carie precoce da infancia,
buscando comparar o desempenho clinico das
restauragbes ART utilizando dois diferentes
cimentos de iondmero de vidro de alta viscosidade.
Os resultados apresentados evidenciaram que
durante a avaliagdo de 4 anos ficou confirmado a
eficacia do ART em bebés com carie precoce da
infancia, demonstrando que tanto o primeiro quanto
o segundo tipo de cimentos de iondmero de vidro de
alta viscosidade proporcionam bons resultados
clinicos. A alta taxa de retengéo e a baixa incidéncia
de caries secundarias ressaltam a viabilidade do
ART como uma solugao eficaz para o manejo da
carie precoce da infancia. Logo, os profissionais de
Odontologia podem confiar no ART como uma
abordagem eficaz para tratar carie precoce em
bebés, independentemente do tipo de cimentos
utilizados. Esta técnica oferece uma solugao pratica
e acessivel, especialmente importante em
comunidades com recursos limitados.

Uma metanalise desenvolvida por Amorim et
al.>* observou a eficacia das restauragbes e
selantes ART em dentes posteriores. Segundo as
publicagbes analisadas, foram demonstradas
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diferentes taxas de sobrevivéncia com base no tipo
de superficie e no tipo de dente (primario ou
permanente): (a) Superficie Unica: Dentes
Posteriores Primarios: As restauragdes ART de
superficie Unica apresentaram altas taxas de
sobrevivéncia, com uma porcentagem de 94,3% ao
longo de 2 anos. Dentes Posteriores Permanentes:
Para os dentes permanentes, a taxa de
sobrevivéncia das restauracées ART de superficie
unica foi igualmente elevada, atingindo 87,1% ao
longo de 3 anos; (b) Superficie Mudltipla: As
restauragbes ART de superficie multipla
apresentaram taxas de sobrevivéncia mais baixas.
Nos dentes posteriores primarios, a taxa foi de
65,4% ao longo de 2 anos. Em dentes posteriores
permanentes, essa taxa foi de 77% ao longo de 5
anos.

Os selantes ART aplicados em fossas e
fissuras de dentes posteriores permanentes
mostraram um alto efeito preventivo contra caries,
com taxas médias anuais de falha de les&o cariosa-
dentina bastante baixas: 3 anos: 0,9% e 5 anos:
1,9%. Diante do exposto, os autores concluiram que
as restauragbes ART de superficie Unica sao
altamente eficazes em termos de sobrevivéncia
tanto em dentes posteriores primarios quanto
permanentes, enquanto as restauracdées ART de
superficie multipla apresentam porcentagens de
sobrevivéncia mais baixas. Além disso, os selantes
ART mostram um excelente efeito preventivo de
caries, destacando a importancia e a eficacia dessa
técnica no manejo e prevencao de caries em
populagdes pediatricas e de jovens adultos.

Um estudo comparativo sobre as taxas de
sucesso de restauracbes de Classe Il realizadas
com a técnica do Tratamento Restaurador
Atraumético (ART) e resina composta em dentes
permanentes por Menezes-Silva et al.?5, revelaram
resultados interessantes. A auséncia de diferencas
significativas nas taxas de sucesso das
restauragdes de Classe Il entre o ART com cimento
de iondbmero de vidro de alta viscosidade e as
restauragdes com resina composta apds 12 meses
sustenta a utilizagdo segura e eficaz do ART. Esses
achados reforgam a relevancia do ART como uma
abordagem pratica e eficiente na odontologia
restauradora, destacando sua capacidade de
atender as necessidades de saude bucal em
populagcbes com acesso limitado a cuidados
dentarios tradicionais.

Confirmando o exposto pelos autores
anteriormente citados, Menezes-Silva et al.Z,
compararam a eficacia de restauragbes ART
usando cimento de ionbémero de vidro de alta
viscosidade com restauragdes convencionais
usando resina composta em cavidades de Classe Il
de dentes permanentes, em um acompanhamento
de 2 anos. Os resultados revelaram que nao houve
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diferenca significativa entre as duas abordagens em
termos de taxa de sucesso. Isso sugere que ambas
as técnicas sao igualmente eficazes para o
tratamento de cavidades de Classe Il em dentes
permanentes. Esses resultados tém implicagbes
importantes para a pratica odontoldgica,
especialmente em contextos em que 0s recursos
séo limitados. A auséncia de diferenca significativa
na taxa de sucesso indica que o ART com ionébmero
de vidro de alta viscosidade pode ser uma
alternativa viavel e eficaz as restauragdes
convencionais com resina composta, oferecendo
uma opg¢ao menos invasiva e potencialmente mais
acessivel.

A avaliacdo de acompanhamento de 2 anos
demonstrou que o Tratamento Restaurador
Atraumatico com iondmero de vidro de alta
viscosidade € tdo eficaz quanto as restauragoes
convencionais com resina composta para cavidades
de Classe |l em dentes permanentes. Esta
descoberta apoia o uso do ART como uma pratica
valida na Odontologia moderna, especialmente em
ambientes onde a acessibilidade e a simplicidade
séao fatores criticos.

Estudos como o de Jiang et al.?8, mostraram
que a abordagem ART pode ser usada para
gerenciar lesdes de carie em criangas. A
experiéncia do profissional, bem como o tipo de
restauragdo sao fatores significativos que
influenciam a taxa de sucesso das restauragdes
ART. Dentro desse contexto, os autores forneceram
informacdes valiosas sobre os fatores que afetam a
taxa de sucesso de restauracdes ART em criangas,
0 que ajuda os cirurgides-dentistas a tomar decisbes
cientes sobre as restauracées ART em criancas.

Conforme pode ser verificado, o Tratamento
Restaurador Atraumatico (ART) é particularmente
util em comunidades com recursos limitados, onde
0 acesso a equipamentos odontolégicos avangados
€ restrito. Sua simplicidade e eficacia tornam-no
uma opgao viavel para programas de saude publica
e campanhas de tratamento em massa.

Criangas, idosos e pessoas com deficiéncia
podem se beneficiar enormemente do ART devido a
sua abordagem menos invasiva e ao menor
desconforto associado ao procedimento. A técnica
também é apropriada para pacientes que tém medo
de tratamentos dentarios tradicionais.

Logo, o] Tratamento Restaurador
Atraumatico (ART) se destaca como uma técnica
eficaz e minimamente invasiva para o tratamento de
caries dentarias. Sua capacidade de preservar o
tecido dentario, prevenir novas lesdes cariosas e
melhorar a saude bucal geral faz do ART uma
abordagem valiosa na odontologia moderna. Com
sua acessibilidade e impacto positivo na qualidade
de vida dos pacientes, o ART é uma ferramenta
crucial na promogdo da saude dentaria,
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especialmente em populag¢des carentes e contextos
com recursos limitados.

CONCLUSAO

Concluiu-se que o Tratamento Restaurador
Atraumatico (ART) é um procedimento odontolégico
de grande abrangéncia social, € mais acessivel
financeiramente e reduz o tempo de permanéncia
do paciente na cadeira odontolégica, mostrando-se

efetivo em diversas situacoes clinicas,
proporcionando boa durabilidade, eficacia em
tratamentos odontoldgicos, minimizando

procedimentos invasivos, como exodontias e
endodontias, sendo facilmente aplicado tanto em
consultérios odontolégicos como em locais com
recursos limitados.

Apesar de suas inumeras vantagens, o ART
apresenta algumas limitagbes relacionadas ao
tamanho e retencdo da cavidade, a qualidade do
material restaurador e, principalmente, a baixa
aceitacao da técnica por parte dos profissionais e da
comunidade. No entanto, j& se comprovou que o
ART é de fato eficaz, podendo ser aplicado com
sucesso em diversas situacbes clinicas,
demonstrando boa durabilidade e baixo grau de
deterioragdo quando empregado corretamente.
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