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Resumo

O objetivo desse trabalho, foi avaliar o selamento de restau-
ragdes de cimento de iondmero de vidro (CIV), utilizando
como pré-tratamento da dentina o dcido poliacrilico, dcido
tanico e laser Nd:YAG. Foram preparados 40 terceiros mola-
res humanos higidos e extraidos por indicagdo cirtirgica, lim-
pos e armazenados em soro fisiolégico. Foram feitos prepa-
ros Classe V, na face vestibular com ponta esférica diamantada
n° 3018 — KG Sorensen, com dimensdes 3,0 mm de didmetro
por 1,5 mm de profundidade. A seguir, os dentes foram divi-
didos em 4 grupos, de acordo com o pré-tratamento da denti-
na: restauracio sem tratamento prévio da dentina (grupo 1);
restauracdo com tratamento prévio da dentina utilizando o
acido poliacrilico a 11,5% por 60 seg. (grupo 2); restauracio
com tratamento prévio da dentina utilizando o 4cido tanico a
25%, por 30 seg. (grupo 3); restauracdo com tratamento pré-
vio da dentina utilizando o laser Nd:YAG, com 160 mJ/pul-
so, 10 Hz, 1,6 W, com tempo de aplicacdo de 5 seg., sem
contato da fibra com a superficie dentindria (grupo 4). As ca-
vidades foram restauradas com CIVRM (Vitremer 3M), e sub-
metidos a termociclagem, com banhos alternados de 5° e 55°
C (+ ou - 2°C) e com 300 ciclos por 30 segundos cada banho,
em seguida imersos em solugdo Rodamina B a 2%, a 37°, por
24 horas. Os dentes foram seccionados e submetidos a leitura
das infiltracdes em estereomicroscépio. Concluiu-se que os
diferentes tratamentos da dentina ndo influenciaram signifi-
cativamente os resultados do selamento marginal de restau-
ragdo CIVRM.
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ABSTRACT

The purpose of the present study was to evaluate the glass-
ionomer cement sealing (CIV) restorations using polyacrylic
acid, tannic acid and Nd:YAG laser for the dentin pretreat-
ment. Forty human third molars, caries and restoration free,
extracted for surgical reasons, were prepared, cleaned and
stored in physiologic saline solution. Restorations class V
were performed on the vestibular surface of the teeth with
diamond round bur # 3018 - KG Sorensen, 3,0 mm diameter
by 1.5 mm depth. The teeth were then separated into 4 groups
according to the dentin pretreatment: Group 1: no dentin tre-
atment (control group) Group 2: 11.5% polyacrylic acid for
60 seconds; Group 3: 25% tannic acid for 30 seconds; and
Group 4: Nd:YAG laser set at 160 mJ/pulse, 10Hz, 1.6W for
5 seconds without contact of the fiber with the dentin surfa-
ce. The cavities were restored with resin-modified glass io-
nomer (Vitremer 3M), and submitted to themocycling, with
alternate baths of 5°C and 55°C (+ ou - 2°C) and with 300
cycles of 30 seconds each bath, after that the teeth were im-
mersed in a 2% Rhodamine B solution at 37°C for 24 hours.
The teeth were sectioned and analyzed in stereomicroscope.
The test didn’t show a difference statisticaly significant in
marginal infiltration of resin modified glass ionomer restau-
ration.
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INTRODUGCAO

A adesdo a estrutura dental € um dos assuntos
mais estudados na Odontologia, e gragas ao avan-
¢o de varios trabalhos cientificos ampliamos nos-
sas possibilidades de restauragdo com maior segu-
ranca ao complexo dentino-pulpar® 2. A literatura
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descreve que a forca de adesdo ¢ a capacidade da
interface adesiva conter a microinfiltragcdo margi-
nal e que a durabilidade desta adesdo é extrema-
mente importante na preservacao da estrutura den-
tal, evitando fraturas, recorréncias de caries,
manchas e irritagdo pulpar’. Sabendo-se que a mi-
croinfiltracdo leva ao insucesso das restauragdes,
varios materiais e técnicas tém sido analisados com
o propésito de diminuir este fato® ® %24,

Para que ocorra adesdo, necessita-se de uma
superficie limpa, pois apds a realizacdo do preparo
cavitdrio forma-se uma camada de esfregago (smear
layer) entre a superficie do dente e o material res-
taurador e esta camada deve ser removida ou mo-
dificada dependendo do material empregado '°.

O cimento de iondmero de vidro (CIV) foi de-
senvolvido no inicio da década de 70, apresentan-
do as caracteristicas de adesividade, estética e ca-
pacidade de liberacdo de flior. Este material teve
uma melhora em sua qualidade passando seu siste-
ma quimicamente ativado, que levava até 24 horas
para obter uma completa geleificacdo, para foto-
polimerizdvel que adquire dureza maxima imedia-
tamente apds a exposi¢do a luz, existindo atual-
mente no mercado diversos tipos de CIV
fotopolimerizaveis > 1019,

A capacidade do CIV em aderir quimicamente
ao esmalte e a dentina, possibilita seu uso em cavi-
dades conservadoras, sendo que este cemento ade-
re aos substratos reativos do esmalte e dentina que
apresentam forcas de atracdo de natureza eletros-
tatica, desde que o cimento e os substratos sejam
polares e i6nicos. A adesdo do CIV ao esmalte e a
dentina ocorre mesmo sem tratamento prévio, des-
de que o cimento penetre na superficie dental ade-
rindo a ela. Esta adesdo pode ser aumentada signi-
ficativamente com a utilizagdo de condicionadores
adequados, sendo que os mais eficazes, sdo aque-
les de alto peso molecular, tais como solugdes con-
tendo 4cido poliacrilico e acido tinico?!.

Meryon et al. ', em 1987, compararam os efei-
tos de vdrios agentes na remog¢do da smear layer,
em cavidades preparadas in vitro e in vivo, em con-
di¢cdes similares e dentre estes agentes de remocao,
o 4cido poliacrilico a25% e EDTA. Concluiram que
todos os condicionadores abriram e ampliaram os
tibulos dentindrios, sendo que in vivo, o EDTA foi
mais efetivo na remogdo da smear layer.
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Wilson & McLean #*, em 1988, afirmaram que
o 4cido poliacrilico em solugdo aquosa a 25% ¢é
recomendado como condicionador de superficie,
tendo acdo descalcificante. Seu uso condiciona o
esmalte e abre os tibulos dentinérios, porém seu
alto peso molecular impede a penetracdo. Com re-
lacdo ao 4cido tanico, que reage com o coldgeno
formando uma camada protetora, nao abre os ti-
bulos dentinarios, minimizando a sensibilidade
pos operatéria, sendo que, Takahashi et al.??, em
1993, verificaram que o acido tadnico promoveu
efetiva remocdo da smear layer, deixando os tu-
bulos dentindrios obstruidos, sem remocdo da
smear plugs.

Com o desenvolvimento da tecnologia a laser
e sua interacdo com os tecidos dentdrios foram
observadas alteracdes morfolégicas de natureza
estrutural e quimica das superficies da dentina, que
segundo Kinney etal.!!, em 1996, Keller etal.’, em
1998, a irradia¢do laser Nd: YAG cria uma camada
superficial resistente a desmineralizacdo por 4ci-
do, promovendo recristaliza¢do significativa e de-
senvolvimento granular da apatita do esmalte, que
é resistente a desmineralizacio, todavia ndo forne-
ce protecdo a dentina subjacente uma vez que fis-
suras e fendas macroscdpicas presentes permitem
a penetracdo do agente desmineralizador.

A evolucdo das pesquisas sobre o uso do laser
e os conhecimentos adquiridos a respeito das subs-
tancias que favorecem a adesio do CIV as estrutu-
ras dentdrias, motivaram-nos a desenvolver a pre-
sente pesquisa para avaliar o selamento de
restauracdes de cimento de iondmero de vidro, re-
sina modificado (CIVRM) empregando como pré-
tratamento da dentina o 4cido poliacrilico, dcido
tanico e laser Nd:YAG.

MaTteriaL E METODO

Foram utilizados quarenta terceiros molares
higidos, apds a extragdo por indicacdo cirtrgica,
limpos, armazenados em soro fisiolégico e manti-
dos em freezer a — 18°C.

Os dentes tiveram suas raizes fixadas em resi-
na acrilica de rapida polimerizacao (Classico Arti-
gos Odontolégicos-Ind. Bras.) por meio de uma
matriz de silicone pesada (Rodhosil-Cladssico Arti-
gos Odontoldgicos-Ind. Bras.).
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Os preparos de Classe V localizados no tergo
médio da face vestibular dos molares foram reali-
zados empregando-se um dispositivo para padro-
nizacdo das cavidades nas dimensdes de 3,0mm de
diametro e 1,5mm de profundidade, com a ponta
diamantada 3018 (KG Sorensen), em alta rotacao,
com abundante refrigeracdo. A cada cinco prepa-
ros a ponta diamantada foi substituida por uma
nova, devido ao desgaste da mesma.

Ap6és os preparos, as cavidades foram lavadas
com 4gua por 10 segundos e secas com bolinhas
de algodao. Os dentes foram divididos em quatro
grupos de dez dentes, de acordo com o pré-trata-
mento da dentina:

Grupo 1 — Sem tratamento prévio da dentina;

Grupo 2 — Acido poliacrilico a 11,5% por 60
segundos, lavados por 10 segundos e secos com
bolinhas de algodao;

Grupo 3 — Acido tanico 4 25% por 30 segun-
dos, lavados por 10 segundos e secos com boli-
nhas de algodao;

Grupo 4 - Laser Nd:YAG, com 160mlJ/pulso,
freqiiéncia de 10Hz e poténcia de 1,6 W, por 5 se-
gundos, com contato da ponta ativa da fibra com
toda a superficie dentindria do preparo.

Foi utilizado como material restaurador, em
todos os grupos, o cimento de iondmero de vidro
resina-modificado VITREMER 3M, e polimeriza-

= penetracao do coranle

ESCORES:
0 = nenhuma infiltrag&o do corante.

1 = infiltragdo do corante até a metade da profundidade da restauragao.
2 = infiltragao do corante ao longo da parede oclusal ou cervical, sem envolvimento

da parede axial.
3 = ao longo da parede axial.

4 = infiltrac&o do corante ao longo da parede axial, com conseqliente penetragéo nos
tabulos dentinarios atingindo a camara pulpar.

do em camadas incrementais com o aparelho foto-
polimerizador Curing Light XL 1500 - 3M, com
poténcia de 550mw/cm?. Realizou-se o polimento
das restauragdes com discos de oxido de aluminio
Sof-Lex-3M, seguindo as especificagdes do fabri-
cante. A seguir os corpos-de-prova foram armaze-
nados em soro fisiol6gico a temperatura de 37° C,
com umidade relativa de 100%.

Os dentes foram submetidos a termociclagem
nas temperaturas entre + 5 ° C e 55 ° C, permane-
cendo por 30 segundos em cada banho, até com-
pletar 300 ciclos numa maquina de termociclagem
da Etica Equipamentos Cientificos S/A. Apés a ci-
clagem, os dentes foram secos e selados com Aral-
dite na regifo cervical e aplicadas duas camadas
de esmalte de unha em toda a superficie da coroa,
excecdo a drea da restauragdo e 1 mm ao redor das
mesmas.

Os dentes foram imersos no corante de Roda-
mina B a 2%, a 37°C, por 24 horas e logo apds
lavados por 15 minutos em dgua corrente para com-
pleta remocdo do corante, secos no meio ambiente
e seccionados no sentido vestibulo-lingual com
disco diamantado (Extec — Labcut 1010), produ-
zindo duas faces para andlise em Lupa Estereosco-
pica (Technival Carl Zeiss), por dois examinado-
res calibrados que atribuiram escores conforme o
grau de infiltragdo marginal (Figura 1). Caso onde
ndo houve concordancia, chegou-se a um consen-
so entre os examinadores.

= civ Polpa

FIGURA 1 - Escala para quantificar a infiltragdo marginal entre restauragio/dente.
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ResuLTADOS Para avaliacdo estatistica dos resultados, foi
utilizado o teste ndo paramétrico de Kruskal-Wallis,

Os resultados obtidos pela andlise da infiltra- conforme demonstrado na Tabela 2.

¢do marginal na interface dente/restauracao, estiao
expressos na Tabela 1 e na Figura em termos de
freqiliéncia absoluta.

Tabela 1 -Distribuicdao das 40 restauragcoes conforme o grau da infiltracao marginal, segundo o
pré-tratamento dentinario empregado.

Tratamento Controle Acido Poliacrilico Acido Tanico Laser
Numero de % Numero de % Numero de % Numero de %
escores amostra amostra amostra amostra
0 - - - - 1 10 - -
1 1 10 1 10 8 30 1 10
2 4 40 5 50 1 10 3 30
3 1 10 1 10 1 10 -
4 4 40 8 30 4 40 6 60

Tabela 2 - Teste de Kruskal-Wallis do resultado obtido pela analise da infiltracado marginal dente/restauracéao.

Grupos N Erro Mediana 25% 75%
1 10 0 2,5 2,0 4,0
2 10 0 2,0 2,0 4,0
8 10 0 2,5 1,0 4,0
4 10 0 4,0 2,0 4,0

Obs: P = 0,001. As diferencas encontradas entre os grupos nao foram estatisticamente significantes (P=0,646).

Controle Ac. Poliacrilico Ac. Tanico Laser Nd:YAG

FIGURA 2 - Distribui¢@o conforme porcentagem dos escores nos 4 grupos.
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DiscussAo

O sucesso de uma restauracao estd diretamente
relacionado ao selamento marginal, previnindo-se
arecorréncia de cdries, manchas e irritacdo pulpar
(Bottino et al. 3, em 2001). A microinfiltragdo na
interface dente/restauracao pode ser definida como
a passagem de bactérias, fluidos, moléculas ou fons
entre as paredes da cavidade e a restauracao (Kidd
10.1978; Loguercio et al. '2, 1999).

Uma superficie limpa € essencial para que ocor-
ra selamento, sendo que a presenca da camada de
esfregaco (smear layer) apds o preparo da cavida-
de, pode influenciar no selamento de um material
restaurador. Assim, previamente as restauracoes, a
camada de esfregaco deve ser removida ou modi-
ficada, de modo a propiciar a unido dos materiais
restauradores a dentina (Peutzfeldt & Asmussen'®,
1990; Pimenta et al.?°, 1992).

O CIVRM ¢ um material hibrido, inicialmente
proposto pela associacdo dos cimentos de silicato
e policarboxilato, com os atributos de ambos. Apre-
senta a propriedade de liberar flior oriundo do ci-
mento de silicato, adesdo e biocompatibilidade si-
milares ao cimento de policarboxilato (Anusavice
2, 1998; Wilson & McLean **, em 1988).

Diferentes pesquisas (Kidd ', 1978; Aboush &
Jenkins !, em 1986; Phillips !°, 1993; Anusavice 2,
1998) concluiram que o CIV apresenta adesdo fisi-
co-quimica a dentina, além de proporcionar bom
selamento e efeito cariostdtico.

Devido a capacidade do CIV de aderir quimi-
camente aos tecidos calcificados do dente, elimi-
na a necessidade de retencdes. A partir da reagao
dcido-base iniciada com a mistura do pé com o
liquido, quando inserido na cavidade realiza a que-
lacao superficial do cdlcio, aderindo quimicamen-
te a dentina e ao esmalte (Loguercio et al. 2, em
1999).

Tém sido propostas diferentes formulacdes para
melhorar as propriedades fisicas e quimicas do CIV,
dentre elas a adicdo de pequenas quantidades de
componentes resinosos como o HEMA ou Bis-
GMA ao liquido, tornando-o fotoativado, como ¢é
o caso do Vitremer 3M. Este material é de fécil
manipulacdo, com um bom controle do tempo de
trabalho, com propriedades estéticas e de resistén-
cia coesiva melhoradas (Wilson & McLean %%, em
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1988; Loguercio et al. 13, 1999). Com o acréscimo
de mondmero resinoso, a contracdo de polimeriza-
¢do poderd se fazer presente, compromentendo a
adesdo (Feilzer et al., 1995).

O Vitremer, utiliza previamente a sua insergdo
um primer, com a funcdo de modificar a smear
layer para posterior insercdo do referido cimento
na cavidade, funcionando como um pré-tratamen-
to, objetivando o aumento da resisténcia (Peutzfeldt
7 em 1996).

Estudos de Teixeira %, em 1998, mostraram que
o primer prepara a dentina, sem realizar a remogao
total da smear layer, permanecendo os smear plu-
gs, fechando a embocadura dos tibulos dentindri-
os, melhorando a resisténcia ao cisalhamento do
material a dentina. Na presente pesquisa realiza-
mos um pré-tratamento da dentina com 4cido poli-
acrilico, dcido tanico e laser de Nd: YAG, antes da
aplicacdo do primer recomendado pelo fabricante
do Vitremer, excecdo feita ao grupo controle que
recebeu apenas o condicionador do préprio mate-
rial restaurador. O teste de Kruskal-Wallis demons-
trou que nao houve diferenca estatisticamente sig-
nificante entre os grupos, isto €, todos apresentaram
alta incidéncia de infiltragao marginal, independen-
temente do pré-tratamento realizado.

Utilizamos, como pré-tratamento dentinario a
irradiagdo a laser, como um meio de alterar a na-
tureza quimica e estrutural da superficie dentina-
ria, jd avaliado por Cooper et al. 4, 1988, Pashley
et al. °, 1992, apesar que eles trabalharam com o
laser CO.,,.

Ao fazermos uma avaliacdo da frequéncia de
escores de 0 a 4, na Tabela 1 e Figura 1, observa-
mos que os escores 2, 3 e 4 considerados os me-
nos favordveis, estiveram muito presentes em to-
dos os grupos de estudo, porém nos grupos
controle e do laser Nd:YAG foram mais eviden-
tes, sendo que os escore 4 ocorreu em 60% dos
corpos de provas do laser.

Gongalves 7, em 1997, utilizando um material
resinoso, observou que o uso do laser Nd: YAG so-
bre adesivo dentinario causou uma melhora na ade-
sividade entre dentina e restauracdo quando com-
parado com dentes sem o uso do laser. Entretanto
Teixeira 2, em 1998, ao empregar o laser como pré-
tratamento da dentina antes do Vitremer, ndo veri-
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ficou uma melhora na adesividade, o que corrobo-
ra com nossos resultados.

Desta forma os pré-tratamentos com dcidos
poliacrilico e tanico sugerem um melhor compor-
tamento no selamento do CIVRM e coincide, em
parte, com a literatura consultada (Wilson & McLe-
an?*, 1998).

Os estudos de Joynt et al. ¥, em 1990, sobre o
efeito do acido poliacrilico nas concentragdes de
10%, 25% ou 40%, por 10 seg, como pré-tratamen-
to da estrutura dentinaria, na adesdo de trés mar-
cas comerciais de CIV, observaram que o 4cido
poliacrilico a 10% proporcionou uma melhor ade-
sdo e quanto aos pré-tratamentos 25% e 40% nao
houve diferenca do grau de adesdo. Enquanto que
os trabalho de Peutzfeldt & Asmussen 7, em 1990,
sugerem que a aplicagdo do acido poliacrilico por
mais de 10 segundos ja é eficiente para adesao,
independente da rugosidade e as concentragdes do
acido, 10% ou 25%.

Pereira et al. '°, em 1992, utilizaram como agen-
tes de limpeza o pré-tratamento da dentina com
acido poliacrilico a 40% por 10 seg., dcido tanico
25% por 30 seg. e dgua, antes das restauracdes.
Verificaram que os espécimes que receberam con-
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dicionamento da dentina com 4cido poliacrilico,
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tdnico possam ser recomendados até que as pes-
quisas nos apontem um tratamento mais efetivo.
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zem necessdrias, indicando talvez parametros que
possam contribuir no selamento de restauracoes.
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