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& RESUMO: Esse estudo teve por objetivo avaliar, em dentes humanos extraidos, o nivel de infiltragdo
marginal de restauragdes do tipo MOD com término cervical em cemento. Em cada corpo-de-prova
foram avaliadas as seguintes regides: interface cemento/adesivo dentindrio/resina composta; inter-
face cemento/adesivo dentindrio/amalgama; interface amalgama/adesivo dentinario/resina compos-
ta. Das 3 regices, a que apresentou menotes indices de infiltragdo marginal foi a interface
amalgama/adesivo dentinario/resina composta.
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Introdugao

Nos ultimos tempos ha uma tendéncia cada vez maior em se obter materiais
restauradores que supram alguns requisitos desejaveis, como estética, adeséo, ausén-
cia de infiltragéo, corrosao e degradagao, além de compatibilidade com as estruturas
dentais e auséncia de alteragdes morfoldgicas e dimensionais.

Ja em 1955, Buonocore? introduziu a técnica do condicionamento acido do
esmalte, proporcionando assim a possibilidade de 1ealizagdo de preparos cavitarios
mais conservadores devido a formagéo de tags na estrutura do esmalte. Dessa forma,
observou-se um verdadeiro embricamento mecénico entre o esmalte e a resina
acrilica, solucionando-se praticamente o problema de retengao e parcialmente o de
infiltragdo. Esta técnica, necessitando da presenga do esmalte, ndo pode ser aplicada
nas bordas cavitarias limitadas por cemento ou dentina.
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Uma das principais preocupacdes em relagdo as cavidades terminadas em
cemento, é que estas restauragdes sdo sujeitas a trocas freqiientes\por causa,
principalmente, de recidiva de cétie.

Os adesivos dentinarios, entdo, surgiram com a finalidade de proporcionar uma
ligagdo quimica com a dentina de tal maneira que bloqueassem completamente a
infiltragdo marginal. Entretanto, todos os trabalhos comprovam que os adesivos
dentinarios ndo sio capazes de bloquear totalmente a infiltragao marginal, que por
sua vez é sempre maior quando nio existe esmalte’?,

Esse fato é compreensivel, pois além de ndo podermos nos utilizar do recurso
do ataque Acido nos preparos com término em cemento, estes geralmente se
localizam a uma distancia relativamente longa do foco de luz do aparelho fotopo-
limerizador, principalmente no caso de restauragbes em dentes posteriores do tipo
MOD.

Apesar de todos esses problemas, ha uma grande preocupagao por parte dos
fabricantes, pesquisadores e clinicos em sana-los. Num estudo recente, realizado
por Prati et al., a respeito da forga de adesédo e microinfiltragéo de véarios sistemas
de adesivos dentindrios, concluiram que a nova geragéo de adesivos oferece uma
melhora significante sobre os primeiros adesivos devido ao método de aplicagao
do primer no pré-tratamento da dentina, promovendo melhor adesdo entre dentina
e composito.

Atualmente, os adesivos estdo sendo cada vez mais utilizados, ndo sé no
sistema de resina composta, mas também sob outros materiais restauradores,
como por exemplo, 0 amalgama. A essa técnica os autores chamam de “Amalgama
Adesivo”.

Eidelman et al %, num estudo da microinfiltragéo marginal de classe II, utilizando
a combinagéo amélgama e resina composta como materiais restauradores, observa-
ram que a microinfiltragdo de restauragdes de “Amalgama-Adesivo”, em margem
gengival tanto em cemento quanto em esmalte, foi significativamente menor que em
Testauragdes convencionais de resina composta e que a interface amalgama-compésito
demonstrou excelentes resultados.

Staninec & Holt!?, estudando a adesdo do amalgama na estrutura do dente,
concluiram que menor infiltragdo foi encontrada nas cavidades restauradas com
“Amalgama-Adesivo” do que aquelas em que se utilizaram verniz copal ou nenhum
material sob 0 Amalgama.

Levando em conta todos esses aspectos e com a preocupagao de se obter
restauragdes com o menor grau de microinfiltragéo é que, nesse trabalho, foi estudado
o efeito do adesivo dentinario, associado ao amélgama e a resina composta, analisando
a infiltragao marginal nas interfaces cemento/adesivo dentinario/restauragdo de amal-
gama, cemento/adesivo dentinario/resina composta e entre a associagao do amalga-
ma/adesivo dentindrio/resina composta.
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Material e método
. , ¢
Foram utilizados dez molares humanos integros recém-extraidos e fixados em
formol a 10%. Cada dente recebeu restauragées MOD com os seguintes materiais: na
caixa mesial o amalgama Dispersalloy (Johnson & Johnson), completando-se a caixa -
oclusal com a resina composta APH (Caulk/Dentsplay); caixa disto-oclusal somente
aresina APH; houve interposigao do adesivo dentinéario Prisma Universal Bond 3 entre

cemento/materiais restauradores e materiais restauradores entre si.

Para a realizagao do preparo cavitario, foi utilizada ponta diamantada;cﬂindrica
1.090 (Sorensen) em alta rotagdo com refrigeracdo abundante. O preparo MOD
convencional de Black foi padronizado com as seguintes dimensoes:

Caixa oclusal: profundidade ocluso-pulpar = 3 mm
distancia vestibulo-lingual = 2,5 mm

Caixa proximal. distancia vestibulo-lingual = 2,5 mm
’ distancia mésio-distal = 1,5 mm
profundidade ocluso-cervical = até atingir cemento

Apos 0 acabamento do preparo foram efetuados os seguintes procedimentos:

Lavagem da cavidade — Foi utilizado tergentol, aplicado por meio de bolinhas
de algodao em todas as paredes do preparo. Em seguida, realizou-se a secagem da
cavidade com jatos de ar.

Condicionamento acido do esmalte — Foi aplicado acido condicionador dental
gel (Caulk/Dentsplay) ao redor de todo angulo cavo superficial pelo tempo de 1 minuto,
excetuando-se as paredes cervicais com término em cemento.

Lavou-se a cavidade por 15 segundos e, em seguida, secou-se com jatos de ar.

Aplicagdo do Primer — O Primer foi aplicado com pincel sobre toda a dentina,
deixando agir por 30 segundos sem enxaguar. Decorrido esse tempo, secou-se com
jatos de ar por 5 a 10 segundos.

Restauragdo adesivo/amalgama em cemento — O adesivo dentinario Prisma
Universal Bond 3 (Caulk/Dentsplay) foi aplicado com auxilio de um pincel sobre todo
o0 esmalte e dentina da cavidade.

O excesso foi removido com jatos de ar e 0 adesivo foi fotopolimerizado por 10
segundos. Foi utilizada tira de matriz de ago e porta matriz de Toflemire. Na caixa
mesial fol condensado amalgama Dispersalloy (Johnson & Johnson) até a proximi-

dade do angulo axio-pulpar. '
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Restauragdo do adeszvo/resma composta em cemento € Resina composta/adesivo/
amalgama — Sobre a superficie do amalgama foi aplicada uma camada do mesmo
adesivo e fotopolimerizado por 10 segundos.

A resina APH (Caulk/Dentsplay) foi inserida em camadas incrementais na caixa
distal, de cervical até oclusal, e logo em segmda da caixa oclusal até a unido com o
adesivo/restauraggo amalgama Cada mcremento fol fotopohmenzado por 40 segundos

-Termociclagem — Concluida a etapa restauradora, prossegulu se com a termo-
ciclagem de todos 0s corpos-de-prova.

Para a termociclagem foi utilizado o corante Rodamina B a 0,2%. Essa solugao
foi preparada em trés recipientes até atingirem as seguintes temperaturas: 5°C (mais
ou menos 2); 37°C (mais ou menos 2) e 50°C (mais ou menos 2). Cada ciclo era formado
pela imerséo ‘dos dentes por 3 minutos em cada recipiente. Realizaram-se 5 ciclos
consecutivos, e apds o término os dentes permaneceram por 24 horas Nno mesmo
corante em temperatura ambiente.

Andlise da Infiltragdo Marginal — Os dentes foram entao lavados em agua
corrente para remogao do excesso de corante, cortados no sentido mésio dlstal ao
longo de todo eixo axial e as metades foram colocadas em laminas e levadas a lupa

esterioscopica (aumento de 16x) para avaliagdo da infiltragdo do corante em tres
regides:
—interface cemento/adesivo dentinario/amélgama,
— interface cemento/adesivo/resina composta;
"— interface resina composta/adesivo dentinario/amalgama.

, Para’ avaliagao da infiltragéao margmal fol estabelecido um critério de acordo
com a Tabela 1. :

Dois avaliadores, devidamente cahbrados realizaram 10 avaliagdes para ¢ada
interface, totalizando 30.

Tabela 1 — Niveis de infiltracio para a cavidade

Grau . Nivel de 1nf11tragao
0 ' Auséncia total de mﬁltragao
1~ Infiltragdo atingindo o limite amelodentinério da interface Am/RC

ou metade da parede cervical
Infiltrag&o atingindo a parede axial
3 Infiltragéo atingindo a polpa
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Resultado e discussao

Os resultados obtidos na avaliagdo da infiltragdo marginal estdo contidos na
Tabela 2, a seguir:

Tabela 2 — Resultados obtidos

Grupos (combinagéo das amostras) Grau: O 1 2 3
A = CAM; Freqliéncia: 7 2 1 0
B =CAM; 4 2 3 1
C = M1AM2 10 0 0 0
C = Cemento.

A = Adesivo Dentinario Prisma Bond 3.
M= Amalgama Dispersalloy.
Mz= Resina Composta APH.

A aplicagao da Analise de Vaﬁéncia aos dados da Tabela 2 originou a Tabela 3,
a seguir:

Tabela 3 — Estimativa da média aritmética, desvio padrao e Varidncia para as
combinagbées A, Be C

Média D.P. Varidncia
A = CAMz 04 0.663 0.440
B = CAM; 1.1 1.044 ' 1.090
C = MhAM2 0 0.000 . 0.000

O teste de Tukey foi aplicado aos valores acima a 5% de nivel de‘ significancia
(Tabela 4). '

Tabela 4 — Matriz de diferengas de Médias

Xa - Xp Xe
Xa - - 0,400
Xg 0,700 - 1,100
X - - _
(DHS = 0,431) Xp -Xg = s
Xap -Xg = ns. Kg -Xp= s
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Por este teste foi demonstrado que:

- Os grupos A e C foram estatisticamente iguais.
- O grupo B, que teve a maior média, foi o pior por este critério de analise.

Observamos que houve um baixo indice de infiltragdo marginal na interface
CAM, (cemento/adesivo/resina composta).”

Esses resultados encontram respaldo nas observagoes de Prati et al.! e Douglas®,
que relatam uma melhora nos adesivos de nova geragao pelo fato de haver um
pré-tratamento da dentina com aplicagdo do primer.

A evolugdo dos adesivos dentindrios tem sido no sentido de atuarem mais
efetivamente sobre a dentina, que é bioclogicamente ativa, complexa em composi¢ao
e estrutura morfologica, apresentando fatores adversos como fluidos dentinarios,
tecidos vitais e outros, que interferem na sua efetiva ligagdo com os materiais
restauradores, diferente do que ocorre com o esmalte.

Para vencer esses obstaculos, a superficie de lama dentinaria ou restos e
fragmentos depositados sobre a dentina apds a realizagdao do preparo cavitario,
chamado de smear layer, pode ser alterada ou removida para se conseguir uma efetiva
adesdo com a dentina®. ‘

A fungao do primer no pré-tratamento da dentina é remover parcialmente o
smear layer, diminuindo a tensao superficial, proporcionando, portanto, melhor adesao
entre dentina e composito®.

O primer também contém determinados componentes que promovem uma
ligagdo quimica com componentes organicos e inorganicos da dentina. O Prisma
Universal Bond 3 contém ésteres acrilicos fosfatados, auxiliando sua adesédo idnica
aos ions célcio da dentina®. _

De acordo com os resultados deste trabalho, os adesivos dentinérios da nova
geragdo, combinados com resina composta, obtiveram menor indice de infiltragédo que
os amalgamas adesivos em cavidades classe II com término cervical em cemento.

Houve alto indice de infiltragdo marginal na interface CAM,; (cemento/adesivo/
amalgama). Nossos resultados discordam dos obtidos por Eidelman et al.b, que
encontraram menores niveis de infiltragao na interface cemento/adesivo/amélgama
do que na interface cemento/adesivo/resina composta.

Eidelman et al .8, assim como Crim & Shay?, atribuem o insucesso de restauragoes
convencionais de resina composta, neste tipo de cavidade, ao grande volume de
composito utilizado, determinando uma grande contragédo de polimerizagio e, conse-
guentemente, maior potencial de microinfiltragéo e também &s dificuldades técnicas
durante os procedimentos restauradores em cavidades com parede gengival em
cemento.

Devemos ressaltar que, apesar da metodologia utilizada por Eidelman et al.f
assemelhar-se parcialmente a esse estudo, o referido autor utilizou-se de um adesivo
dentinario e resina composta diferentes daqueles utilizados nesse estudo. O adesivo
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Tenure (Dent. Mat., In), por eles utilizado, apresenta como preparador da dentina uma
solugdo condicionadora a base de acido nitrico, o que difere da solugao primer do
Prisma Universal Bond 3 que apresenta outros componentes como, por exemplo, o
Hema e o Penta.

Além disso, Johnsons et al.? observaram que existe uma ligagdo covalente do
adesivo dentinario com o primer e também com a resina composta, 0 que nao OcoITe com
adesivo dentinario e amalgama, confirmando novamente a supremacia de restauragoes
convencionais de resina composta com adesivos dentinarios de ultima geragao.

Os excelentes resultados obtidos na interface M;AM, (amalgama/adesivo/resina
composta) poderiam ser explicados pelo fato de que o adesivo penetra nas irregulari-
dades e porosidades da superficie do amélgama, gerando uma adesdo com a resina
composta, ja relatados por Mertz-Fairhust & Newcomer!® e por Eidelman et al.5, além
do que ndo ha interferéncias da umidade e outros inconvenientes dos tecidos
dentinarios, sendo puramente uma relagao entre dois materiais restauradores.

Contudo, apesar dos baixos indices de infiltragdo encontrados neste trabalho,
os adesivos dentindrios nao foram capazes de bloquear totalmente a infiltragdo
marginal, confirmando os resultados encontrados por outros autores!36888.11.12.14 [ggo
implica falhas nos materiais adesivos e restauradores que deverao ser ainda mais
estudados e reformulados para sanarem paulatinamente um dos principais problemas
da odontologia que é a infiltracdo marginal.

FIGURA 1 - Corte mésio-distal evidenciando-se as interfaces avaliadas.
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Conclusao

1. No houve diferenga estatisticamente significante nos graus de infiltragdo na
interface amalgama/adesivo/resina composta (M;AM,), quando comparados com a
interface cemento/adesivo/resina composta (CAM,).

2. Houve diferenga estatisticamente significante nos graus de infiltragio da
interface cemento/adesivo/amalgama (CAM,) quando comparados com a interface
amalgama/adesivo/resina composta (M;AM,) e cemento/adesivo/resina composta
(CAM,).

3. O maior grau de microinfiltragdo marginal observado foi na interface cemento/
adesivo/amalgama (CAM;). '
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s ABSTRACT: This study had purpose to evaluate in vitro marginal leakage of MOD restorations with the
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