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1 - INTRODUCAO

Psdstem varios motivos para a substituigdo de
restauraractes. Para amalgama, of principala incluem caries
secundarias, adaptacio marginal insatisfatéria, forma anatd-
mica inadequada e fraturas das restauraces ou dos dentes. As
razdies principaiz para a substituigSc de restauragbes de
resina composta s3o alteracBes de cor e céries secundaries
CELDERTONS, 1976: MJoR™T 19853, |

- A longevidade das restauragBes, por sua vez, depaen—
de de uma série de fatores qus incluem a habilidade do pro-
fasional, os culdados do paciente ¢ a= caracteristicas ine-
rentes ao materizad restaurador. Uma propriedade importante,
que pode aumentar a longevidade da restauragdo, por diminuir
as chries recorrentes, & a Hberagio de fldor do matlerial
restzuradar. (SWIFT™, 1989).

0 cimento de silicato, uzado por multos anos como
material restaurador para dentes anteriores, & um exemplo
classice de material gue lbera Tidor, de conhecidas  pro-
priedades anticariogénicas. 0 meceniame de aglio carlostatica
dests material pode =ser expHeado pela lenta lberacgdo de
fitor durante a2 vida da restauragio CWILSON & BATCHELORG;‘
i?é‘??, que age como aplicegles Lépicas (PHILLIPS & SWAR’I‘Z‘?
190572, diminuindo a fragiéncia e o grau de caries secundb
rine (NORMAN et atit?® 1960; HALS'S 1975,

A partir dos estudom realizados com cimentes de
silicato, tentou-ze obter propriedades anticaricogénicas com
outros materials restauradores (NORMAN et alii‘? 1001 JER-
MANZS 1970; FORSTEN & PAUNIO'] 1972; FORSTEN'? 1076), através
da adigio discreta de compostos fluoretados. Entretante, apds

um curte periedo, o flhior ndo & mais lberado em quantidade



manﬂux\évai, Aléem disto, a adigio de compostos de fluoreto, em
concentracles suficientes para aluar come agente antics-
riogénico  efetivo, pode interferir nas propriedades figicas
do material (PHILLIPS®] 1984

No inicio da década de 70, apids pesquisas de WILSGH
& KEHT{&? sursiu o cimento de fonbdmero de vido. Esse cimento,
também denominado ionomérico, & reraimente apresentads no
forma de um pd e um lguide, O pé & um vidro de silicato
atuminico, formado pelsa rusfico de quarizo, alumina, fluorits,
irifluorete de aluminico e fosfalo ‘de  aluminio. O liguido & um
acide  polialcendico, =endo stualmente utilizado o  &cido
poliacrilico, em agsociagio ao Acide  tartarico e itacdnico,
ou © Acide polimaleico em aubstituigda an Acide poliacrilico.
<e o acido polialcendico for desidratado & vacuo e incor-
porado Ao po, © Hquide sera spenas ﬁvua destiiada o uma
soluglo  aguosa de Acido tartsmico (WALLS 1986>. Devida &
presencs de flum;et,c:s em sua composigfo, O cimento de iond-
mero de vidro assemelha~se a0 cimento de =ilicato no que =5€
refere a liberagSc de flhor (SW&R'E‘Z et alil”; 1984 e
propriadades anbicariogénicas (PHILLIP% 1987>, com as van-
tarens de Ser biocompativel (PﬁMFUFR et :edii‘: 1981), menos
solivel (?GRSTEN', 1077y, e aderir & QSLI“ULUI‘ERSI gort.oliz
HOTZ et olii’; 1977; MALDONADO et 2111”7 1978; WILSON et
=117 19835,

A adesBEo a esmalte € dentina indiscutivelmente
contribul para a redugio da microinfiltragiio, por promover Wn
selamento marginal  eficiente, mas a redugio de caries
cecundarias deve wer alribuida principalmente & liberagsio
consbonte de flior na area adisvente &5 restauragdes CHICKS
et alii’! 19860,

| Experimentalmente, as diterengas de instalagdo e

progressio de lesBes de caria podem Ser avalindas através de

. " B
microscopia de luz polarizada (SILVERSTONE® 19663 pars?

1975; HIGKS®) 1984; HICKS et aiii®r
eponiea de varredura CHICKS et it 1986; SILVERSTONE et

a11t™%, 1988), microrradicgrafia (SYLVERSTONE®: 1968; HALS &

1o86), microscopia ele-
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NORDEVAL®S 1973) ou ainda testes de microdureza (DAVIDSON et
alit®, 1974; PURDELL-LEWIS et alli®? 10v6; GERRARD & WINTER'T
19843, sendo que fol relatada umn rilagiio Hnear enire a
porcentagem de mineral, determinada poy  microrradiografia, e
m pvaiz gquadrada do valor de durezs Knooh, encontrado através
de testes de microdureza (FEATHERSTORL cl ali'i 1983

Uma vez que os valores de durana Knoopr podem ser
usados como medida direta de perda ou  ganho de mineral,
decidimos avallar por esta téconica as diferengas no desen~
volvimento de carie ao redor de cimento e jondmero de wvidro
ou resina composta, gquande o zonelte dental .adjacent.e. A8 res-
tauracBes & submetido a um motelo dinsmico de desenvolvimento

de carie in vitro, através de clclagenz ce desmineralizagio e

remineralizagdo,

g
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2 ~ REVISAQ BIBLIOGRAFICA
24 - MICRODUREZA, DESMINERALIZAQAO E REMINERALIZAGAO

HODGE & McKAYZ? em 1933, mediram a dureza do tecido
dental utilizande um microcaracter, com carga constante de 8
gramas., Obtiveram precis3o de medidas iguais aos limltes dos
microscéplos da época e da_nomhmram microdureza a proporgioc
entre Area de impressio e forga aplicada, Apesar de conside-

rarem as medidas obtidas saltisfatdrias, no que se refere ao

Cgrau de precisSo, afirmaram que O dados obtidos eram com~

parativos 2 n&“o abzsolutos.

BEm 1936, HQBGEzz avalou a dureza de tecidos den-
tais, através de resizténcla & penetracgio, wcom diferentes
aparaeihos de dureza: Microoaracter, Brinell, Rockweli,
moneteoan, esclerosnépio e Herhesl penduium. Em mullors casos,
os instrumentos causaram dlslorgdo destrutiva do material
testada,

SWEENEY®S em 1942, fez o primeiro relato da utili-
zag3n de penetrémetro Kncop em Odoentologia, p'ar-a medidas pre-
cigas de dureza de materiais como lipas de ouro, cimentos,
resinas e estrutura dental.

PHILLIPE & SWAR.’E‘E"? em 1948, utilizaram dureza
Enoop para estudar o efeito de aplicacBes toplcas de Tittor em
superficle de esmalte desgaatado,. Observaram que apdts B
minutos de imersio em fluoreto de sddio acidulado houve 5,1%
de sumente na dureza do eamalte e 7,1% gquando utilizaram
fluoreto estanhoso. {:;3 autores notaram ainda que o penes
trametrs Knoop foil efelivo em estudos com estruturas dentals,

por permitir a utilizacgio de paguenas csrgas em peguenan

4



superficics o« em svens {risvels, por prodozir  impresstes
mitidaz ¢ bem definidas e por minimizar & variivel humana,
uma ver vez que a aplicagBo e remogic da carga ¢ controlada
eletronicamaente.

HoRD & ELLIS?Y em 1949, verificaram o efeito de
aplicaciies  taplcas  de fluoreto do sodieo na microdureza  do
esmalle de cies, Apds B semanas ge aplicacBes de solugio
auosa de ruosreto de soédio & ¥, por 10 minutos, os animals
foram sacrificados e foram OhSEIVALOS aument.os na dureza 4o
esmalte de, no mindmo 13%, chegondo & 42% . guando comparados
com o dentes controle,

Em 1957, CALDWELL et 21312 utilizaram penetrédmetro
Knoop e carga de 500 gramas papra medir a dureza de esmalte
integro e Sem desgaste. Encontraram grandes variagBes nos
nameros de dureza Knoop CKHN>, de 250 a 500 KIiK, sendo que
variacbss quase degte extremo foram encontradas em uma unjca
superficle, r:areciendo ger varizcbes locais, =sem um padrio
definido,

NEWDRUN et alii®? em 1959, fizeram medidas de. dure-
za Knoop em superficle de esmalte intacto e desgastado, com
caren de 500 gramas, apds 10 hores ge exposig3io em tampio
inolatn 0,00t , pB O BAL Obhmervoran aue superficies intactas
de esmalte apresentavam maior dureza que superficie desgas—
tadas e que aplicagbes topicas de rlusrets de sbdio a 2% por
2 horas nio aumentaram a duraza dos dentes nio expestos ac
tampio lactato. Em superficies de ezmalibe integro expostas a0
tampio, o pré-tratamento com fluoret.o de sdédie nio fol capaz
de alterar & porcentagem de diminuigio de dureza, enguanto
nas superficies de eamalte desgaslado & diminuigdo de dureza
Tosl aigniﬁca{,ivamenbe menor que no Srupo nZo tratado.

NEWBRUNB? em 1960, avsliando a microdureza de den-
tes com fluorose, observou que alt.as concentragBes de figor
sistémico durante o periodo de desenvolvimento dental afeta a
dureza superficial do comalte £ ¢gue O grau de [luorose dental
paTece Ser inversamante prepaz-cionaz 2 dureza Knoop.

Em 1960, NEWDRUN & zﬁmmmﬁ ‘compararam mélodos para

&
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determinagio de dureza superficial em esmalle e ;ientina.
Neste trabalho, os autores alirmazmm que © penslrador tipo
Knoop tém multas vanlagens em relagBo ao de Brinnel, peois as
fmpresafes Lém dimengtes definidaz, o que am medidas de dure-
za parscem ser um método sensivel e confiivel para avaliar a
progressio de civies naturals ou ariificiais.

KOULCGURIDES & REED JE{S: em 1964, wverificaram o
efeito de lons célcie, fosfato e floor, testados iscladamen-
te ou combinados, na desmineralizacio  superficlial e na
dissolugio do esmalte dental, atraves de alteracBes de dureza
em superficies planas de esmalte expostas & placa bacteriana
sintética ou & tamp3o acetato pH 5,0 , e através da perda des
calein de pé de esmalte exposto zo tampfo acetato. Com placa
bacteriana sintética, somente as combinagles de ions contendo
fitor protegeram ag superficies de esmalte da desminerali-
23{;35. Para as superficies de egmalte expostas ao tamp3o, as
combinacdies de célclo e fosfato, céicio e floor, e calclo,
fosfato e flior protegeram o esmalte da desminerallzagdo. Com
esmalte em pbé, todas as combinagBes tiveram efelto slmilar,
Hiouve um paralelismo entre perda de calcio e diminuigio de
dureza, durante a desmineralizagio superficial do esmalte,

Em 1947, KOULOURIDES el olii’“avaliaram a capa-
cidade remineralizante de smallva humana e  sintética, wutild-
eando dentes humanos que foram expostos a tampzZo acetato
0,00iM , pH 5,5 por 4 e & horas, com conseqgliente diminuigio
da dureza na superficie do esmalte, em 60 a 150 KHN. A saliva
natural mostrou capacidade de remineralizagio, sendo que esta
capacidade foil aumentada marcadamente com a adlgdo de 1mM de
floor. Em soluclio sintética contendo chlcio, a adigBo de
0,05mM de flbor fol capaz de melhorar o potencial remine-
ralizante. ) )

FEAGIN et aliiﬂ, em 1969, investigaram a desminera-
Hzagio e remineralizacdo de esmalte, em relacic a alte-
racgies na microdureza superficial. As superficies de. esmalte
foram expostas & tampdo acetato de potéssio 0,001M , pH 55 =

370, &té conseguirem uma diminuigBo da dureza enire 100 e




120 KHN. A =molucdo remdneralizante continha 1 a 3mM de cal-
cio; proporgdo calcle/Tosfate de 1,67 ;5 0,00mM de fldor e

0,15M de clorelo de sdédio, em pH 7,3 Oz resulltados mostraram

gque a diminuigio da dureza Knoop ol nearmente proporcional
& perda de calclo e fosfato, quandoe da d&gminefaiizm;ﬁo. ApoHi=
exposicio do  eumalte & smolugio remineralizante, houve wum
aumento de dureza lnearmente correspondente a aquisigio de
ciieln, abé cerca de 804 da completa reminerallzagio, suge-
rindo uma malor remineralizag3o da camada mals externa do
esmalte, Hmitando a difusSo para o interior da estrutura

desmineralizada,

| Em 1971, FEAGIN et alit® avallaram o efeito das
concentracgfes de ions calalo, fosfalo, hidrogénio e flior na
remineralizagio de esmalte dental. Superficlies planas de
esmalte foram submetidas 2 desmineralizagdo em tampdo ace-
tato 0,00i1M , pll 5,5 , até que houvesse diminuicic na dureza
de aproximadamente 100 KHN. A soluglio remineralizante con-
Linha 1,5mM COa; proporgifio célalosToslato 1,87 ; 0,15 de
cloreto de sodic e pll 7,3 , acrescida ou n3o de 0,05mM de
fitor., NSo houve diferenca entre eocsmalte naturalmente mine-
ralizade e esmalte remineralizadoe na auséncia de fléor. No
entanto, as  svperficles remineraiizadas  om preasenga de
£,05mM de floor mostraram-se mals resistentes & uma segunda
desmineralizacfio, além de apresentarem malor reminerali-
Zagdo.

DAVIDSON el alii’t, em 1974, realizaram medldas de
dureza Knoop, com cargas de 5O a 100 gramas, em cortes
Iangitudinais de dentes submetidoz a solugBo tampZo &acido pH
4,0 , por 2 e 4 diaz. Noz testes de mderodureza reallizados
com as impresses perpendiculares ao longo eixo dos prismas,
chzmervaram que a superficie da lexio apresentava uma maior
dureza gque seu interior e gque as variagles de dureza, em
fungio da superficlie do esmalie, corraelacionavam-~se aom  a
concentragdo de calcio  do local, embora a correlagio nio

fTonzse linear,

PURDELL-LEWIS et alit®] e 1976, avaliaram a preci-




sfic e a reprodutibilidade de medidas de dureza, utilizando
esmalte integro e desmineralizade como  principais materials
de teste, Produziram manchas brancas artificinis em
pré~molares humanos, desmineralizando-os com acido latico
M, em solugiio de hidroxietil celuloge 1,6 e pi 4.0 , por
04 horas. Az medidas foram efetuadas’ em cortes longitudinals,
com penetrdmetro Knoop ¢ carga de 18 pramas. 0 erro do
operador encantrado fol menor gue 5%, tanto para medidam em
hloco de aco quante em  esmalte, embora as impressles  em
esmalte fossem mals dificeis de serem lidas ) que aguelas em
bloco de metal, Observaram muitas variagles em microdureza,
nko somente entre dentes diferentes, mag. em aAreas diferentes
de um mecmo dente. Encontraram variagio de ate 47 KHN entre
doig dentes, mas houve diferenga de 43 KHN em areas de um
mesmo denite. Com estes resullados, afirmam que, para Jque o
grau de variacSc das medidas de dureza se mantenha em lmites
aceitavels, tanto as manchas brancas experimentals quantoc as
controles devem ser de um mesmo dente.

TURT()IJ&? em 1977, =valiou a dureza Vickers e a
incorporacio de flhor em esmalte bovino sob placa artificial
fermentavel e ndo fermentavel, incubando Streplococcus
Songuis sobhre o oomalte om solugbes tamples, com nii inicial
6,0 , por 36 horasg, a g7+, Observou gue, sob a placa fermen—
t4vel, houve diminuigfSe da wmicrodureza da superficie do es~
malte, mas a presenga de figor praveniu esta diminuicdo da
microdureza, além de propiciar um menor decrescimo de pil

" Em 1977, ten CATE & ARENDS®®  investigaram o
mecamismo de reminervalizagio de lesties de carie artificial em
esmalte bovino, exposto a solugtes contendo 2,0mM de cilclo;
1,2mM de fosfate e 0 ou 1 ppm de fltor, em pH 7,00 Estes
auvtores concluiram que a adigio de 1 ppm de flaor a solug3o
remineralizante aumenta o grau de remineralizacio do esmalte
e que ocorre um reendurecimento do corpo da lesBo da céarie.

KOULOURIDES & CAMERON S em 1980, investigaram,
através de microrradicgrafias e alteragtes de microdureva, 3

resizténcia local de dentes, adguirida em resposta a alagues



cariorénicos e  periodos de remineralizacdo.  Superficles
amareladas e marrons de  dentes humanos exlratdos, irntHoa-
tivas de consolidaghic de lesBes de cévie, foram expostas a
tamples Aacidos. Dezenvolveram-se lestes subsuperficiais em
srens de esmalte interro adiacentes, mas nio em Areas de
jesdes consolidadas. Homie mesmo trabalho, fa¥ autores
demonstraram experimentalmente o desenvolvimento de uma malor
recisténcia & dcidos de esmalte bovino pré-amolecido em
Acido, tratado com [liGor, exposto a0 meio bucal e finalmente
exposto a tampio Scido  para ‘desenvolvimento de lesUes
subguperficiais. O0s resultados foram interpretados como uma
extensdo da teoria de adaptagho tLecidual a  desafiowm
injurioses, nos quals a superficie dental seria preparada
pelo  desalio para  uma possivel rr:snir;eraiizagﬁa e para o
desenvolvimento de uma maior resistdéncia.

FEATHERSTONE et alii’? em 1982, estudaram a capa-
cidade remineralizante de solugles e pastas dentais sobre
lesBes de céarle artificiaiz subsuperficials. Para iste, ax
lesBes artificiaiz foram submetidas a diferentes condighes e
ae perfis de dureza ¥Knoop foram deteprminados a partir de
cortes transversals das lesBies de esmalle tratadas e -nio
tratndas, uwbilizendo corgron de 15 o 50 pramas. O resultados
encontrados mostraram um  significante regndurecimento . no
corpo da  lesdSo nos grupo= tratados ocom solugdoc e - um
reendurecimento em menor profundidade, porém com dureza
superficial aumentada, nos grupos tratados com  pasta  ouw
“apenas saliva. A conclusdo demtes resulltados fol gque a=
solugles remineralizantes conlendo {luorets de s6dio, além de
tragos de varios minerais, apresentzram um valor potencial na
prevengdo ou reversio de charies incipientes.

SILVERSTONE™? em 1982, avaliou qualitativa e quan-
titstivamente o efeite do fihor na reminerzlizacio de caries
de esmalte naturais e artificisis, ectas obtidas em gelatina
scidificada. Os cortes Jongitudinais das  lesties de caries
foram ewaminados por wmicrosctpio polarvizador e 08 estudos

gquantitativos conduzidos em lesBes selecionadas, utilizando
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um compensador Ehringhaus acoplado ac microscoplo. 0Os resul-
tados obtidos levaram o auvtor & afirmar que & renmineralizagio
ocorre haturalmente durante a formagdo de lesBes de chrie em
ecomalte dental humanoe o gue a exposiciio de lesBes a solugies
ealeificantes 1n wvidro resulta num cumento sgipnificante da
r&miﬁeralizaqﬁa. O grau de remineralizacio, por cua vVex, de-
pende da presenga de lons flUor na soluglBio e de seu grau de
supersaturagic da solugio, em termos de calcio e fosfato.

Em 1083, FEATHERSTONE et all’? fizeram uma
comparagao direta entre microrradiografia quantitativa e
perfis de microdureza, utilizandn caries  artificials em
esmalte humano. Coroas dentais com legties artificials foram
cortadas longitudinabnente, no centro das lesBes, & cada
metade utilizada para uma das Lécnicas. Enconlraram uma
relagdo linear entre o percentual de miﬁef&l, determinado por
microrradiogralia, e =a ralz guadrada  do  nOmerac de dureza
Knoop (KHNY, obtido por testes de microdureza, no intervalo
de 40~90 por cento de mineral em volume. Concluem que qual-
quer uma das técnicas pode ser usada para medir o perfil
mineral em lesBes de carie resultantes de desminerallzagdo e,
provavelmente, reminerallzagio. '

GERRARD & ’&-:’Ei‘-é”i“t’-fk.if; e A9ES, avallaram & capacidade
remineralizante de dentifricios contendo Titor. Para isto,
realizaram medidas de dureza Knoop em superficies pleanas de
esmalte com carga de 200 gramas, antes e apts B ciclos de
desmineralizag3o e remineralizacio. Concluiram que =Seé pode
obter remineralizagio como resultante de tratamentos c<com
dentifricios flhuoretados, meamo guando estes forem reztritos
a pericdos de 1 minuto, e que O eamalte mineralizado por
dentifriciossaliva & de resisléncia a desmineralizagio seme~
thante an esmalte integro.

FEATHERSTONE et aiil®) em 1986, utilizaram resul-
Ladas de experimentos in pvive para desenvolver um modelo de
ciclagens de deszmineralizagio e remineralizacio in vitro e
utilizaram este modelo 'para avallzr o efelto do flior no

sumento da  remineralizagBo. Fars estudar o efeito de
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dentifricio Tluoretado assoclado o bochechos de Tiuoreto de
sadic a 0,05% ou aplicagles topicas de flaer fosfato nei~
dutado, pacientes  com extraclics indicadas por razdes
oriadsnticas submeteram-se a um méz de {ratamento, e apds
exse periodo, & desmineralizaciio ol avallada, por medidas de
smicrodureza, npos dentes  extraldos, G dentifricio  fluoretado
permitin perda mineral de spenas 8 & 154 em volume. Este
deniirricic, associado & bochechos com Tluoretos de sbédio,
promoveun completa protegic  contra desmineralizagBo. Estes
recsultados foram reproduzidos em. um modelo de clclagem de
desmineralizagio e remineralizagio in vitro, inciuvindo
tratamentos didrios com produtos contendo flaor. A adigio de
flaer  €0,03 -~ 0,85mg/d & s=aliva artificial aumentou signi-
ficativamente = reminerz:‘iizaqfic:, zendo este efelto dependente
da concentracio de fivor. Estes estudos confirmam o conceito
dz importéncta de aplicacties fregientes de produtos de con—
centragio de fldor relativamente baixvas para diminuigBo de
caries, mesmo em situagbes de altos desafios cariogénicos.

SILVERSTONE et alii®® , em 1988, avaliaram o efeito
de aplicacies freglentes de figor, em concentragBes relati-
vamente balxas, na iniciagBo e progresaio de caries artifi-
pinds,  induzidas por expomictzr  intermitentes a gel  acidifi-
cade. Oz resultados obtidos indicararm Qus OF tratamentos com
floer resultam na remineralizagio de esmalte hipomineralizado
antes da iniciagBo da chrie, bem como da subseqliente remine-
ralizacEe das lesBes entre os periodos de exposigio zos desa-
fins cariogénicos, limitando a feormagio de lestes detectavels
glinicamente,

CURY®?, em 1089, discutindo a dinsmica do desenval-
vimento da lesSo de cérie e 05 mecanismos de acio do floor,
afirmou que a cérie dental 4 uma conseqiléncia do desequi-
Horio entre os fatores de desmineralizagio e remineralizagio
e gque a presenga de finor neos fluides da placa e esmalte pode
controlar o desenvoelvimento do processo de aérie, por inibir

o processo de desmineralizag3o e ativar a remineralizagio.
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2.2 ~ CARIE SECUNDARIA, LIBERACAC E INCORPORAGRO DE FLUOR

PHILLIPE & SWAR’I"“,‘a? em 19537, investigaram o efeito
de alguns materiais  dentérios ns  solubilidade do esmalte,
Utilizaram superficles in‘bégrag e pd de esmalte e deter-
minaram a2 solubilidade através de calcio e fésfore libe-
vados, apés tratamento com &cide acélico. Concluiram que oOs
cimentos de =ilicato promoveram consideravel redugdio na
solubilidade do  esmalte, enquantoc resinas experimentais e
cimento fosfTato de =zinco contendo fitor reduziram a: solu-
bilidade do esmalte em graus variados, A menon incidéncia de
cirie recorrente ao redor de restauragbes de cimento  de
silicato fol atribuida ac aumento da registéncia a ataques
icidos da estrutura dental adjacente as restauragles, devido
4 presenga de {laor. |

Em 1960, NORMAN et alii® avallaram a lberagio de
flior de diferentes materials e a subseqliente alleragio na
concentracio de flior e na solubilidade do esmalte dental
expesto aos materials, O resultados obtides indicaram que oS
materiais gque liberam mals 1 ifor produzem uma maionr
{ncorporaegio de fhior 6o samuaite,

NORMAN et =1i1*? em 1961, uviilzaram dentes humanos
para estudar o efeito de varios materials odontologicos ha
incorporag3o de fldor, em superficies de esmalte integro.
Concluiram que, entre os materizis testados, a maloria dos
que continham floor em sSua compogigio produziu uma alteracio
mensuravel na quantidade de flbor incorporado ao esmalte,
havende uma relsglo definida entre = alteracBo da quantidade
de fluor e a solubllidade em &cido de esmalte dental Iin-
Legro. \

PEAGIN et =ali’, em 1963, estudsram o efeito do
cdmento de silleato em esmalte dental humane, exposto &
tampfo acetato de potassio pH 5,85 , a 37«0 por 4 horas, spoHR
a remogSo do silicato. Observaram gue o contate do esmalt.e

com o cimento de silicato, por 10 minutos, ofereceu completsa
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protecis ac  esmalte. Dentre ow provavels mecanismos  que
explicariam esta protegiio oferecida pelo silicato, estaria a
formagio de cristais de flhuorapatita que fortificariam o
sgmalte dental

LIND el aliigf em 1964, realizaram um estudo para
avaliar o efelto cariostéiice de matlerisis resiaurador&a,

ohzervando o degenvolvimento de cartes de contato. Na maod-

la, 66% das superficies em contate com restauracSes de
amalgama apresentaram carie apds 3 anos, enguanto ag superii-
cles dentais em contato com cimenbo de silicato apresentaram
caries em apenas 28,4% dos Cagos. Na mandibula, observaram
50% de caries para superficies em contate com amalgama e
somente 5,64 para superficies em contate com cimento de
silicato.

Em 1072, WILSON & KENT®“desenvolveram um novo ci-
ment.o, basesado na reagdo  que  ocorre entre vidros de lons
Huividveis e uma solugBo aguosa de Acido poliacrilico. Este
cimento, denominado lonSmero ce  vidro, teria certas van-
tagens se compaprado ao cimento de silicato, por ter mator
rezisténcia a traglo e menor solubllidade em sclidos fracos.

Em 1973, HALS & NORDEVAL®*“produziram carie smecunds-
rim ao redor de restauragies de milicato, em dentes permas
nentes com extragio indicada, através da cimentagio de ban-
das ortoddinticaz para assegurar O actimule de placa dental,
durante um periodo experimental médio de 131 dias. ApoOs as
extracBes, os dentes foram observadus através de microscopia
de luz polarizada e microrradicgrafias. Dos 32 casos de risco
de carle secundaria, 14 n3o apresentaram jesBier, € em outros
i4 cazos a desmineralizagio foi tHe suave que n3o phde mer
detectada por microrradiogralia. Houve ainda =& hiperminerar
lizagio das paredes de esmalte e dentina em cerca de 20% dos
casos. A  baixa suscetibilidade a carle, assoclada a res-
tauracBes de sgilicato, foi ewnplicada pela agio do flhor libe-
rado do material.

P(}RSTE‘.N’“: em 1977, comparsy a2 liberaglo de floor de

simento ionomérico e clmento Ao silicsto, colocando COrpos de
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prova em soluglo contendo hidroxiapatita, por 7 semanas,
tLrocando as solugBes semanalmentc, ¢ medindo a quantidade de
fiaer  incorporado pela hidroxiapatitz. O clmento de ionbmero
de vidro, apesar de ger wmenos soldvel que o cimento de sili-
to, liberou uma quantidade de luor significativamente malor
durante a terceira, a quarta e & guinis semana

GRP}N’“E em uma revisio feiia em 1977, discutiu as=
resgSes que ocorrem guando soluctios Tluoretadas sdo aplica-
das aos dentes, em termos de incorpcrsgio e retengdo de fldor
2 das reagles enlre o floor e = nerte mineral do esmalte. A
eficacia dos tratamentos tLépicos tem side avaliada pela
deposicio de flior e pela reducic no grau de solublilidade do
esmalte. Entretanto, nio h& uma relagBo simples entre fldor
do esmalte e inibicBo de caries. A redugdo do  grau de
soiubilidade do esmalte, embora paregn ST Wna caracteristica
dese javel, ndo pode ser relacionads 2 inibig8Eo de carie, uma
vez que alguns agentes inibidores da  solubilidade altamente
efetivos nio foram capazes de inibir carie dental.

Em 1978, MALDONADO et =iii’ testaram a ldberaglo do
fltor, o efeito da solubilidade do ecmalte, a adegio e a ca-
pocidade seladora de um cimento de jondmera de vidreo, com-
paradc ac  cimento de silicaus. A mnntidade  de  flGor lihe-~
rada, apss 21 dias de imersio em &Hgua destilada, fol =lgni-
ficativamente maior para o iondmero de wvidro, tanto para &
Hberagio diaria gquanto para a liberagHo Lotal. A redugdo na
solubiiidade do esmalte, determinada pela dissolugdo de
calcie, fol de 39% para o cimento de silicato e de 527 para o
fonémern de  vidro, s=endo esta diferenga estatisticamente
significante, 0= dados obtidos indicaram que o <cimento iono-
mérico deve ser tio efetivo guanto o cimento de sgilicato na
inibicSc de cérie secundaria, além de  apresentar adesdo a
esmaile e dentina. No gque se refere & selamento marginal, o
ionfimero de vidro mostrou-se efetivo em cavidades de classe
111, mesmo apds ciclagens Lérmicas. Em cavidades de classe V
obtiveram um bom selamento, mesmo quande as margens da

o

restsuraczio  estavam total ou parcizimente  em cemento ou
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dentit;a.

Neste mesmal ana, KInD “imveztizou a capacidade se-
iadora de restauracBes de resins m:-m‘*:czﬁ:%,é on c:ime:ﬁto de io-
némere de vidro, usando gelating roiciticada de pH 4,0 , por
i semanas, Para promover a formasio de caries artificiais e
microscopia de luz polarizada para anzlist~ias, Oz resultados
mostraram uma boa capacidade seladors o resina composta e do
ionémero de vidro. Embora tenha novido evidéncias de uma
desmineralizagBe suave aoc longo das paredes cavitéarias de
alpumas amostras restauradas com. cimento de iondmero de vi-
dro, as lesBes externas ao redor dzs restauragies foram me”
nos severas, o fgque levou esta autora = conziderar o cimento de
fondmero de vidro um material carfostdlioo.

Em 1980, WESENBERG & HALS”“estudaram a estrutura de
cériag cecundérias  artificiais em raizes, ao redor de res-
tauragfes com cimento de lonsmero 4o vidro, expondo oS den-
tes restourados a gelatina aciditicads, com pH ajustado para.
4.0 atravées da adigio de Acido latice, por um periodo de 26 a
54 dias. Observaram que houve uma zona de radiopacidade
aumentada nas paredes cavitarias dos dentes rectaurados com
ionsmers de vidro, gquando abzervadas PO microscopia de luxz
polarizada e microrradiogralia, poszivelnanle devido & preci~
pitagdo de calpio e fosfato, promovida pela liberagio de
figor.

Ectes mesmos aulores, ainda em 1980, avaliaram O
efeito de restauragbes com cimento de jondtmero de vidro em
paredes de esmalte e dentina, através de microrradlografia e
microssonda. Nas paredes de dentins, hbouve um aumento de
rodiopacidade, explicado pelo aumento de CEPCR de 5-10% de
chilclo e fosforo. As concentracBes de fldor em eumalte e
dentina foram, respectivamente, G,3% e 1,5%, diminuindo até
menos que 0,14 a uma gistancia de 16 o 80 pm da superficie.

SWARTZ et 3111?55:32 19680 , determinaram a quantidade
de Tloor em esmalte, através de bidpsias, antes € aphs res-
tauracBes com cimento de silicato, silico-fosfatco e jondme-

re de widro, As bidpsilas realizadas apbHs  as restauragies,
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mostraram quantidade de  fltor sipnificativamente malor qib
nas bidpsins pl"é"‘“f'ﬁ‘.‘ﬁt&llf‘ﬂgﬁ&ﬂ, quando oa dentes foram restau-
rades com cimento de silicato contendoe Tlhor. As slleragles
nas poreentagens do (lior dos dentes restaurados com cimento
de silico-fosfato s iondmero de vidro Yoram sirniiare:a; sz do
cimento de silicato nos tLempos 4 ¢ & meses, porém sos 12
meges o guantidade de flior nas amostras fol bem menor que
fos outros intervalos de tempo.

PEARCE el aiii‘f em 1980, avaliaram o incremento de
caries e as alleragtes na concentracio de flior em esmalte
normal de criangas de 11 anos, apos 21 meses de bochechos com
NaF 0,2%. Ao final do expérimenu}, o grupo controle apresen-
tou um incremento de céarie significativamente malor que ©
zrupe de bochechos com fltior, embora ndo houvesse diferenga
sipnificativa na concentracdo de floor da superficie do es-
malte., Estes {atores os levaram & concluir dque a concen”
tragZo de fldor no esmalte nZo teve relagEo com a redugdo no
incramento de ciries, devido ao programa  de bochechos oom
YiGor.

Em 1984, RETIEF et a1i1*? avaliaram a incorporagio
de Flaor em areas de ezmalte & cemento, iocallzadas a 1,5;
3,5 55 7,5 mm Aam  Mmargens o rostaurasfos  de cimento
ionemérico, apés i, 3 ou 6 meses 4o SUSPENSEo  em saliva a3
Lificial., O fléor incorporads Ao esmalte apdés 1 més fol re-
tido nos periodos de 3 e 6 meses, ndo havende diferenga sig-
nificante de incorporagBo de f(loor nos diferentes locais de
bidpsia para cada intervalo de lempo. No cemento, & incor-
poragio de fldor ol s:ignificativafaent& reduzida apés 3 me-
wes, quando comparada a um mes, nifio sendo significativamente
diferente de 6 meses.

DERAND & JOHANSSON®, em 1984, utilizaram microsece=
pla de luz polarizada e microrradiogralia para averiguar a
dgiferenga no &eaanvcﬁ_lvimenta e caries artificials, induzi-
das por gel acidificade de pH 4,06 , em rajzes dentals res-
Lauradas com amélgama, contendo cu n3c {ivor; cimento de si-

licato; iondmero de vidro ou Swide de minco e eugenol Ohser-
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varam que, ao redor de ciavidades restauradas com materiais
que libheram fldor, ag lesSen foram significativamente
moenores, sendo que obtiveramwm protecio mals evidente c<om
cimento de silicato e iondmero de vidro.

Ainda em 1984, SWARTZ et alii- ‘verificaram a libe-
rasie de floor em 6 marcas comercizis de cimento fonomérico,
durante um periodo de 12 mesex, comparada & clmentos de si-
Hoate, silico-Tosfato e policarboxilato contendo floor. A
IiberagBo de fltor do cimento ionomérice fel similar, tanto
em padr3c gquanto em quantidade, ao cimento de silicato, indi-
cando provaveis propriedades anticariogénicas.

BRANDAU et aliii, em 1984, avallando as caracte-
rizticas clindlecas de um cimente de  iondmero de vidro para
restaurar contornos anatémicos deficlentes, sem preparos
cavitarios ou reten@&’e&, nioc notaram evidéncia de carie nas
margens de nenhuma das regtauraglies, apbs um periodo de 54
meRes,.

MJéRg? em 1985, estudando a fregiéncia de caries
secundarias em diferentes 10(:3119::&@’&'@5‘ anatédmicas, observou
que das 1570 restauragdes executadas, duranite um periode de
duas semanasg, 872 eram substituiclies, sendo que a razio
destas  substitulcbes, em V25 Ao casoos  de restauragBes  de
amalpama ¢ 43% de resing composta, Tol carie securndaria.

WILSON et aiiié? em 4985, invesiigaram a liberacgdo
de fitsor, sodio e sillca de um cimento de fonémero de vidro,
durante um periodo de BYE dias=. Ohservaram que até o (inal
do experimento estes lons sinda estavam sendo liberados em
quantidades mensuraveis, embars o grau de ldberag3o tivesse
diminuido. .

Em 1986, !HGKSZ? utilizands microscopia de luz
polarizada e microscopia eletronica de varredura, estudou =
formacBo de lesles de carie artificial em raizes, induzidas
por gelatina acidificada de pH 4,2 , =mo redor de restaura-
ces de cimento de londmerc de widro. A presenga do cimento
fonomérice Impediu a formagdo de lesBes de parede, além de

sfetar o grau e a extensio dus les¥es superficials externas,
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que foram s:uh:r;t.anc:i:aln}ente reduridas em profundidade, quando
comparadas com as lesBes controle.

HICKE et aliizf em 1986, pesquizaram a formagdo de
caries artificlaiz, obtidas por 10 semanas de exposigBo em
relatina acidificadas de pH 4,2 , an redor de cavidades res~
tauradas com cimento de lonfmero de vidro, Através de obser-
vages da interface esmaltesrestaurscio, utilizando micros-
copia eletrdnica de varredura e luz polarizada, concluiram
que o cimento lonomérico promoveu protecio contra a formag3o
de carie secundaris, uma vez que a extensBo das lestes ad ja
centes ao iondtmero foram significativamente reduzidas quando
comparadas as lesBes controle, ndo tendo havido formaglo de
lesfies de parede. '

VALK & DAVIDSON®? em 1987, realizaram um estudo in
vitro investigands o efelte inibidor de adegives gue lberam
fitior, na desmineralizaq%i’o de esmalie adjacente a brackets
ortodinticos. Qs brackets metalicos utilizados foram
cimentades em esmalte bovine com cimento de iondmeroc de wvidro
ou adesivo & base de Bis GMA e as amostras expostas & solugio
desmineralizante que conlinha 2,2mM de calclo; zZ,2mM  de
fonlato ¢ 50 mM de #Acido acéticeo em pil 4,6 , por 3 semanas. Os
resuliodns  obtidos mostraram gue o cimento de iondmere de
vidre fol capaz de proteger uma Area substancial de esmalte
adjacente ao bracket da desmineralizacZe, sendo que O efeito
oposte fol observado com O adesive Biz GMA.

KAMBHU et =011%] em 1988, verificaram a resisténcia
5 chArie de dentes que tiveram o orificio do canal obturado
com diversos materiais restauradores e gque foram submetidos a
1500 clclog térmicosz. As  lesUes artificiais foram promo-
vidaz por gelatina acldificada de pH 4,3 , durante 4 sema=
pas, e analleadas por microscopia de luz polarizada e
microrradiografia. As profundidades médias das lesties obser-
vadas foram significativamente menores em regiBies adjacentes
aos cimentos de iondmero de vidro.

PURTON & roODDASY em 19838, utilizaram sacido jatico
0,imolsd , pH 4,5 , contendo 0,25mols1 de tri-polifosfato de

ig
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sédio, por 10 dias, para produzir ciries artificlals
adjacenles a restauragﬁas ‘de resinn composta e de cimento
{onomérico, em raizes de dentes extraidos. Através de obser-
vagles em microscopia de luz polarizada e microrradlogratlia,
ectes autores concluiram que a ulilizagZo de iondmero de vi-
dro, apesar da solubilidade em melo acide, promoveu a preci-

pitagio de minerais na lex3o.
MCLEAN®* em 1988, publicou um trabalho descrevendo

recentes desenvolvimentos nas propriedades e nas aplicagtes
clinlicas dos cimentos de ionGmero de vidro. A capacidade de
Hherar fluor e a adesSo &= estruturas dentala foram consi-
deradas as principals vantagens deste material. Suas pro-
priedades anticariogénicas, combinadas a4 adesZe & estrutura
dental, fazem do cimento de iondémero de vidro o material de

escolba para pacientes com alta incidéncia de chrie.
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3 - PR@POSI(}EO

Pela revisio da lteraturs, pode-se constatar  que
as propriedades cariostaticas do cimento de jonomero de vidro
foram avaliadas somente qualitativém&nte e por modelos aesta~
ticor, considerando apenas incorporagao 4 {fiior ou desmine-
ralizagio. Tende em vista que a cérie dental €& um pProcesso
dinamico de alternancias de fenémenos de desmineralizagio e

remineralizacio, propusemo-nos &

Avaliar, através de testes de dureza, a instalagio
e progressio de ciries artificiais adjacentes & cimento de
jonémero de vidro ou resina composta, quando O esmalte _denhal
as redor das restaursgles & submetido a ciclagens de desmi~
n&raliz:ag&’o’ e remineralizacBo, simulando altoa desafios oa”

riogénioos,
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4 - MATERIAIS E METODOS

4.1 ~ PREPARO E RESTAURAGHIS BOS DENTES

Para a realizag3c desie trabalho, foram utdilizados
21 pré-molares humanes, mantidoz em solugdo salina desde as
extracgles, que apresentavam as {aces vestibular e lingual in-
Legpran, 3élecimnadosz com © auxilio de uma lupa e tendo como
padrZo a auséncia de trincas, ofriss ou manchas.

0s dentes foram polidos com itaga de borracha, em
baixa rotagio, utilizando-se poedra pomes € agua. No tergol
médio da face Vestibuiér de cada dente, Toram preparadas duas
cavidades, com aproximadamente syvim de dismetro e 2 mm  de
profundidade, utilizando-se uma ponta diamant.ada cilindrica
ne 1004, marca KG Sorensen, refrigerada a arsagun, em altn
rotacio . Em seguida, cada  doehlo ot meccionado  LransveDrs
galmente, eliminando-se a porgio radicular, e longlitudinal-
ment.e entre os doiz preparos, <o dimco diamantado de dupla
foace, marca Murico Superdiafiex, montado em uma politrdz
Nevoni CFId. 1. Cada metade dental fol entBo casualmente
restaurada com resina composta ou cimento de iondmero de
vidro.

A resina composta empregada; Herculite-Sybron Kerx
cor U, era precedida do szente de unifo Bondlite do mesmo
fabricante e polimerizada por 60 segundos com o um aparelho
Primelite-Dentiaplay. AsS restauracgas  Ccom jonamero de vidro
foram realizadas com cimento Coram-Til DFL  cor B, na
proporcio de 0,012 ml de SHous destilada para 0,082 de  pib,

manipulsdos por S0 segundos. As restauragles epram mantidas em
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PIGURA 1 =~ Dente preparads para receber as
restauraghes.

posicic com Lira malriz de poliésier por 10 minutos e
cobertas com vaselna imediadamente apts & remogio da tira
matriz, para impedir sinérese do material., FPara gque houvesse
padronizacio, a5 restauragles de resina composta foram também
cobertas com vaselina apos a remogBo da tira de poliéster.

Apds a confecglBio das resisuraglies, as 42 metades
dentuis restauradas foram colocadas em estufa a 37C, com
100% de umidade relativa e manbidas por 24 horas para que se
pudesge realizar o polimento, gque foi efetuado com discos de

lixa de granulagBo decrescente, Soflex BM.
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4.2 ~ CICLAGENS DE DESMINERALIZAGAQ £ REMINCRALIZACAC

Sobre cada restauracBe, fol colocado um disco de
fita adesiva com 3mm de dismetro e, om segulda, cada metade
dertal fol complelamente coberts dom cera rosa ne 7, marca
Duracent., ApbHs o reslriamento da cera, a fita adesiva fol
removida, expondo a restauracZs e uma drea de esmalte
circundando-a, totalizando aproximadantente 7,0 mm> de 4rea
total exposta (FIE.2D.

As lesfes artificials de cérde incipiente foram
oblidas por um modelo dinamico de ciclagens de desmi-
neralizagic e remineralizsgio, cemelhante ao uiilizade por
FEATHERSTONE et alii*f¢1086), parz simular condigBies in wivo
de zlto visco de carie. Assim, cada metade dental fol colo-
cads separadamante em 40ml de seolugdo desmineralizante por 6
wopas @ 37+¢ e, depolz de lavadz em  &gua destilada e
desmineralizada, colocada em 40ml de szolugEe remineralizante
por 18 horas & 37+, resultando em ciclagens de desmine-
ralizagic € remineralizacio gue foram conduzidas durante 5
das. A Figura 2 ilusira o2 asnects ciirdco do esmalte adias
cente as restauraclies, apdHs as ciciagens de desmineralizag3o
e remineralizagSo. _

A molugBo desmineralizante utilizada continha 2,0
mmolsl  de  calclo;  2,0mmolsl  de fostate e G,075mol/l  de
acetatoe em pH 4,3,

A saliva artificial, .cantendo somente componentes
minerais, utilizada como solugfo remineralizante consistia de
1,5mmolsl de chlcio; 0,9mmolrl de fasfalo, 150mmolst de
cloreto de sédio e 20mmolsl de tanpdo Tris em pH 7,0.
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FIGURA 2 - Aspecto clinico do esmalte dental sub-
metido as clelagens de desmineralizaclo e remine-
ralizacio. As manchas brancas caracterizam as
diferengas na desenvolvimente das lestes de carie
artificial ao redor das restauragtes de resina
composta (& esguerday e cimente de iontmero de
vidro (a direits).
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4.3 - OBTENGXO DOS CORPOS DE PROVA

Apts as clclagens de desmineralizacio e remi-
neralizacio, cada metade dental fol montads em um disco de
serilice de 1,59cm de disdmetro, com cera pegajosa e seccionada
com um corte longitudinal, passando pelo centro da retauragio
(Fig33. Para & obtengio dos cortes, utilizou-se eguipamento
Isomet 11480 Low Speed Saw-Buzbler (USAX e refrigeragio a
&lcoo),

De cada metade dental foram cobtidas 2 amostras: uma
da porgSo ceniral do dente e outra da porgio mesial ou dis-
tLal As smostras obtidas da porgdo cenlral foram embutidas a
guente, com resina acprilica transparente Bayer Dental, em uma
prensa metalogréfica com giztema de »efrigeragio & agua,
marca Struers (Denmark}, padronizando-se 10 minutos de embu-
timento, com uma tonelada de pressio, e 20 minutos de res-

friamento.

FIGURA 3 -~ Metade dental geccionada com  corte
longitudinal, passando pelo centro da restauragdo.
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Prara acabamento, fol wutilizads: vme lixasdeira eld-
Lrica rotativa, Knuth Rotor Marca Strucrs (Denmarkd, com M-
xas abrasivas de granulacg@o 600, marca 3M e refrigeragic a
&eus.,

Os corpos de prova foram entic polidos seqlen-
elalmente em uma Politriz Struers DP-UZ, utilizando-se pastia
para polimenteo, marca DMamangeo, de &pmy Supmy fum e G,50m
respecltitivamente, em tecldo DBP-Siruers e refrigerade a
#lcoel. © polimento fol considerado sstisfatdrio, quandn  Se
notou a auséncia de riscos deixadoz peloz abrasivos sobre as
superficies dos corpos de prova, verificada com o auxilio de
lupa estereoscépica, Carls Zeiss. Na figura 4, pode-se ohger—

var um corpo de prova apds polimento,

PIGURA 4 -~ Corpo de prova, Spos acabamento e
polimento,

246

4 i it A AR o e s 4



4.4 = TESTES B MICRODUREIZA

As anadlses do microdurezsz foram efetuadas em mi-
crodurdmetro E. Leitz Welzlsr, com penebrador tipo Knoop e
cargs estética de 20 gramas. aplic ~ada por 30 segundos.

Foram realizadas 12 impressBes, na porgdo oclusal
da face wvestibular de cada corpo de prova, esztands o longo
elxo do diamante paralelo & superficie do eamalte. A primeira
impressio, denominada Ai, ioealizou-ge & 100 pm da parvede
oolusal da cavidade e a 3G m da superficie do esmalte. As
Impressties Bjl e (.71 localizaram-se também a 100 pm da parede
oclugal, porém a 130 pm e 230 pm da superficie do esmalte,
respectivamente. A partir destas impresstes inlclals, foram
realizadas mais ¢ impressf@ies, 3 parzlelas a A, 3 paralelas a
E e 3 paralelas a G Estazs {mpresstes receberam indice 2, 3
ou 4, dependendo da !Qa’illli}{;du a 200 pm, 300 pm ou 4800 pm da
parede oclusal (FIGS. 5 e 6.

No tLergo médio da face Hngual ou palatina, foram
feltas 8 impressfes denominadas A, B e ¢ locallzadas respec-
tivamente & 30 um, 130 pm e R2G0 um da supaerficie do eamalle
(FIG. 5Y. Estas impressles conbrole Jaram execultadas em  Z1
corpos  de prova, casualmente escolhidos entre o8  gYUpo=
experimen{,ais:.

Os valores de durezs Knoop foram obtidos a pariir

de medidas em micrémetros, aplicados 2 ceguinte formula

KUHN = szgn_ P cnces:

KGN = dureza Knoop
P = forca aplicada em gramas

¢ = comprimento obmervado em micrémelros.
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PIGURA B =~ RepresentacBo esquemsStica das impres-
stes reallzadas.
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com penetrador

FIGURA 6 - Impresz@es reallzadas
tipo Knoop e carga estitica de 20 gramas, em es™
malte dental adiacente a uma cavidade restaurada

com cimento de iondmero de vidro.
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5 ~ RESULTADOS

Para efeito de analize eslatistica foram conside—

rados onx seguintes fatorest

Tratamentos: Tipo de material restaurador empregadso.
Posicles (A, B e O Distancias da superficie do

esmalte, respectivamente 30,

130 e 230 pm.
Distancias (1, 2, 3 e 4 Distancias da parederc}czlu-
' sal do preparo dentro de cada

posigia, respectivamente 100,

200, 800 e 400 pm.

Em uma primeira ansdlise, consideraram~se os 21 den

fLes, cada um t.omado coma um bloco, procedendew&e Ae analizes

colms  subdivididas. Foy=

et

entatisticas, segundd © modein do  pal

ram analisados diretamente OF dados de dureza Knoop apremen”

tados no Apéndice. 08 resultados desta analize estdc na

f£.abheln 1.

Obzervands a tabela I, pode-se constatar:

ad Efeito altamente significativo para tratamentos,

evidenciando umsa meihor resposta do cimento de

jontmero de vidro.
by Significativa diferenga de comportamento entre
as pozicBes A, B e ©, localizadas Tespec”

tivamente a 30, 130 e 250 um da superficie do

esmalie.
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] &> Diferenga de comportamento dass  distancias  da

parede oclusal apenas na posicio A.

: d> A interacBo tratamentos x posigles fol altamente

; significativa, traduzinde uma desigualdade o
comportamento dos ULratamentos de uma posigic
para outra e vice-versn

ey Identidade de comporiamento dos tratamentos em

relagSo as distancias da parede oclusal deniro

de cada posicio e vice-versa.

TABELA 1 - Analise de variancia referente aos 2 tratamentos,
as 3 posigles e as 4 distinclias estudadas .

CAUSAS DE VARIAGARO  GL QM VALOR F PROB.F
Blocos 20

Tratamentos 4 822681,27 52,8426  0,00001

‘Residuo (ad 20 6106,46

Parce las (41>

PosigbesCA,B e G 5 433260,68  230,4860 0,00001
Distancias 4. A 3 8O40,08 4,2771 0,00375
Distanciazs 4. B 3 TTER, 08 Q,4123 G,748028
Distancias d. G 3 1452,93 o,7729  0,51254
Distanclias (pos.D oD 3422,68 41,8208 0,14102
Trat. x posighes 2 208896,63 10¢,3710 0,000014
Trat. » dist. d. A 3 3206,12 41,7066 0,16332
Trat. % dist. 4. B 3 282,77 0,1345 0,93873
Tral. x dist. d. C 3 797,44 0,4242 0,739064
Trat. x dist.C(pos.> (9D 1419 ,44 0,7551 0,52284
Residuo (bd 440 1879,81

TOTAL 803

Média peral: 324,29
Coeficiente de variagBo (Ad 6,90%
Coeficlente de variagBo (B 13,87%
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Para melhor elucidar estes resuliados, fol aplicado
o teste de Tukey aos diferentes grupos de médla, conforme os
dados apresentados nas tabelaz II ¢ I Uma vez que a in-
teracino tratamentoe x posiglea fol gieniticativa, considera~

ram-se o8 tratamentos dentro de cada posigio.

TARELA II -~ Confronto entre as médias dos dados de dureza
Knoop, referente aos tratamenios dentro de cada poslg3o.

_ POSIQUES
MATERIAL RESTAURADOR
& B a
Resina Composta 200,4 349 ,7 346,8
Cimento ionomérico 331, 467 ,1 350,3
TUKEY 1% DME = 47,4 8% DMS = 35,6
Pela analise da tabela I, verifica-se que o

tratamentos dentro da posiclBe A difeviram a0 nivel de 1% de

probabilidade. Nas posiges B e G o5 tratamentos nio dife-
riram entre =i

Em decorréncia da significancia estatistica da in-
terag3e tratamentos » posigbes, em relacdo & superficie do
esmalte, estudou-ze o comportamento das posiglies dentro de

cada  tratsmento, obtendo—se o8 resultados apresentados na

tabela 1I1.



TARELA 111 - Confronbe enbre as médias dom  dades  de dureza
Knoop, referente as posigies dentro de cada tratamento,

TRATAMEKTOS
POSIQBES BEST A ETHMENTO
COMPOST A TONOMERI GO
A 200 ,4 331,4
B 549 ,7 367,1
¢ 346, 8 350,83
TUKEY 1% DMS = 18,6 5% DMS ™ 15,1

Obzervando a tabela 1II, pode-se nolar gue para
resina composta as posighes B e G diferiram da posiclo A, ac
nivel de 1% de probabilidade, n3o diferindo entre si. Para o
cimento de ijondmerc de vidro as 3 posigles diferiram entre
=i, & taxa de BX,

Considerando-se que as disténcias da parede oclusal
apresentaram diferenga de comportamento apenas dentro da po-
sicBo A, foi feito para eate caso, izcladamente para cada
tratamento, um estudo da romresrio  polinominal, obiendo~sa o=s
resuliados constantes da tabela IV e ¥ Para o tratamento

regina composta, a regressio lMnear ol zltamente gignifica-

tiva. A equagio da regressio & a que se seguel
Y = 186,01 + 17,41 X onde!
Y wm dureza Knoop

¥ = distancias em nivels coadificados 1, 2, 3 e 4,
e X, sorrespondendo respectivamen—

OLu

e ja X, o g
“te a 100, 200, 300 e 400 pm da parede oclusal.

O grafico desta equagdo & © constante da Figura 7.
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PIGURA 7 - Regressio Linear para as distancias dentro da

po=zicio A, no tratamento resina composta.
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TABELA IV -~ Analise de regreszio dos dados de dureza  Knoop,
pelzbivos as distincias dentro da posigio Ay no tratamento
recina composta.

CAUSAS DE VARIAQAQ gL 151 VALOR DE F PROB F
Repressio Linear 1 31819,04 16 ,9020692 0,00017
Repress3o Quadratica 1 &,914 0,003468 '
Regressio Cablca 1 21,83 $,01146

Resi duo 440

As médias das diferentes digtancias da posigso A em
relagBo & parede oclusal para o tratamento resina composta

sfo apresentadas na tabela V.

TABELA V —~ Médias de dureza Knoop observadas nasg distanclas
da posigfiao A e ajustadas pela egquagio de regresaio para o©
tratamento resina composta.

NIVEIS DI TAROGIA BER am _ }n-iii? TAS MEDITASD
DA PAREDE OCLUSAL OBRSERVADAS AJUSTADAS
1 100 174,83 174,32
2 200 100,76 191,73
a 300 209,53 209,14
4 4G0 226,60 226,54
COEFIGIENTE DE DETERMINAGZAO 0,99¢1

Na +dabela V1, apenas & titule de ilustraesio, estdo
as médias de dureza Knoop observadas has diversas distinclas

dus posigles B e ( para o tratamento Resina Composta.

£
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TABELA V1 ~ Médins de dureza Knoop obzervadas nas diferentes
distancias das posicles B e O para o tratsmento resins

composla
oo 1 7 =
NIVEIS {‘!il ;Agggé’:&f}gjugil B POSTGRES C
i 100 347,87 340,40
2 200 aihs,26 348,88
3 300 w47 ,48 347,02
4 400 548,36 350,84

¢ tratamento com cimento de jonémero de vidro ndo
apregentou  diferenga significativa nas médias de dureza
¥noop, observadas nas diferentes distinciag da posigio A,

coma demonsitrado na t.abela VII.

TAEELA VII — Anilise de regressio dos dados de dureza Knoop,
.o relativos as distancias dentro da posigido A, no trat.amento

cimento de londmero cler videe.

CAUSAS DE VARIAQARO 19 G YALOR BE F PO F
Regressdo Linear 1 1664 ,04 g,88522 0,45049
Repressio Quadratica 1 T 58,87 ¢ ,05084 0,81658

Reszressio Cibica 1 137,14 0,07296 0,78362
Residuo 440 1879,814

As médias de durezs knoop obzervadas nas diferen—
tes disténclas das posicles A, R e (, para o tratamento
cimenta de iondSmero de vidro est3o apresentadas, também a

titulo de flustragio, na tabela VIIL




i% TARELA VII1 - Médlias de dureza Knoop observadas nan diferen-
: tes distancias das posicgles A, B e ¢ para o tratamento cimens
Lo de jondmero de vidro
NIVEIS DISTARGCIA EM um X POSIGOED
DA PAREDE OCLUSAL A B G

1 100 . 525,95 369,12 349,60

2 200 330,00 371,53 . 345,02
H 5 300 530,63 358,33 542,08

4 400 B39 ,04 369,40 363,43

Conzlderando~se as médias das observaglBes dentro de
cada posicBo em relsgHo & superficie do esmalte {médias das 4
distancias da parede oclusal) e o tratamento controle nog 21
blocos, realizou-se uma segunda | analise, cujos resultados
estBo apresentados na Labela I

Obzepvam-se efeitos significatives para a interagio
tratamentos » posgigBes, assim como para of componentes iso-

lados tratamentos e posigbes.
CBm decorréncia  da  interagBo  significativa, foram
conmiderados os desdobramentos de interesse, estudados atra-

vés das médias, conforme apresentado na tabela X e ilustrado

na figura 8.
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TARELA IX - Analise de variincia dan dnados referentes aos 3

¥noop,referente aos di ferentes

posicdo

tratamontos e aAs 3 pomiclBes entwindns,
GAUSAS DE VARIAGAQ Gi. Lok VALOR F PROB.F
Blocos PAY
Tratamentos 2 Bonoh vE B6,0783 0,00001%
Residuo {(ad 40 $0%%,12
Parce las €623
Poglgdem pa ERICTE A3 74,1988 0,00001
Trat. x posigles 4 45357,54 48,7022 0,0000%
Regiduo (bd 120 091, B3
TOTAL i88

. Média geral: 334,28 .
Coeficiente de variacfo (Ad; 557X
Goeficiente de variagdo (B £,18%
TABELA X - Confronto entre as médias dos dados de dureza

{ratamentos dentro de cads

POSIGDES
TRATAMENTOS “ B P
Controle 356,08 3852,8 353,1
Resina Composta 200,14 349,7 346 ,8
Cimento ionomérico 231 ,4 367 .1 350,33
TUKEY 1% DMS = 23,3 594 DMS = 18,7

ag
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FIGURA 8 ~- Representagio gréfica das médiag
& dureza Knoop reflerenie 202 Lratamentos dentro
de cada posigho ¢ = CONTROLE ; [[J] = RESINA
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Analisando os dados da tabela X, observa-se . que na
posicieo A as médias diferiram entre =i, ao nivel de 1% de
srobabilidade. Nas posigles B e ¢ as médias dos tratamentos
nho diferiram enlre st

o cada tratamento, estudou-zme também o Coznpartamer:to
dus médias das diferentes posigfes em relagdo a superficie do
esmaite, Os resultadoz foram oF apresentadoes Da tabela X3 e

flusLrades na figura @,

TARELA X1 -~ Confronto entre as médias dos dados de dureza
Knoop, referente as pasigies dentro de cada tramento.

TRATAMENTOS
POSTCOES CoTTROLE RESTNA CTMENTO
| COMPOSTA JONOMERICO
A 856 ,8 200 ,4 331 ,4
B a52,8 349 ,7 367 ,1
¢ 353 ,1 346,86 350,43
TUKEY 1%  DMS = 27,7 5%  DMS = 22,2

Pela andlise da tabela XI, pode-se verificar que
paTE O tratamento controle ag médias nio diferiram entre =i
Com  relagio a rezina i:amp:mta, confirmando o resulbads da
primeira analise, a% posigies B e C nio diferiram entre =i,
giterindo ambas de A, =mo nivel de 132 de prababilidade. Para o
{Lratamento iondmero de vidro, as posicles A e B diferiram en-
tre si 4 taxa de 1% e A posigio ¢ flcou numa faixa interme-
disria, N30 diferindo estatisticamente dag duas anteriores.
Este ultimo resultado, embora lgeiramente discrepante do
obtido na primeira analize, procede € nio s@ configura dras-
ticamente conflitanie com ela, conziderando-se dque O unlversoe

dos dados fol ampliade com & inclusfo do tratamenlo controle.
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& - DISCUSSAD

A eficscia do flor, como agenle de pievenq"a"o da
carie dental, & hoje uma evidéncia incontestavel, quer seu
mecanismo de acfo seja explicado pela diminuig3o do grau de
dissolucic do esmalte (KOULOURIDES & REED®, 19643, quer por
sua acdo nas bactérias orals (TURT{)M!';? 1977Y quer peia remi-
neralizaglo de lesdes incipientes (FEAGIN et alil®, 1971; ten
CATE & ARENDS®® 1077; FEATHERSTONZE et ali’l 1982).

Partindo-ze degté principie, a utilizag8o clinica
de materiais restauradores gue liberem f{lUor deve ser deler-
minante para controlar o desenvelvimento de caries secun~
dirias, principalmente em individuozs de alto risco de carde.

Pelos resultados spresentados na tabela 11,
verificamos que o cimento de lonimero de vidro fol capaz de

fnterferir na progressio de carie artiricialmente provocada

Tt
f:

ne esmalte adizcente &s restauragdss, apesar de ndo impedir
totalmente o desenvolvimento da lesho, coma demonstrado na
tahela X,

Petes resgultados confirmam o5 de WESENBERG &
HALE"%(1080), DERAND & Jf}HANSONﬁ {1984 e HICKE et
atii? f¢1986) que, utilizando microscopia de Juz polarizada
para avallar a formagdo de os4rie in vitro ao redor de
restauragtes, observaram, qualitativam&nte, que as lexnles
adjacentes ao <cimenlto jonomérico foram significativamente
reduzidas,

As propriedades carlostaticas do cimento de lond-
mero de vidro podem ser explicadas pela acBo do flaor Hibe-
rado do material, a semelhanga do clinento de swilicate, sendo
que a quantidade de flhor liberado pelas restauraghies € de-

pendente da concentragio de ool no material e da possivel




dissolugio da restauragio (FORSTEN? 1077,

0 cimento de iontmero de vidro, apesasr do BED Menos
solovel que o cimento de silicato, apresenta uma mator Hbe-
racio de flaor (MALDONADO et a1if?? 1o78; SWARTE et alii’)
1984y, devido 2 malor quantidade de f‘iuor presente no pd do
cimento de lonédmero de vidro rorsTER? , 1077

Embora o controle das caries dentals exteia rela-
clonado A lberaclo de flior, nEe deve ser conziderada dire-
tamente dependente da quantidade de Itor incorporads ao es”
malte ¢GRON'? 1977; PEARCE et alli®; 1980), pois o principal
mecanisme de agio do flior parsce ser dinsmico, interferindo
nos  processos  de desmineralicagdo, C;Dnbxlbuinda para © au-
mento da remineralizagdo CFEATHERSTONE et atliit 986> e dimi-
nuindo a probabilidade de uma jesfo inciplente progredir até
um estagio de cavitagBo (KOULOURIDES & CAMERON®®, 1980;
SILVERSTONE® *et alii, 1988).

£ devido ao mecanismo de acio dinamica do flhior,
que se tem utilizado cada vez mais modelos de desenvolvimento
de carie in vitro para avaliar a efetividade desle elemento,
gsubstituinde os estudos que avalavam apenas = incorporagio
do fldor.

Enire oz véarios réiodos de aimulagdo de lesties de
carie, os mals simples envolvem tampic acetato oW 23::1.;.3%,0
contende ou n¥o calclo e fosfats (NEWBRUN et ahi 1950;
“OULOURIDES & REED JR®; 1964; KOULOURIDES et alua? 1965;
FEAGIN et alii®, 1969; DAVIDSON et s, 1074; PURDELIL~LEWIS
et alii‘? 1976>, mas estes tampes tLemndem a produzir erosio
da superficie ou lesBes muito superdiciais. putros autores
preferem induzir lesBes subsupert ricials  ubilizando gel acidu-
ialado (SILVER_STONE:S:, 1982; DERARND & ,}QHANSSONs, 1984;
Hicks?? 1986; MICKS et alit?! 1986; KAMBIU et atii®? 1988,
No entanto, estes métodos de promover lesBes artificiais
utilizam modelos eﬂté‘nﬁ,icas, que  ndo simulam situagdes que
ceopreriam in wiveo, alem de n¥o possibilitarem uma avaliagio
da eﬂt..xbiiiciade quindca da reziZo remineralizada CHGERRARD &
wWINTER® , 198&)



Em nosso estudo, as ciclagens de desmineralizagio e
rémineralizacio foram utilzadas com o intuite de se re-
produzir uma wituagio dinamica, considerando que a carie
dental & um proccaso de alternincias de fendmenos de desmi~
neralizagio e renmineralizagfo, =mendo fungdo direta das con
- dlgBes que mantoenbam um ph eritico na cavidade bucal ccury?
19803, O modeln usado apresenta corvelagio com o desenvol-
vimento de cévie in wvive, em situsg@es de alto  desalio
carlogénico (FEATHERSTONE et alii®', 1986>. As 6 horas em
sclugio desmineralizante simulam um desalloc acido severo, gue
acorreria em individuos de alto risco de chrie. As 18 horas
em solucio remineralizante baselam-se no periodo de recupe~
ragic gue ocorreria pela presenga de saliva.

Para examinar a profundidade dau lestes de céarie
artificial e & extensio das Zohas désmineralizadas, oz méto-
das mals utilizados s&o microscopia de luz  polarizada; mi-
crorradiosrafia e microscopia de lur (DERAND & JOHANSSQNS,
19843 A microscoplsa de iuz polarizads, enbora extensamente
wtilizada, n3c reflete guantitativamente a perda de mineral
como nas microrradicgrafias, onde as analises quantitativas
podem zer feltas stravés de densitometria.

Nos ensaios  de microdurens, © volume de mineral
perdidc pode ser guantificads, ceonverlsndorse oOF ‘yvalores de
dureza Knoop obtidos em cortes longitudinais de lesBes arti-
ficiais subsuperficiais, através da  fermula proposta por

FEATHERSTONE et alii’ (10833, onde:

volume % mineral = 4,3 ¥ KHN -+ 11,3 r = {3,810

Ohservande a tabela X e transformando os valores de
dureza Knoop para porcentagem de mineral em velume, notamos
que a ulilizagio do cimento de londmereo de vidro cComo

material restaurador permitiu pends mineral na posig8o A, de
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aproximadamente 3%, Quando o materisal restaurador I‘oi‘ resina
composts, & porda mineral, na mesma posigice, chegou a 204, O
resullados obitidoz em nosso eztudo confirmam os dados de
FEATHERSTONE cof alii**¢1086), onde a uiilizagio de dentifri-
cio contends NoF permitiu perda minersal de 5§ a 15¥, enquanto
a ellminacBo de tratamentos com [hior causou desmineralizagio

gevera, de aproximadamente 205

da utillzacio <o cimento lonomérico, &6 pode ser explicada
pela presenca de fons flior na solugdc esou poreosidades do
esmalte. Para deposicBo esteguiométrica da hidroxiapatita
durante a remineralizagBo, o componente em menor concentra~
gio deve controlar a velocidade da reazdo. Se na solugio
remineralizante o reagente em menor concentracdo for o ion
fontats tLrivalente, o pH da SOIU(‘:QD- provavelmente controla o
gray de remineralizacgdo, uma vez dque & concentragdo de ions
fosfato depende diretamente da concentragio de ions hidro-
genia, 0 pH de equilibrio é, portanto, malis baixo na presenga
de fons fltor, diminuindo a 'ccmcentrag;:?%m de reagentes neces-
zarios para o equilibrio desmineralizacSo-remineralizagio
CFEAGIN ot alli®, 1971

Pelos dodos das tabelag I e XN, podemos notar que a
dgiferenca das médiss de dureza knoop para os tratamentos com
regina composta e cimento de ian&mero da vidro na posigio A
ol altamente significativa, mas aldm desta difefenga de
médias houve uma diferenga de comportamento éntre os tra-
tamentos nas diferentes distancizs da posigdo A, como pode
ser observado comparando-se as tabelas V e VIIL

Para o grupe tratade com resina composta, houve uma
relagio  linear no aumento da dureza Knoop na posigie A
proporcional A distéancia da parede oclusal do preparo, sendo
esta TrelagBo altamente significativa, como demonstrado na
tabela IV e no grafico da figura 7.

A maior desmineralizacfo na posig3o Ai, quando  do

Lont.ameanto  resina composta,  pode  ser explicada pela presanga

de leslfexn adjacentes ag paredes cavitarias, que seriam cau-



sadas pela presengs de micro-espagos na  interface dentes
restauragio (i-iALS’? 19753, Esxtes micro-espacgos suvmentariam a
srea exposta e conseglientemenie a Yrente de difuslo de ions
nidrogénio e a desminerallzacio. Ko grupo tratado com cimento
Ae jondmero de vidro, ndo houve olferenga nNDas médias de dure-—
zs knoop nas diferentes distEncizs da posigSo A, Prova-
velmente, nio houve formagio de lestes cié parede, devido nio
54 & Uberagio de flhor, mas também & adesividade do material
gque  promoveria uma  excelente adaptagBo marginal, com um
minimo espago na interface esmaitesrestavragio  (HICKE et
alii®! 10363

. Nas posiciies B e ¢ ndo houve diferenga estatistica
entre as médias de dureza knoop, nas diferentes distancias
estudadas (tLabela ID, pars ambos oz materials {tabela II). O
comportamento semelhante dos materials nestas posiclies pode
ser explicade  pela profundidade das caries artificiais
subsuperficiais, que provavelmenie nio se estenderam até as
posicies B e G, localizadas, respectivamente, a 130 e 230 um
das superficie do esmalte. Entretaznto, observando a tabela XI
e o grafice da figura ¢, pode-ze verificar que, embora as
diferengas entre as médias cie-(}ure:za knaop nas posiglies B e G
nEe  sejam significativas, =& utilizacie de c%maﬁta ionomérico
como material restaurador, sugera um endurecimento maior do
esmalte na posigdo B, guando comparado & resina composta ou
meamn a0  propric  conlrole. Considerando gque, multo prova-
velmente, o esmalte nesta posiglo ndo tenha wmido desminera-
Hzado e gue o floor pode aumentar a microdureza de esmalle
intesgro (PHILLIPS & SWARTZ'] 1948; HORD & ELLIS®? 19493, o
provavel endurecimento do esmalte na posigio B, quando da
wiilizaglo do cimento de jondmero de vidro, deve ter ocorrido
pela agio do fitor vindo da posmigio A, uma vez que a presenga
de lesBes de carie artif icial possibilita malor adsorgio de

flaor (ten CATE & ARENDS , 19773

Por estes fatos, a {mportancia dos valores de du=-
roza Knoop na pouigdo A devon ainda sor discutidos, O aumen=

to da dureza nesta posigio, que representa O corpo da lesdo
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de cérie artificlal, é um pardmetiro importante por refletir
resisténcia mecanica. Se a resisténcia sumenia com regtaura-
¢Bes de cimento de dondmero de vidro, diminui a probabilida~
de de cavitagio desta lesBo subsuperlicial

Se o Tihor liberado do cimento lonomérico fol capaz
de  inibir o desenvolvimento de  céries eecundirias  artifi-
ciaim, induwidas por um models de =aito desafio cariogénico,
este tipo de restauragie deve ger especialmente indicado em
pacientes de alto risco de cérie, por impedir a progressio de

jestes incipientes e possivelmente remineraliza-las.
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7 - CONCLUSCES

1 - A presenca de restauragies de cimento de iend~
mero. de vidro foil capaz de diminuir a instala-
ci3o es/pu progressio de lesbes artificiais de

carie em esmalte, mesmo em situagBes que simulam

um alto desafio cariogénico.

2 - A utilizacSo de resina composta permitiu o
demenvolvimento de céries artificials em esmalte
adjacente a5 restauraces, sugerindo a necesg-
sidade de medidas preventivas adicionais, quando
da utdlizagHo de materiais restauradores ndo

eariostaticos,

g
i

A indicagic de cimento ionomérico como material
restaurador deve ser particularmente importante
na prevengiio de caries gacundarias, principal-

mente em individuos de mito rimeco de carie.




8 - REBUMO

O objetivo desie irabalho fol avallar a instalagdo
¢ progressfo de caries secundsrias  induzidas in vitro por
ciclagens de desmineralizacic « remineralizagao.

Yinte & um pré-molares humanos foram seccionados
longitudinalmente e cada metnde dental casualmente restaurada
com cimento lonomérico ou resins composta. O efeito  dos
materiais restauradoreas no desenvolvimento das  lesBes arti-
ficials foi analizado através de wicrodureza.

Os  resultades obiidos indicam que A utilizacio de
eimento de ilondmero de vidro, como material restaurador, deve
gar imporitants na prevengioc ou re Uneralizaclo de céries se-

cundariaz, mesme em situagles g wlto desafio cariogénico.
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9 - SUMMARY

The purpose of thiz in vitro study was to
evaluate differences in initiztion arnd progression of
caries-like lesions around restorations in enamel

A demin&raiizatibnz"remin&raiization cycling
model was used to induce experimental secondary caries around
cavities filled with glas:.s jonomer cement, or composite resin,
and the effects of these materials were compared by micro~
hardness profiles. _

The peaults indicated that glass ionomer
cement shows potential wvalue as a restorative material . for
the prevention or reversal of secondary caries leglions, even

in mituation of high carles challonpe.
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APENDICE

MICRODUREZA OBTIDA COM  PERETRADOR  TIPO
KNOOP BEM MICRODURSHETRC LEITZE WETZLAK, COM
CARGA AXIAL DE 20 gramas, FOR 80 SEGURDOS,
A PARTIR DAS MEDIDAS EM MICROMETROS.
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CORPO DE PROVA &

GONTROLE
REGIZO MEDIDA EM um DUREZA KNOQP

A 30,0 316, 2

B 28,6 - 247, 9

C 20,4 329,43

RESGINA COMPOSTA CIMENTO IONOMERICO

MEDIDA DUREZA , MEDIDA DUREZA
REGIZQ  py ;e KNOOP REGIAO EM  pm KNOOP
A 41,7 163 ,7 'y 31,9 279, 7T
A 39,9 178,56 A 50,5 S5GT,0
A, 42,4 156 ,3 A 32,1 276, 2
A, 40,8 171,0 A, 29,5 LT, 0
B, 30,7 2027, 6 B, 29,3 331,5
B, 28,5 350, 4 B, 28,4 352, 0
B, 27,0 360, 4 B 26,6 402,32
B, 27,1 387,58 B 28,7 345, 5
G 31,3 290,5 a, 29,2 133%, 8
a, 28,4 452,90 a, 20,0 a58,4
GB 29,3 831,08 Gg 29,3 231,58
¢, 29,5 827 ,0 o, 28,7 345, 5

o0



CORVO DE L0V E

COWHTRGL T

REGIXO MED1DA EM o DUREZA KNOOP

A 28,2 357,6

B 28,9 340,8

c 29,0 338,4

RESINA COMP OSTA CIMENTO IONOMERICO

A 43,08 148, 3 i, 28,8 443, %
A 40,8 171, 4 27 .8 a6, o
A; 42,2 159,89 a; 28,3 557, 4
A, 42,1 160, 6 A, 26,6 402, 2
B, 28,4 352,9 B, 28,8 850, 4
B 31,2 292 ,4 n_ 26,7 890 ,2
B; 28,58 350 ,4 :,; 26,2 an7, e
B, 30,8 300,0 3, 27,0 300, 4
G, 29,2 533, 0 ¢, 28,4 852,9
c, 29,4 329,35 a, 28,8 343, 1
¢, 30,6 309 ,9 <, 29,0 348, 4
c 29,8 820,5 c 28,2 857 ,9

&
»

&1




CORPO DE PROVA 3
CONTROLE
REGIZO MEDIDA EM um DUREZA KNOOP

A 20,14 336, 1

B 20,5 331,85

G 28,2 357,90

RESINA COMPOSTA CYIMENTO TONOMERICD
MEDIDA DUREZA MEDIDA DUREZA
: S

REGIZO EM um KNOOP EEGIZO EM  um KNOOP
A 37,4 203,5 A 27,4 379,14
A 35,0 ann B A 92,0 277 ,¢
A 34,4 240, 5 A 35,1 259, 8
A, 31,4 268,7 A 33,5 253, 6
B, 31,0 296,14 B, 27,6 373, 6
B_ 31,2 202 ,4 B, 28,7 345,5
B 29,3 331,5 B, 28,0 263, 0
B, 29,7 322 ,6 B 27,0 300 ,4
. 20,5 327 ,0 <, 32,4 271, 1
¢, 20,5 305,90 ¢, 29,8 320,5
c, 31,2 202,4 c, 28,6 347,90
e, 26,9 48,3 c, 29,2 333,8

&2




CORPG LE PROGVA

CONTROLE

s

&

REGIX0 MEDIDA EM um DUREZA KNOOP

A 27,2 384 ,7

B 28,6 347 ,9

¢ 27,8 368,38
RESINA COMPOSTA CIMENTO 1ONOMERICO

oo MDA MEEZ oo oA DuneE

A, 32,7 266 ,2 A, 31,8  Z86,8

30,0 456, f 30,3 310,0
Ay 21,5 288,60 A, 28,0 363,0
A 29,8 420,58 A, 28,4 452,90
B, 28,2 ag7, o I 31,8 281, 4
B, 28,6 347, 0 B, 27,2 64,7
By 28,0 340,80 B 27,14 387 ,5
E, 29,1 336, 1 B, 28,0 363,0
¢, 28,6 347 ,9 a, 28,1 360,4
¢, 28,9 340 ,8 c, 26,8 296,2
¢, 28,7 345,85 ., 29,8 331,85
¢ 29,0 338 ,4 o 26,5 405,3

S



CORPS DRDE PROVA B

CONTROLE
REGIZ0 MEDIDA EM pm DUREZA KNOOP
A 26,0 421,0
B 26,8 3956,2
G 27,6 - 373,6
RESINA COMPOSTA CIMENTG IONOMERICO
MEDIDA DUREZA ) MEDIDA DUREZA
REGIZC  py m KNOGE REGIAG EM  um KROOP
A, a7, 4 20%,5 A, 26,5 405,38
A 45,0 282,39 A, 24,8 482,7
A 51,0 281 ,4 Ay 26,0 SO6, 2
A, 36,4 214,86 A 27,3 581,9
:_;_ B, 28,1 360 , 4 5 25,5 437, 7
; B, 27,8 368,3 B, 25,2 4486, 2
: B 27,8 369 ,3 B, 28,6 347,9
i B, 27,1 347,58 B, 27,6 474,6
: c, 30,5 305,90 c, 27,7 376G,9
: c, 25,1 451 ,7 a, 27,4 379,1
: c, 28,1 A60 , 4 c, 28,4 352,9
v 27,1 347,85 ¢ 27,6 373,06

*
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CORPO DE PROVA O

SONTROLE

REGIXO MEDIDA EM pm DUREZA KNOOP.
A 27,0 a90,4
B 29,4 $29,3
c 27,8 368,3
RESINA COMPOSTA GIMENTO IONOMERICO
“ A, 42,6 166,86 Al 33,4 . 2585,1
A, 44,2 145, 7 A, 35,3 228 ,4
A 42,1 180,58 Ay 30,2 312,0
A, 40,2 176, 1 A, 33,58 253, 6
B, 26,8 396 ,2 B, 27,7 370,9
B, 27,7 70,9 B, 27,2 384 ,7
B, 27,7 870,9 B 25,4 441 .1
B, 29,8 320,58 B, 27,8 366,38
¢, 29,6 324,86 c, 30,4 308,0
<, 27,8 868, 3 , 29,8 331,5
¢, 20,8 231,58 ¢ 30,3 310,0
% G 28,8 343,14 C 25,4 441,1
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CORPO DE PROVA 7
CORTROLE
REGIXO MEDIDA EM um DUREZ4 KNOOP

A 28,4 355, 4

B 9,2 34%,8

¢ 28,5 855, 4

RESINA COMPOSTA GIMENTO IONOMERICO
MEDIDA DUREZA MEBIDA DUREZA
e
REGIZ0 EM um KNOOP REGIAO EM  um KNOOP
A, 32,6 267,86 A, 26,4 352, 9
A 31,3 200,5 A 24,8 343, 4
Ay 27,8 368, A, 29,2 323,82
A - - 4 28,9 340,8
L &
B 27,6 473,56 B, 27,0 300, 4
B, 27,1 387 ,5 B, 27,4 379,1
B, 28,2 357 ,9 B, 28,3 355, 4
B, 29,4 329,23 B, 27,5 376,3
¢ 28,3 a5s5 , 4 ¢, 27,3 381,9
a, 28,6 347 ,9 a, 27,5 476,38
¢, 28,1 360 ,4 ¢ 27,8 368,3
c, 78,5 350 ,4 o 28,8 355, 4
&6




CORPD D TiIOVA 8

COHRTROLE
REGIXO MEDIDA il 19 DUREZA KNOOP

A 29,7 322,6

B 57,5 376,3

¢ 28,4 a8z, 0

RESINA COMPOSTA CIMENTO 10ONOMERICO

MEDIDA  DUREZA e MEDID A UREZA
CREGIZO gy im KNOOP REGIRO EM  pm KNOOP
A, 64,8 67,8 A, . 27,6 373, 6
A, 61,5 75,2 A 27,3 381,9
A, 60,4 7,0 A 27,8 60,5
A, 26,7 399 ,2 A, 27,8 568,3
B, 25,3 444,6 5, 28,6 347,90
B, 26,8 396,2 n_ 27,0 265, 6
B_ 27,6 373, 6 B, 28,8 343, 1
B, 27,8 368, 3 B 27,5 576,3
a, 28,0 340 ,8 a, 28,4 352, 9
¢, 29,4 329 ,3 c_ 29,3 331, 5
a 29,6 824,86 o, 29,5 a27,0
a, 20,8 320,5 a, 20,2 333, 8
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CORFO DE PROVA 9

CONTROLE
REGT XD MEDIDA EM pm DUREZA KNOOP

A 20,2 333,8

n 50,1 314, 1

G 20,8 543, 1

RESINA COMPOSTA CIMENTSG TONOMERICO
MEDIDA  DUREZA N MEDIDA DUREZA
. BEGIRE

REGIZO  py  um KNOOP REGIAC EM  pm KNOOP
A, 56,8 82,3 ~ az,3  272,8
A, 517 163 ,7 £ a0, 1 214, 1
ﬁls £7, 7 125,14 .»‘715 29,3 331,58
A4 42,6 1846 , 8 35;‘; 30,5 305,99
Bi 27 ,% 345,06 E& 30,2 242,0
B, 28,1 60,4 B 20,7 322, 6
B, 20,2 333,8 B 29,3 531,5
B, 50,0 316, 2 B 27,7 370,90
c, 31,8 281 ,4 ¢, 28,3 585 ,4
G, 31,5 266 ,8 ¢ 28,7 245, 5
c, 28,0 863 ,0 c, 29,5 827 ,0
a 27,8 368, 3 ¢, 29,6 a24,8

&8
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CORPQ DE PROVA 10

CORTROLE
REGIAO MEDIDA ElM pm DUREZA KNOOP

A 27,14 387,85

B 27,0 300 ,4

X 28,8 255, 4

RESINA COMPOSTA CIMERTO IONOMERICO

MEDIDA DUREZA MEDIDA . DUREZA
REGIAC  pMm  um KNOOP REGIAD EM  pm KNOOP
A 44,8 1414,8 A, 50,5 305,9
A 47,4 126 ,7 b, 27,9 365, 6
A, 45,7 136,93 Ay 29,3 231,35
A, 45,8 185, 7 A, 26,8 36,2
7, B4, 5 206,88 ‘B, 27,8 368,38
B, 32,8 264,5 B, 26,8 411,5
B_ 30,6 303,9 B, 27,5 376 ,3
B, 30,1 314 ,1 B, 26,5 405,3
«, 28,6 347, 9 o, 27,9 265, 6
c, 28,2 357 ,9 ¢, 26,6 402,2
¢, 29,7 322 ,6 <, 27,6 300 ,4
e 28,6 347, <, 26,7 399,2

ao



CORPG

BE PROVA

i1

CONTROL E
REGIZO MEDIDA EM pm DUREZA KNOOP

A 31,4 288,7

B 80,7 302,0

o 25,1 360 ,4

RESINA COMPOSTA CIMENTO 1ONOMERICO

. MED1DA DUREZA - MEDIDA DUREZA
REGIZO  py  pm KNOOP REGIAC EM  pm KNOOP
A 46,9 12,4 A, 27,3 81,9
A 45,2 139,53 A, 27,6 373,6
A 42,6 156, 8 A, 0,0 G146, 2
A 44,8 141,8 A, 28,5 350,4
B, 30,4 30,0 B 27,4 379, 1
B 26,3 331 ,5 B, 28,9 340,8
B_ 30,7 30z,0 B_ 29,3 331,5
B, 29,2 335 ,8 B, 28,5 350, 4
3 28,6 347 ,9 ¢ 28,8 343, 1
¢, 31,8 281 ,4 G, 28,8 343, 1
a, 27,4 379 ,1 c, 29,6 324,38
¢ 28,9 340,8 e 29,4 329,53
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CORPO DE PROVA 12

CONTROLE
REGIXO MEDIDA EM pom DUREZA HNOOP

A 28,7 345 ,5

B 29,0 338, 4

¢ 28,6 347, 9

RESINA COMPOSTA GIMENTO 10ONOMERICO
MEDIDA  DUREZA MEDIDA DUREZA
fay .

REGIZC  py  im KNOOP REGIZO EM um KNOOP
A, 83,4 256 ,7 A, 20,2 832,89
A 52,9 262,90 A az, 8 240, 1
Ay 26,9 203,38 A 35,0 252,09
A, 20,4 320,35 A, 30,0 216,72
B, 82,1 276, 2 B, 20,2 333, 8
B, 28,0 365, 0 B, 26,1 417,58
B, 27,2 a64,7 E_ 28,7 345, 5
B, 20,0 348 ,4 B, 30,8 300, 0
¢, 20,4 8929 ,3 G, 28,4 482, 9
a, 28,2 957, 9 c, 30,1 314, 1
c, 28,6 a47 , 9 G, 31,3 29G,5
¢ 28,5 950 , 4 ¢ 31,0 296, 1

-
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CORPD DE PROVAL LD

CONTRCLE
REGIXO MEDIDA EM pm LUREZA KNOOP

A 27,4 379, 1

B 27,7 370,9

C 28,2 387,9

RESINA COMPOSTA | CIMENTO 10ONOMERICO

MEDIDA DUREZA S MEDIDA DUREZA
REGIZC gy um KNOOP REGIAO EM  pm KNOOP
A; ar,s 100 ,2 L, 54,8 25%,0
b a7 ,7 200,32 4 31,14 204, 2
Ag 47,1 206,68 A 54,4 240,50
A, 36,6 212,5 A, 20,2 §233,8
B, 30,2 312,0 B 27,8 368,3
B, 28,1 360, 4 B, 28,2 457,90
B, 28,7 345,5 B, 28,3 355, 4
B, 28,4 352 ,9 B, 28,6 347,9
, 28,5 350, 4 c, 28,7 345, 5
c, 27,8 368,93 c, 28,9 340,8
¢, 28,5 ano , 4 c, 27,1 387 ,5
G 25,4 441 ,1 s 27,7 a70,9

72




o T PROVA 14
CUNTROLE
REGIXO MEDIDA DM pm DUREZA KNOOP

A 29,0 338,4

B 20,0 36%,0

C 26,8 343, 1

RESINA COMPOSTA CIMENTO TONOMERICO

MEDIDA DUREZA - MEDIDA DUREZA
REGIAC gy ym KNOOP REGIAO EM  pm KNOCP
b, 49,0 118, 8 A az,7 266,2
Ay 54,2 96, % b 27,8 366, 3
A, 58,2 84,0 A, 25,8 427,06
B, 28,14 560 ,4 B, 80,5 205, 9
B, 27,1 387 ,5 B, 28,8 343, 1
B 28,5 350, 4 B, 30,4 308 ,0
B, 28,8 343, 1 B, 26,3 411,58
¢, 30,5 305, 9 <, 27,9 365,6
c, 27,3 381,9 a, 29,2 333,8
¢, 28,2 357 ,0 a, 30,1 314, 1
C 28,5 350 ,4 c 20,0 338, 4

-4
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CORPO DE PROVA 15

CONTROLE
REGIAO MEDIDA EM um DUREZA KNOOP,

A 26,3 411,5

B 27,8 368,13

G 6,1 360,4

RESINA COMPOSTA _ GIMENTO IONOMERICO
MEDIDA DUREZA - MEDIDA DUREZA
REGIAO  py  um KNOOP REGIZO EM um  KNOOP
A, 29,0 2BH, 4 ‘ A, 27 , 4 379, 4
A 32,1 276, 2 A 26,9 363 ,3
8 3
A, 29,8 820,5 A, 27,4 379, 1
B, 27,8 368, 3 B, 25,0 455, 4
B, 26,4 408 ,3 B, 27,8 268,38
B, 30,6 303,90 B, 25,8 427, 6
B, 25,2 449 ,2 B, 26,8 3956 ,2
o 25,0 455, 4 o 28,2 387, 0
" 1 _

c, 24,2 486,0 ¢, 28,1 360, 4
¢ 25,6 434,53 . ¢, 27,6 37%,6
¢, 26 ,4 408,3 a, 26,2 414 ,6

74



ConDo BT PROVA 16

00 ROLE
REGIXO MEDIDA FH pm DUREZA KNOOP

A 27,8 a68,3

B 28,0 363,0

¢ 20,7 345,85

RESINA COMPOSTA CIMENTO 1ONOMERICO

MEDIDA  DUREZA . MEDIDA DUREZA
REGIZO  pM  um KROOP RECGIAOQ EM  pm KNOOP
A, 33,5 253, 6 K, 27,5 376,3
A, 30,1 314,41 A 20,3 331 ,5
Ay 50,3 a4, 0 28,3 ABT, 4
A, 29,2 335,38 A, 27,0 860, 4
B, 28,6 347, 9 B 26,6 402,2
B, 27,6 268,38 B_ 29,90 s18,3
B, 27,4 387,85 B, 28,4 252,90
B, 28,3 855 , 4 B, 27,2 384 ,7
¢ 20,1 336,14 c, 27,7 370,90
c, 29,0 338 , 4 c, 29,5 327,0
G, 28,6 347,0 c, 20,1 336, 1
c, 29,2 333, 8 c, 27,0 290, 4




CORPO DRE PRGVA 17

CONTROLE
REGIZO MEDIDA EM um DUREZA KNOOP
A 20,0 2388,4 -
2] 28,7 345,5
¢ 29,2 333, 8
RESINA COMPOSTA GIMENTO IONOMERICO
MEDIDA DUREZA o MEDIDA DUREZA
REGIZO gy m KNOOP REGIAO EM  pm KNOOP
A, 42,7 156, 1 A 29,5 327,0
A_ 59,7 7e,0 A, 30,4 308,08
A S0, 4 274, 4 . 21,0 206, 1
A, 30,5 305,¢ A&, 31,2 292 ,4
B, 3% ,4 288 ,7 B, 28,7 345,58
B, 26,9 318,3 B, 20,2 133, 8
B, 28,7 345, 5 B 28,6 847,9
B, 26,3 358 ,4 B, 27,3 381,9
¢, 30,4 308,0 ¢, 27,2 ag4,7
¢, 32,4 271,14 c, 28,0 363,0
¢, 29,5 327 ,0 c, 28,4 352,99
a, 28,9 340,8 c, 27,9 368,6

Té




CORPO BLE PROVA 18

CONTROLE
REGIXO MEDIDA EM pm DUREZA KNOOP

A 27,6 ara, 6

B 27,9 365, 6

a | 27,2 464, 7

RESINA COMPOSTA CIMENTO 1ONOMERICO

MEDIDA  DUREZA MEDIDA DUREZA
REGIZC  py  m KNOGE REGIZO EM um . KNOOP
K* 41,8 162,9 As 29,0 324 ,8
a 36,0 197, 1 ’ 27,0 365, 6
A a5, 8 222,14 A 27,8 268,8
A, 34,1 244 ,8 A, 29,7 222 ,6
B, 26,2 414,6 B, 27 ,4 879, 1
B, 28,7 545, 5 B, 28,4 352, 9
B az,2 274 ,5 B, 29,1 336, 1
B, 20,2 453, 8 B, 27,8 381,9
a, 26,4 408,58 G, 26,1 886, 1
c, 28,6 847 ,.9 c, 28,56 547,90
c, 29,8 a20,5 ¢, 28,0 1368,0
c 27,5 376,38 ¢ 27,5 276, 3
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CORYO R PROVA 19

CONTROLE
REGI X0 MEDIDA EM pm DUREZA KNOOP

A 29,0 338,4

B 28,2 357,90

¢ 29,1 336, 1

RESINA COMPOSTA CIMENTO IONOMERICO

| MEDIDA  DUREZA’ e MEDIDA DUREZA
REGIAG  py im KNOOP REGIAO EM pm KNGOP
A, 63,4 70,8 A, 33,6 262, 1
A, 57,9 54,9 ‘ A 32,6 267,98
A B, 2 64,0 o 20,7 32%, 6
34 a1,7 74,8 ﬁé 31,1 204 ,2
B, 27,4 879, 1 B, 25,7 430,09
B, 26,6 402, 2 B_ 27,6 a73,6
B_ 28,1 360, 4 B_ 31,2 202, 4
B 27,6 373,6 B, 30,0 316,2
¢, 27,8 381,90 ¢ 29,7 522, 6
G, 28,0 363, 0 a_ 33,5 353,46
¢, 27,2 384,7 a_ 30,1 s14,1
o 27,9 365, 6 G 27 ,4 37¢,1
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CORPO DE PROVA 20

CONTROLE
REGIAO MEDIDA EM g DUREZA KNOOP
B 26,6 402, 2
RESINA COMPOSTA GIMENTO 1ONOMERICO
MEDIDA  DUREZA N MEDIDA DUREZA
REGIAC  py  ym KNOOP REGIRO EM  um KROOP
A, 33,6 252 ,1 A, 28,8 343, 1
A 54,8 23%, 0 A 26,9 503,98
A, 31,0 270 ,7 A 27,3 t6t, 6
A, 50,6 303, 9 A, 30,5 505, 9
B, 27,2 384,7 B, 27,3 581,90
B, 27,5 376 ,5 B 26 ,4 408,38
B, 27,8 LG8, 3 B, 27,5 576,3
B, 25,90 424,23 B, 28,5 250, 4
¢, 28,2 357,90 ¢, 29,6 az4,5
a, 32,5 269 ,4 ¢, 28,7 345,5
G, 27,4 379 ,1 ¢, 27,8 365 ,4
a, 28,3 385 , 4 c, 28,2 a57,9




CORFQ PE PR

CONTROLE
" . REGIXO MEDIDA EM pm DUREZA KNOOP
A 29 ,4 329,3
B 29,6 324,8
(& 28,8 343,1
RESINA COMPOSTA CIMENTO IONOMERICO
MEDIDA DUREZA T MEDIDA DUREZA
=80 EM um KNOOP i EM um KNOOP
A 41,6 164,5 A 30,5 305,9
o b £
A_ 49,8 114,8 B 28,7 © 345,5
A 51,3 108, 1 A 28,9 340,%
A, 53,6 09,1 A, ' 2048 324,38
B, 20,4 329,83 B, 26,5 405, 3
B, 27,8 368,3 D, 26,9 393,8
B, 28,4 352,9 B 28,7 345,5
B, 82> 274,5 B 2735 376,3
c, 30,2 312,0 c, o A 384,7
c, 27,0 390,4 c, i 370,9
c, 29,7 322,6 c, 29,2 333,8
c 3357 2hao & 28,8 8343, 1

&
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