FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE PIRACICABA
-UNICAMP-

PAULA MATHIAS RABELO DE MORAIS

Cirurgia -Dentista

AVALIAGAO QUANTITATIVA DA PENETRAGAO DE CORANTE
EM RESTAURAGOES DE AMALGAMA SUBMETIDAS
A TRATAMENTOS DAS PAREDES CAVITARIAS

ORIENTADOR: PROF.DR. LUIZ ANDRE FREIRE PIMENTA >

Tese apresentada a Faculdade
de Qdontologia de Piracicaba -
UNICAMP, como parte dos

requisitos para obtengao do
grau de Mestre em C(linica
u Odontoldgica, area de
Dentistica.

PIRACICABA
- 1997 -



e e
| b eIy
f»m . ii."‘"s
wecen U

CE-00099518-3

Ficha Catalogrifica Elaborada pela Biblioteca da FOP/UNICAMP

M792a

Morais, Paula Mathias Rabelo de.

Avaliagdo quantitativa da penetragdo de corante em restau-
ragdes de amalgama submetidas a tratamentos das paredes cavi-
tanas / Paula Mathias Rabelo de Morais, - Piracicaba : {s.n.},
1997. |

91f. il

Ortentador : Luiz André Freire Pimenta.

Tese (Mestrade) - Universidade Estadual de Carapinas,
Faculdade de Odontologia de Piracicaba.

1. Dentes - Infiltragio’ 2. Amalgamas dentano?‘ I. Pimenta,
Luiz André Freire. Il Universidade Estadual de (Campinas.
Faculdade de Odontologia de Piracicaba. Il Titulo.

19.CDD - 617.675
- 517.693

Indices para o Catalogo Sistemitico

1. Dentes -~ Infiltraglo 617.675
2. Amilgamas dentdrios 617.695




&

umcame  FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE PIRACICABA

A Comissao Julgadora dos trabalhos de Defesa de Tese de Mestrado, em
sessao publica realizada em 10/06/97, considerou o candidato aprovado.

2. Ueide Fernando Fontana

3.Monica Campos Serra




DEDICATORIA

Aos meus pais GILDA e JOSE OLIMPIO,
exemplos de forga, amor ¢ vida, dedico este trabalho,

com todo o meu carinho.

Aos meus irmdos PRISCILA ¢ MAURICIO,
sei que nunca vou poder agradecer ¢ apoio, incentivo e

amor de vocés, mas pretendo sempre retribui-los.






A DEUS,

por tudo!



Ao orientador,

LUIZ ANDRE FREIRE PIMENTA, meu reconhecimento pela atengdo, compreensio
¢ principalmente pela amizade. Poder contar com a ajuda e apoic de uma pessoa t3o
competente e especial nos permite crescer nfo s6 profissionalmente, mas também como

pessoa humana... serel sempre grata.



Como ¢ boa a sensa¢do do dever cumprido! Mas para se chegar 14, passamos por
momentos dificeis, quando as lagrimas vém facilmenie aos olhos, e por outros, de muita
alegria, quando, entfo, sorrimos espontaneamente. Tantas licSes, tantos aprendizados... seria
unpossivel nfo agradecer a determinadas pessoas e instituigdes.

A Faculdade de Odontologia de Piracicaba - UNICAMP, nas pessoas do Prof. Dr.
José Ranali (Diretor) ¢ do Prof. Dr. Osley Paes de Almeida (Vice-diretor),

A FAPESP, pela concessio da bolsa de estudos durante o curso de poOs-graduagao.

Ao Prof. Dr, Maric Fernando de Gbes, coordenador do curso de pos-graduacdo e 2
Prof. Dra. Altair A. Del Bel Cury, coordenadora do curso de pos-graduagiio em Clinica
Odontolégica da FOP/UNICAMP.

A SDI, Espe, 3M, pela doagio dos materiais utilizados no trabalho, ¢ & KG-
Sorensen, pelas pontas diamantadas confeccionadas para este experimento.

Aps professores da Area de Dentistica, José Roberto Lovadino, Luis Roberto
Martins, Mdnica Campos Serra, Luis Alexandre M. S. Paulillo e Luiz André Freire Pimenta,
pelo apoio e amizade, essenciais para a realizagdo deste trabatho.

As Areas de Farmacologia ¢ Bioquimica da Faculdade de Odontologia de Piracicaba,
pelo auxilio e colaboracgdo indispensaveis & execuglo da fase laboratorial desta pesquisa.

Aops funcionarios do Departamento de Odontologia Restauradora Reinaldo e Denize, e
também ao Adailton, pela atengfo sempre demonstrada.

Aos colegas do curso de Pos-Graduag8o, em especial ao Gettlio e aos da turma da
Dentistica, onde as individualidades pareceram se completar para formar um grupo
homogéneo, sincero, amigo... € que, com certeza, deixara saudades. Dag;, Ricardo (nosso
gurn); Luciola (sempre de alto astral); Gi (meiguice); Fer (companheira de casa); Ana (grande
colega); Marcelo (rapaz trabalhador!); RO e Claudinha {que pessoas especiais!); Pri {grande
amiga e colega de pds-graduacio) nossa convivéncia quase diana me fara muita falta. Mas
acredito que “longe € um lugar que ndo existe, pois se pensamos em alguém ou em algum

lugar, j& ndo estamos 1a?7”. (Richard Bach)



Ao Prof da Faculdade de Odontologia de Araraquara, Antdnio Luiz Rodrigues Jr,
pela realizaclo da analise estatistica.

A Srta Luzia Fatima Silva, pelo auxilio com as referéncias bibliograficas.

Ao Beto, pela importancia em minha vida.

0O sorriso estampado no rosto daqueles a quem queremos bem € nossa mator
recompensa para tudo isso. Logo, aos da minha familia, colegas e amigos, minha eterna

gratidio!



SUMARIO







LISTAS

corante,

Valores exploratdrios (média, mediana e desvio padrdio) expressos em ug de 60
corame.

2- Resultados obtidos pelo teste Kruskal-Wallis ¢ pelo teste de Comparagdes 61
Multiplas.

3- Resultados obtidos com as leituras das amostras expressos em pg de 79

1 Diagrama de pontos para cada tratamento estudado
Diagrama de box-plot dos resultados em ug de corante que infilirou na 62
R interface dente/restauracio
Grafico representativo da curva de absorgao espectral, realizada para cada 75
3- tratamento experimental
75
4- Regressao linear referente ao Tratamento 1
76
3- Regressio linear referente ao Tratamento 2
77
G- Regressdo linear referente ao Tratamento 3
i
7- Regressio linear referente ao Tratamento 4
78
8- Regressdo linear referente ao Tratamento 5

Esquema da confecgdo das unidades experimentais
leituras espectrofotométricas




5.0 Densidade Optica

et al ¢ outros {abreviatura de et afil)

C grupo controle

CO verniz cavitario Copalite

°C graus Celsius

g grama

min minuto

mi mililitros

mm milimetros

PA cimento adesivo resinose Panavia Ex

PB tondmero de vidro modificado por resina composta Photac-Bond
r coeficiente de correlagdo hinear

. I, rotagdes por minuto

SBMP+ sistema adesivo Scotchibond Multi-Purpose Plus

IMICrOgrama







RESUMO

O objetivo do presente trabalho foi avaliar a penetracdo de corante 30 redor de
restauragbes de amalgama, em cavidades com margens em cemento e/ou dentina, por meio de
um teste quantitativo. Cavidades classe V padronizadas (2 mm de didmetro e 1,5 mm de
profundidade) foram preparadas, 3 mm abaixo da jungBo amelo-cementiria, na superficie
vestibular da raiz de 75 dentes humanos unirradiculares recém-extraidos. Os dentes foram
divididos aleatoriamente em cinco grupos contendo quinze unidades experimentais cada.
Antes de serem restauradas com a liga de amalgama tipo mistura Permite C, as cavidades
foram forradas com: Copalite (CO);, Panavia Ex (PA), Scotchbond Multi-Purpose Plus
(SBMP+); Photac-Bond (PB), sendo o grupo controle (C) restaurado sem o uso de qualquer
tipo de agente intermediario. As raizes restauradas foram armazenadas em umidade relativa a
37°C, por 24 horas e, apds esse periodo, as restauracSes foram polidas. Os conjuntos
dente/restauraciio foram submetidos a 500 ciclos térmicos entre 5+2°C e 55+2°C, com banhos
de um minuto em cada temperatura, ¢ imersos em soluclo de azul de metileno a 2% por doze
horas, em 37°C. A microinfiltracio foi quantificada através da espectrofotometria e expressa
em pg de corante. Os valores das medianas foram: C=10,610; C0=7,422; PA=3066;
PB=1,941; SB=0,234. A analise estatistica realizada, utilizando o teste Kruskal-Wallis,
indicou diferenca significativa entre todos os grupos avaliados. O uso do SBMP+ sob as
restauragles de amalgama mostrou ser o procedimento mais efetivo na reducfio da
microinfiltracio, seguido pelo uso do PB; PA; CO e pelo grupo controle, que exibiu os piores

resultados.

PALAVRAS-CHAVE:

Microinfiltragio - Amalgama - Agentes intermediarios






INTRODUCAO

As restauracSes de amalgama sfo usadas na odontologia hé mais de 150 anos.*”*? Elas
apresentam inumeras vantagens como menor custo, tempo de trabalho favorivel, boa
performance clinica, facil procedimento e boas propriedades fisicas.””* Entretanto, a auséncia

de adesdo entre o dente ¢ a liga de amalgama gera uma interface propicia &

6.16,50,56,39,83.87

microinfiliracdo. A existéncia de fendas e a incompleta adaptagio do amalgama

as faces internas da cavidade permitem infiltra¢fio de compostos salivares, produtos da dieta ¢

10,34,43,61

bacterias, 0 gque, por sua vez, pode resultar em descoloragio da estrutura

21.34,43, . - . 76,63 _— , [ s 34,43 61, .
dental ****%  deterioracio marginal, sensibilidade  pos-operatoria,*****%  carie

21,34,43.43,58,61,63,80,83

.. 15,34,43 63,69
secundaria

e injuria pulpar.

A preocupacdo com a microinfiltragdo se torna ainda mais evidente em restauragBes

recentes de amalgama de prata, = 578 14 que esse material restaurador apresenta uma

capacidade de auto-selamento pela deposicBo de produtos de corrosio na interface

dente/restauragio.S******-* porém um determinado periodo de tempo ¢ necessario para

5,16,34,37,39,63,76

(jue €SSE Processe 0corra, sendo ainda maior quando ligas de alto conteddo de

cobre sdo utilizadas”****** Com o intuito de minimizar a infiltracio inicial ao redor de

restauragies de amalgama, muitos autores recomendam o uso de agentes

. \ o . 15,22.3538,43,56,60.69,75.88
intermedigrios, 233384,

O verniz cavitdrio, usado por muitos anos com ¢ objetivo de diminuir a infiltrago

5,12,20,35,60,73,75

marginal nas restauragdes de amalgama, tem sido questionado quanto a sua

gl 1837486581
el

efetividade. ™" Parece haver uma dissoluciio prévia desse materi o que favorece

a infiltracio na interface dente/restauracio, podendo levar ao desenvolvimento de carie

£+ 9.15,34,44,55,63,80,8%
secundaria,

Com a finalidade de obter-se alguma adesividade e uniio do amalgama a estrutura

dental em sua interface, estudos tém relatado o uso de adesivos dentinarios como agente



intermediaric em restauracdes de amdlgama, M8 om significativa redugio da

: : = 18,21,60.71,75,81,83,88 . : o+ . ;
microinfiltracio e do aparecimento de carie secundaria, 5%

O cimento de iondmero de vidro & os materiais hibridos de iondémero de vidro/resina

composta vém sendo empregados sob restauragdes de amalgama, contribuindo para a reduciio

9,10,71.87

, . - . s . i, - ;.
da microinfiliracdo pelas suas caracteristicas adesivas™ e para a redugio de carie

29,64,66

secundaria 2

pela liberagiio de flaor.
Apesar da significativa reduco da microinfiltracio em restauracSes de amalgama com

1821657175 81 83 88

a utilizagdo dos sistemas adestvos, cimentos ionomérnicos e materiais hibridos

9.10.71,87

de iondmero/resina, ainda se observa um maior grau de infiltragio ao longo da parede

gengival,g’”’37’48’56’61’69’38 que envolve pouco ou nenhum esmalte cervical. Logo, torna-se
necessaria uma avaliacdo mais precisa do beneficio desses materiais adesivos na redugdo da
microinfiltracio em margens de dentina e/ou cemento.

Varios estudos sobre a avaliagiic do grau de infiltragio marginal em restauracBes de
amalgama utilizam métodos qualitativos na anélise dos seus resultados, ou seja, a infiltragdo ¢
avaliada em um corte bidimensional da amostra, mediante um critério de escores pré-

X 5,8,17,35,37,48,69,71,75,83,88
determinados. 3

Portanto, a utilizacio desse tipe de analise ndo reflete a
penetracio do corante usado na evidenciagio da microinfiltracdo em sua totalidade, uma vez
que ela ocorre em um ambito tridimensional, em que se constitui o elemento dental ®7% J4
os métodos quantitativos de avaliaglo, permitem estabelecer o valor total da infiltragio
ovorrida em toda a interface da restauracio analisada "%

Considerando a necessidade de se reduzir a infiltracio marginal ao redor das
restauragdes odontologicas, em especial das de amalgama de prata, este trabalho pretende

avaliar, de forma quantitativa, a penetrago de corante em restauragdes de amalgama com

margens em dentina e¢/ou cemento empregando-se diferentes tipos de agentes intermediarios.






REVISAO DE LITERATURA

A influéncia das mudancas de temperatura na percolagio marginal em restauracGes, foi
investigada por NELSEN; WOLCOTT; PAFFENBARGER * em 1952. Para este estudo in
vitro, os dentes selecionados foram imersos em 4gua gelada por trinta segundos, secos e
aquecidos a temperatura ambiente, para serem examinados por microscopia dptica. Foram
avaliados, também, a profundidade de penetragfo dos fluidos na interface dente/restauragio ¢
os aspectos clinicos da percolagdo marginal. Os autores concluiram que as mudangas de
temperatura permitem um intercdmbio de fluidos entre o dente e a restauragio. A percolagio
marginal ¢ causada, em parte, pela diferenca do coeficiente de expansiio térmica linear entre
dente e material restaurador, podendo ser uma explicacfio para a reincidéncia de carie nas
margens de algumas restauraces.

Com a preocupagio de avaliar a infiltracio marginal, GOING, MASSLER; DUTE ™
em 1960, compararam materiais restauradores, empregando a solugéo de violeta de genciana a

0,025% e o isdtopo radicativo (I

) na forma de iodeto de sodio, em restauracdes novas e
antigas, Foram investigados aspectos como: 1- permeabilidade da dentina recém-cortada; 2-
infiliraco marginal em restauraces novas; 3- infiltracdio marginal em restauraces que
estiveram em uso na cavidade oral. Um total de 316 cavidades classe V foram preparadas em
dentes humanos extraidos. RestauracOes antigas de amalgama, ouro e cimento de silicato
também foram analisadas. DDe acordo com os resultados obtidos, os autores concluiram que
todas as restauracdes mostram algum grau de infiltragiio marginal; as restauragdes antigas de
amélgama apresentam menor infiltracio em suas margens quando comparadas as recentes.

Em 1961, SWARTZ & PHILLIPS™ realizaram um experimento #n vitro também com o

objetivo de avaliar 2 infiltragdo marginal em diferentes tipos de materiais restauradores, em

periodos de 24 horas, 1 e 6 meses. Cavidades classe I ¢ V foram preparadas e restauradas em
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dentes humanos recém-extraidos. Seis materiais restauradores foram utilizados: amélgama;
cimento de silicato; cimento fosfato de zinco e trés diferentes tipos de resinas restauradoras.
Sob as restauragles de amdlgama, foram testados dois vernizes cavitarios (Copalite e
Cavaseal). Apés restaurados, os dentes foram imersos em solugio de isdtopos radioativos por
duas horas, seccionados longitudinalmente atraveés das restauragfes e avaliados por auto-
radiografias. Os resuitados demonsiraram que as restauragdes de amalgama com 24 horas
apresentaram grande infiltragio marginal, que foi reduzida ao longo do periodo de seis meses.
0 uso do verniz cavitario melhorou o selamento marginal dessas restauragSes.

Ainda em 1961, GOING & MASSLER® investigaram a influéncia do uso de alguns
tipos de bases sob restauragdes de amalgama, quanto A redugio da infiltracio marginal. Foram
utilizados oito diferentes agentes intermediarios em cavidades classe V, confeccionadas em 234
dentes humanos recém-extraidos. A infiltraco marginal foi avaliada mediante o uso de quatro
is0topos radioativos e realizagio de auto-radiografias. Os resultados demonstraram que todas
as restauracBes recemies de amalgama infiltraram, sendo o verniz cavitario o melhor agente
intermediario usado para prevenir essa infiltragio.

Em 1964, BARBER; LYELL: MASSLER" avaliaram a efetividade do verniz 4 base de
resina copal para reduzir a infiltragdo, quando utilizado em cavidades simples e compostas,
restauradas com amalgama. Para evidenciar a penetragio de isétopos (8% e Ca") e do corante
azul de toluidina a 3,18%, foram feitas auto-radiografias e fotografias. Seus estudos
demonstraram que o verniz foi efetivo na prevencdo da penetragiio de moléculas 1dnicas e
elementos tracos ao redor e sob restauragdes de amalgama, sendo atnda mator quando aplicado
em todas as paredes da cavidade. Os autores questionam, porém, por quanto {empo o verniz a
base de resina copal serd efetivo no selamento das margens em restauragBes de améalgama.

PICKARD & GAYFORD® em 1965, discutiram métodos de investigacio da

microinfiltraciio em restauracdes de amalgama, como a utilizac3o de pressfo de ar, penetragio
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de corante, bactérias e isotopos radioativos na interface dente/restauracdo. Realizaram, ainda,
um experimento avahiando a infiltragiio marginal de restauragSes de amalgama, por meio da
utilizagfio de uma aparatologia de produgdo de pressdo de ar conectada a cada dente extraido
restaurado e imerso em Agua. A medida da infiltracdo foi feita pela observagio, por
microscopia, da formacio de bothas de ar ao redor da restauragdo, associada ao valor da
pressdo de ar utilizada. Os autores observaram a presenga de infiltracio ao redor das
restauragtes de amalgama, apresentando declinio 2o longo do periodo de dez semanas.

Para avaliar os efeitos da ciclagem térmica na adaptaciio marginal de alguns materiais
dentarios submetidos as mesmas condigfes de teste, GUZMAN; SWARTZ; PHILLIPS * em
1969, realizaram um experimento. Cavidades classe V foram preparadas no tergo médio da
face vestibular de dentes humanos extraidos. A metade dos dentes restaurados com amalgama
de prata recebeu, previamente, a aplicagio de verniz cavitirio. As amostras foram submetidas a
ciclos térmicos nas temperaturas de 15°C e 45°C, imersas em solugo contendo isotopos
radioativos, seccionadas e submetidas a auto-radiografias, nos periodos de 1 semana, 1 ¢ 3
meses. Os resultados indicaram que as restauraces de uma semana, quando submetidas a 500
ciclos mostraram aumento da microinfiltraciio, as restauragbes de amalgama de trés meses
demonstraram bom selamento marginal, ndo sendo afetadas pela ciclagem térmica; ja as
restauracBes de amalgama com verniz cavitario mostraram pouca ou nenhuma infiltragfio nos
periodos analisados, nfio sendo afetadas pela ciclagem ténmica.

Uma revisdo de literatura sobre microinfiliragiio ao redor de restauragfes dentais foi
publicada, em 1972, por GOING.* O autor fez uma andlise dos métodos utilizados para
avaliagio da microinfiliragdo, comparando-os. Descreveu as implicagdes clinicas da infiltrag8o
marginal, os procedimentos realizados para reduzi-la, como, por exemplo, o uso de agentes

forradores sob as restauragdes, e os fatores que contribuem para aumenta-ia. Segundo o autor,
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a microinfiltragdo ¢ resultado de uma série de fendmenos e o futuro do seu estudo talvez esteja
no desenvolvimento de novas técnicas de avaliagio ou na combinagio de outras j4 existentes.

ANDREWS & HEMBREE, Jr.’ em 1975, realizaram um experimento com o
propésito de avaliar comparativamente o padrio de infitragdo das ligas com fase dispersa
{Dispersalloy), esférica (Spheralloy) ¢ convencional (Velvalloy), usando-se ou ndo o verniz
cavitario como agente intermediério. Cavidades classe V foram preparadas em caninos ¢ pré-
molares humanos extraidos. A adaptagio marginal de cada restaurag3o foi determinada pela
presenca de isotopos radioativos na sua interface e evidenciada por auto-radiografias, nos
periodos de 48 horas, 3 meses, 6 meses e 1 ano. Os resultados indicaram que nas restauragdes
sem uso do verniz, a infiltracio marginal foi significativa para todos os periodos, com pequena
reducio aos seis meses; nas restauragdes forradas com verniz, ndo foi verificada infiltracio
apos 48 horas e 3 meses. Os autores concluiram que, aparentemente, as ligas de fase dispersa
possuem mator resisténcia 4 corrosdo, mas nfo apresentamn maior infiltragio marginal quando
comparadas com as ligas esféricas e convencionais.

Uma revisio de literatura sobre microinfiltragio foi realizada, em 1976, por KIDD.#
Além de definir microinfiliraco e descrever as suas consequéncias, procedeu a uma analise
dos métodos laboratoriais utilizados no estudo da infiltracfio marginal. A infiltragiio ac redor
das restauracOes de amalgama e sua reducdio através do uso de verniz cavitdrio e do proprio
envelhecimento da restauracio pela deposigiio de produtos de corrosZo foram comentadas.
Segundo a autora, a evidéncia da duninuigdo da microinfiltragdio em materiais que mostram
adesdo as paredes cavitarias confere um novo impulso a essa area de pesquisa.

Uma outra revisic de literatura sobre a prevaléncia de falhas em restauragBes foi
realizada, em 1976, por ELDERTON* Foram descritos trabalhos que indicam diferentes
causas e indices de substituicdo de restauragbes. Segundo o autor, a ocorréncia de falhas nas

restauracOes varia consideravelmente, sendo que, em geral, uma a cada trés de todas as
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restauragdes presentes na cavidade oral se apresenta insatisfatoria, Apesar dos livros textos
afirmarem que 0s procedimentos restauradores normaimente sio bem-sucedidos por um longo
periodo de tempo, dever-se-la admutir que toda restauragiio tem grande chance de falhar em
POUCOos 2nos.

Com o proposito de avaliar a microinfiltrago ao redor de restauracBes de amalgama,
comparando uma liga convencional, uma esférica e duas com alto teor de cobre, ANDREWS
& HEMBREE Jr.” em 1978, realizaram um experimente. Cavidades classe V foram
preparadas em caninos e pré-molares de seis cies. A metade dessas cavidades foi forrada com
verniz cavitario previamente a inser¢io do amaélgama. Os animais foram sacrificados nos
intervalos de 24 horas, 3 e 6 meses, quando avaliagBes de microtinfiliragiio foram realizadas.
Para isso, os demtes foram colocados em solugdes de isétopos (Ca*) por duas horas,
seccionados longitudinalmente e avaliados por meio de auto-radiografias. Os autores
concluiram que as restauragdes de amalgama forradas com verniz cavitdrio mostraram redugio
da microinfiltracdo em todos os periodos analisados; ja nas restauragBes em que nfo se utilizou
o verniz, essa reducdo s fol constatada apos o pertodo de seis meses, para todas as ligas.

No mesmo ano, KIDD & SILVERSTONE® realizaram um trabalho com o objetivo de
avaliar a remineralizacio de lesBes artificiais de cérie ao redor de restauragbes de amalgama,
confeccionadas nas superficies vestibular e lingual de pré-molares humanos. As amostras foram
imersas em um sistema acido-gel por dez semanas, seccionadas e armazenadas por vinte dias
em saliva humana e em solucic calcificadora, trocadas a cada 48 horas. Apds, foram
embebidas em dgua e quinolina e examinadas por luz polarizada. De acordo com os resultados,
os autores concluiram que a exposicdo das amostras a solugfio calcificadora permite a
remineralizagio de lesGes de carie artificial ¢ que isso s6 é possivel pela ocorréncia de

microinfiltragdo.
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Ainda em 1978, LUND; MATTHEWS; MILLER® estudaram, mediante o uso da
microscopia eletrdnica de varredura, a quantidade de camadas de verniz cavitario necessérias
para selar os tubulos dentinarios. As faces vestibulares de molares humanos extraidos foram
preparadas de forma a apresentarem uma superficie plana em dentina para receber quatro tipos
de tratamento: 1- sem verniz, 2- uma camada de verniz; 3- duas camadas de verniz; 4- trés
camadas de verniz. Apds a analise das amostras, os autores concluiram que duas camadas de
verniz selaram adequadamente a superficie dentinaria,

BOYER & TORNEY,” em 1979, realizaram um experimento com o propésito de
avaliar a microinfiltrac8o em restauragdes realizadas com ligas de alte conteGdo de cobre,
brunidas ou nfo apos a escultura. Também foi analisada a correlag#o existente entre adaptagio
marginal da restauracio ¢ microinfiltracdo. Cavidades classe II foram preparadas em molares
humanos extraidos e restauradas, sem forramento, com nove diferentes tipos de ligas com alto
teor de cobre e uma liga convencional. As amostras foram armazenadas em saliva artificial a
37°C por 24 horas, sendo polidas em seguida. A microinfiltragdo foi determinada nos periodos
de 24 horas, 1, 3 e 6 meses pela imersdo das amostras em solugfo de isdtopos radioativos e
realizacio de auto-radiografias. Procedeu-se também, previamente, ao teste de
microinfiitracéio, a mensuracdo da adaptacio marginal das restauracdes. A partir dos resultados
obtidos, os autores concluiram que a infiltrago das ligas de alto contetdo de cobre aumentou
nos periodos de 24 horas a um més e apresentou redugfio no periodo de seis meses; a
profundidade da infiliragio nfo mostrou correlagio com a adaptacio das margens das
restauragQes; as ligas de alto teor de cobre foram similares 4 convencional quanto 2
microinfiltracdo.

Em 1980, ANDREWS & HEMBREE, Jr.° também avaliaram comparativamente a
infiliracio marginal de oito ligas de amalgama de alto comtetido de cobre e de uma liga

convencional. Foram confeccionadas 270 cavidades classe V em dentes humanos pré-molares e
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caninos extraidos. Os corpos de prova foram armazenados em agua a 37°C antes de serem
submetidos a ciclagem térmica, constando de 100 ciclos de um minuto cada, entre 4°C e 58°C.
A infiltragio marginal foi determinada pela presenca de isdtopos radioativos na interface
dente/restauragdo, detectada apés a realizaciio de auto-radiografias, nos periodos de 1 dia, 3 e
6 meses, | ano, 1 ano e meio e 2 anos. A liga convencional mostrou infiltrago significativa até
o periodo de seis meses; j4 as ligas de alto conteitdo de cobre demonstraram infiltragio
significativa até o periodo de um ano e meio de avaliagBo. Apos dois anos, a infiltragdo dos
dois tipos de liga foi reduzida de forma marcante,

Em 1980, YATES; MURRAY; HEMBREE, Jr,* avaliaram a microinfiltracio em
restauragOes de amalgama utilizando-se diferentes bases e vernizes cavitérios. Cavidades classe
V foram preparadas em 290 dentes humanos extraidos. Apds restaurados, os dentes foram
submetidos a 100 ciclos térmicos, com banhos de um minuto nas temperaturas de 4°C e 58°C.
Os conjuntos dente/restauracio foram imersos por duas horas em solug@o contendo isdtopos
radioativos e submetidos a auto-radiografias. Apds a avaliaco dos resultados, os autores
concluiram que o uso do vermniz cavitario (Copalite) sob restauragles de amalgama, com ou
sem uso de bases, € recomendado para reduzir microinfiltragio.

JODAIKIN,* em 1981, realizou uma revisdo de literatura sobre microinfiltracio ao
redor de restauragBes de amalgama envelhecidas, onde discutiu-se a importdncia da
metodologia de andlise da infiltragio marginal, dos materiais de base, assim como do tipo de
liga de amalgama utilizada, Também foi analisada a infiltragio inicial que ocorre nas
restauragBes de amalgama em que nenhum fipo de agente intermediario é usado, além do
desenvolvimento da microinfiltracio nas restauragdes forradas com verniz, ap6s ter ocorrido
determinado periodo de tempo, comprometendo um efetivo auto-selamento das restauragGes

de améalgama. O autor concluiu que os métodos de avaliagio da microinfiltragfio apresentam
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limitagdes quanto ao entendimento das trocas quimicas gue ocorrem na interface
dente/restauraco e quanto & maneira mais efetiva de se obter adequado selamento marginal.

ANDRADA; CORADAZZI, MONDELLL® em 1982, realizaram um estudo
comparative do grau de infiitragdo marginal em restauragdes de amdlgama, com ou sem
aplicagdo prévia de verniz a base de resina copal, utilizando-se duas ligas de alto teor de cobre
{Dispersalloy, Sybralloy) e uma convencional (Velvalloy). Foram preparadas 300 cavidades
classe V no terco médio da face vestibular de caninos e pré-molares humanos recém-extraidos.
Os dentes restaurados foram divididos em cinco grupos para observacio nos periodos de 1, 3,
7, 15 e 30 dias. Apos ciclagem térmica realizada em saliva artificial contendo o corante
fluoresceina sodica a 2%, os dentes foram lavados, seccionados e avaliados. De acordo com os
resulfados encontrados, 0s autores concluiram que & aplicagdo do vermz cavitirio reduz
eficazmente a infiltragio marginal, porém com menor intensidade para as ligas enriquecidas
com cobre. Nos periodos de 3 e 7 dias houve aumento significativo dos graus de infiliracgo,
principalmente para as ligas de alto teor de cobre. Com 15 e 30 dias, observou-se infiltragio
total em todas as amostras.

A infiltragio marginal em restauragSes de amalgama fol também estudada por
FANIAN; HADAVI, ASGAR," em 1983. Seis ligas de diferentes formas e tamanhos de
particulas e também diferentes composicdes (alto e baixo contelido de cobre) foram utilizadas,
A infiltragio foi medida com um aparelho que dosava o volume de gas por um periodo de
tempo de quinze minutos. Apenas as ligas de corte fino apresentaram infiltragio marginal
significativamente maior que as outras. Os autores concluiram que a mfiltragiio marginal ndo
depende somente do tipo de particulas nem da propor¢do de cobre da liga.

Ainda nesse mesmo ano, MURRAY; YATES; WILLIAMS®? avaliaram o efeito de
guatro vernizes cavitarios e de uma solugiio fluoretada sobre a microinfiltragic em

restauragdes de amalgama. Foram preparadas 220 cavidades classe V em dentes humanos
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extraidos. Apos a aplicagiio dos vernizes e da solugio fluoretada, as cavidades foram
restauradas com amaigama (Dispersalloy). Os dentes restaurados foram armazenados em 4gua
a 37°C, antes de serem submetidos a 100 ciclos térmicos de um minuto cada, entre 4°C e 58°C,
A infiltragdo marginal foi determinada pela presenca de isdtopos radioativos evidenciados em
auto-radiografias, apos periodos de 24 horas, 1 semana, 3 e 6 meses. (s resultados mostraram
que as restauragdes de um dia apreseniaram infiltragio de média a elevada, todas a3 amostras
apresentaram redugfio da infiltragio entre os intervalos do 3% ao 6% més e, apds seis meses, a
maioria das restauragtes ndo apresentava mais infiltracdo. De acordo com os autores, essa
reduglio da infiltragdo apds trés meses ocorreu devido a deposicBo de produtos de corrosdo e
nio devido a capacidade dos vernizes ou da solugdo fluoretada de selamento das margens.

Em 1984, FANIAN, HADAVI, ASGAR™ estudaram a efetividade do uso do verniz
cavitario e do brunimento na redugdo da infiltragio marginal em restauragdes de amalgama
com ligas de alto e baixo teor de cobre e ainda com diferentes tipos de particulas (fino corte,
esférica e mista). As quatro ligas de amalgama foram divididas em trés grupos: 1- sem uso de
verniz; 2- aplicacio de uma camada de verniz; 3- aplicaclio de duas camadas de verniz,
totalizando 72 unidades experimentals. Ja para avaliar o efeito da brunidura, dividiram-se em
dois grupos: 1- grupo controle, sem brunimento; 2- grupo com brunimento. A infiltracéo foi
avaliada pela técnica de ar pressunizado. (s autores concluiram que a aplicagio de duas
camadas de verniz foi mais efetiva que uma ou nenhuma e também que ¢ brunimento reduziu a
infiltraciio marginal para todas as ligas testadas.

Para verificar a efetividade na reducic da microinfiltragio em restauracdes classe V de
amalgama realizadas em dentes humanos extraidos, NEWMAN % em 1984, utilizou o verniz 3
base de resina copal (Copalite} como controle, comparando-¢ com outros cinco vernizes
{Handiliner, Neutraseal, Cavity lining, Universal lining e Varnal), Os dentes restaurados foram

submetidos a 100 ciclos térmicos com temperaturas de 4°C e 60°C e banhos de um minuto em
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cada. As amostras foram expostas & solugdo contendo caicio radioativo e analisadas quanto a
sua penetra¢fo. O autor concluiu que dos cinco vernizes avaliados e comparados ao controle
(Copalite), somente os vernizes (Neutraseal) ¢ (Varnal) quando diluido em até 50% da sua
concentragdo inicial, mostraram-se efetivos. E, ainda, que a aplicagdo de duas camadas de
verntz mostrou melhor desempenho que uma tGnica aplicagio.

No mesmo ano, MAHLER & NELSON’' investigaram a infiltragio marginal usando
um teste de pressdo de ar (600 mmHg) em restaurag@es de amalgama classe I simuladas. O
volume de ar que atravessava a interface améalgama/matriz era medido por unidade de tempo e
considerado indice de infiltragio (mi/min). Os efeitos de plasticidade da mistura, forca de
condensagdo e brunidura foram testados, utilizando-se duas ligas de amalgama (Dispersalioy e
Tyiin). Os resultados mostraram que 2 liga de particulas esféricas (Tytin) demonstrou maior
tendéncia 4 infiltracio marginal ¢ que a infiltragio pode ser minimizada com a utiizagio de
procedimentos adequados de manipulagio, aumentando a plasticidade, a forga de condensagio
e, também, realizando o brunimento apés a condensagio.

Em 1985, SILVA et al.” pesquisaram o efeito do uso de bases ¢ vernizes cavitarios na
microinfiltragdo ac redor de restauragdes de amalgama, mediante estudo qualitativo ¢
quantitativo. Cavidades classe V foram preparadas em 110 dentes humanos extraidos, e estes
divididos em quatro grupos: I- apenas verniz copal; - cimento de hidréxido de célcio e verniz;
111~ cimento de oxido de zinco e eugenol e verniz; IV- sem uso de base ou verniz. Os dentes
foram submetidos a 1000 ciclos térmicos entre 15°C ¢ 50°C ¢ imersos em solugdo de azul de
metileno a 0,1% por 24 horas em temperatura de 37°C. A infiltragio foi avaliada através de
microscopia e espectrofotometria nos intervalos de 48 horas, 1 e 3 meses. Os resuitados
demonstraram que a infiltragdo ao redor das restauracGes de amalgama pode ser minimizada

com a aplicagdo de duas camadas de verniz copal e, ainda, que o método quantitativo de

1%



avaliagio espectrofotométrica apresenta uma correlagio positiva com a microscopia na
avaliagio da infilkracio marginal.

GOTTLIEB; RETIEF, BRADLEY,” em 1985, realizaram estudo in viro com o
objetive de avaliar microinfiltragdo ao redor de restauragBes de amalgama com liga
convencional (Velvalloy} e de alto contetdo de cobre (Tyiin), forradas ou nio com verniz
cavitario. Cavidades classe V foram preparadas em 160 pré-molares humanos extraidos,
restauradas e, apos 24 horas, polidas. As amostras foram submetidas a 400 ciclos térmicos em
solugdo de isdtopos radioativos, nas temperaturas de 5+1°C e 55+1°C, trinta segundos em
cada banho, seccionadas e avaliadas por auto-radiografias, nos peripdos de 2 semanas; 3, 6 ¢
12 meses. A partir dos resuitados obtidos, os autores concluiram que restauragSes com ligas
convencionais de amalgamsa, sem verniz cavitario, mostraram reducdio da microinfiltragio aos
doze meses, em margem gengival, e aos seis meses em margem oclusal. J& as restauragdes com
liga de alto teor de cobre mostraram elevada infiltracdo aos doze meses. O uso do verniz
cavitario foi eficiente apenas em margem oclusal, no periodo de duas semanas de avaliacfo,
sem diferenca estatistica significanmte para as ligas estudadas.

Ainda em 1985, BAUER & HENSON" examinaram comparativamente a
microinfiltracio em cavidades classe V utilizando restauragdes diretas de ouro, amélgama
(Dispersalloy) e resina composta (Concise). Apés restauradas, as amostras foram
termocicladas em corante fluorescente nas temperaturas de 4°C e 50°C, em 25 ciclos de um
minuto em cada banho, A penetracio do corante foi avaliada por microscopia 6ptica com luz
ultra-violeta, em aumento de 30X. Os resultados demonstraram que o amélgama, mesmo
utilizando-se verniz cavitario como agente intermediario, demonstrou os piores resultados.

Em 1986, BEN-AMAR et al.” avaliaram a microinfiltragio ao redor de restauracBes
de amalgama classe V utilizando-se trés diferentes tipos de ligas para amalgama (Tytin; Silmet;

Permite C) e variando o nimero de camadas de verniz cavitario aplicadas. Para esse estudo,
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foram utilizados 125 dentes (pré-molares e molares) humanos extraidos, restaurados nas suas
superficies vestibular e lingual. Os dentes foram submetidos a 25 ciclos térmicos entre 4°C e
60°C em solugio de fuccina bésica a 0,5%, onde permaneceram por mais {rés semanas. A
microinfiltra¢do foi avaliada pela penetragio de corante, apds seccionamento longitudinal das
amostras e observagdo em microscopia optica. Os resultados indicaram que o verniz (Copalite)
aplicado em duas camadas, reduziu significativamente a infiltragio marginal em restauracgBes
com ligas de amalgama esférica e convencional. No entanto, nfo se mostrou eficaz quando
usado sob ligas do tipo mistura.

VARGA; MATSUMURA: MASUHARA.® nesse mesmo ano, avaliaram o efeito da
utilizacio das resinas adesivas (4-META/MMA-TBB* ) ¢ (Panavia Ex) sob restauragbes classe
1 de amalgama quanto & microinfiliracio e a adesfio. No estudo da infiltragdo, pré-molares e
molares humanos extraidos foram divididos em cinco grupos: um grupo controle {sem
forramento) € 0s outros grupos com as resinas adesivas {Panavia Ex) e a base de 4-META,
com & sem condicionamento 4cido. Apds restaurados, os dentes foram armazenados em
solugio de fuccina a 37°C por 24 horas, polidos e mantidos por mais uma semana nessas
condigdes, quando foram seccionados e avaliados, Os resultados demonstraram que a
utilizagdio das resinas adesivas como agente forrador fol capaz de reduzir de forma significativa
a infiltracdo 20 redor das restauragdes de amalgama.

Em 1987, BEN-AMAR et a,l.z\1 realizaram um estudo piloto com o proposito de avaliar
o efeito de um adesivo dentindrio (Scotchbond) sobre a infiltragiio marginal em restauracfes
classe V recentes de amaigama. Os 44 dentes humanos selecionados, foram divididos
aleatoriamente em quatro grupos: 1- restaurados somente com amalgama; 2- duas camadas de
verniz (Copalite); 3- wma camada do adesivo; 4- duas camadas do adesivo, Os dois Gltimos

grupos tiveram suas margens de esmalte condicionadas com 4cido fosforico a 35% durante

* 4-Metacriloxieti] Trimelitato Anydro Metil-metacrilato Tri-n-butil Burano
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sessenta segundos, previamente a aplicagdo do adesivo. Restaurados, os dentes foram
armazenados por sete dias em solugio salina a 37°C e submetidos a 200 ciclagens térmicas
entre 4°C e 55°C, em solugdo basica de fiiccina a 0,5%, onde permaneceram armazenados por
mais dez dias, a 37°C. Apés, foram seccionados e observados por microscopia optica. Os
resultados mostraram que uma ou duas camadas de adesivo dentinario, precedido por
condicionamento 4cido do esmalte, reduziu de forma significativa a microinfiltracio em
restauragBes recentes de amalgama. Esse resultado mostra-se especialmente relevante nas
paredes gengivais, onde h normalmente maior infiltragdo.

Em 1987, YU; WEL XU® também avaliaram a efetividade de agentes adesivos sob
restauracBes de amalgama, na reducgio da microinfiltracdo. Para o estudo foram selecionados
dezoito molares, sendo preparadas duas cavidades classe V, em cada dente. Em seis grupos
experimentais utilizaram-se seis diferentes agentes adesivos, sendo o grupo controle restaurado
apenas com amalgama. Os dentes restaurados foram termociclados em azul de metileno
(100X) entre 4°C e 60°C, por 120 segundos, em cada temperatura. As amostras foram
seccionadas longitudinalmente e analisadas em aumento de 12X, Os resultados encontrados
indicaram redugdo significativa da micromfiltragdo nos grupos experimentais, porém a
infiltragdo foi sempre malor na parede gengival que na oclusal, em todos o5 grupos analisados.

POWELL & DAINES® em 1987, investigaram o gras de solubilidade do verniz
cavitario utilizado sob restauragGes de amalgama, pela divida do seu efeito na redugic da
infiltragic marginal. Foram avaliados trés vernizes cavitarios (Copalite; Cavi-Line; Universal)
mediante as medidas dos pesos das amostras, antes ¢ apds armazenamento em solugio saling,
por sete dias. Os resultados mostraram que, sob as condigles do experimento, houve
solubilizagdo dos vernizes analisados. Porém, o autor recomenda o uso do verniz cavitério sob

restauragdes de amalgama a fim de reduzir a microinfiltracao.
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Em 1987, SHIMIZU; UI, KAWAKAMI"' avaliaram o efeito do uso do cimento
resineso adesivo (Panavia Ex) na reduglio da microinfiltragiio em restauragdes de amalgama
com ou sem base de cimento de iondmero de vidro, e tratamento da cavidade com fluoretos.
Cavidades circulares foram preparadas nas faces mesial e distal de pré-molares humanos
extraidos. Apos restaurados, os dentes foram armazenados em dgua destilada a 37°C por 24
horas, polidos e termociclados em 100 ciclos nas temperaturas de 4°C e 60"C. Em seguida, as
amostras foram imersas em solugio de azul de metileno a 1%, por 24 horas, seccionadas e
avaliadas quanto & penetragfo do corante, Os resultados demonstraram que o cimento resinoso
foi efetivo na reducfio da microinfiliragdo, comparado ao grupo controle negativo, e que o
melhor resuitado foi obtido na associa¢do do fluoreto, cimento de iondmero de vidro e cimento
resinoso adesivo (Panavia Ex), sob as restauragdes de amalgama.

Ainda nesse mesmo ano, SHIMIZU et al.” descreveram trés casos clinicos em que se
utilizou o cimento adesivo (Panavia Ex) sob restauracdes de amalgama, para dentes vitais com
extensas lesdes de carie oclusal ou caries proximais. Em todos os casos, a dentina exposta foi
protegida com pasta de hidroxido de calcio e cimento de iondmero de vidro. O esmalte foi
condicionado e aplicou-se o cimento resinoso adesivo (Panavia Ex), previamente & restauracio
com amalgama. Os casos clinicos mostraram resultados satisfatérios nos pertodos 7, 11 ¢ 15
meses, em que foram avabados.

Com o proposito de analisar 2 microinfiltrag@io ao redor de restauracBes de amalgama
forradas com cimento adesivo e verniz  base de copal, STANINEC & HOLT,” em 1988,
realizaram um estudo in viro. Os dentes selecionados foram divididos em dois grupos. No
primeiro, fol realizada em uma das faces a restauragiio experimental classe V com cimento
resinoso adesivo (Panavia Ex), antes da inserco ¢ condensagio do amélgama, ¢ na outra
aplicaram-se duas camadas de verniz copal previamente 3 restauracio. O segundo grupo

consistiu de restauragdes experimentais em uma das faces e restauracdes controle negativo
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{sem uso de agente intermediario) na outra. Apds restaurados com uma liga de alto contetido
de cobre (Tytin), os corpos de prova foram armazenados em &gua por 24 horas, termociclados
em 100 ciclos de temperatura entre 4°C e 60°C e deixados por 24 horas em solugio corante de
fuccina basica. Os autores concluiram que uma menor infiltracio foi observada nas
restauracdes experimentais de “amalgama adesivo”.

Ainda em 1988, KELSEY & PANNETON® avaliaram a efetividade de dois vernizes
cavitarios {Cavi-Line e Barrier) na redugdio da microinfiltragio ao redor de restauracdes de
amilgama (Dispersalloy), comparando-os com o verniz & base de resina copal (Copalite).
Foram selecionados quarenta molares humanos extraidos ¢ cavidades classe V preparadas. Os
dentes foram divididos da seguinte forma: 1- somente com amalgama; 2- (Copalite) e
amalgama; 3- (Barrier) e amalgama; 4- (Cavi-Line) e amalgama. Apds a restauragio, foram
termociciados por 24 horas em banhos de um minuto nas temperaturas de 5°C e 55°C. Os
corpos de prova foram armazenados em agua destilada a 37°C por 24 horas, imersos em
solugiio corante de cristal de violeta a 0,05% por quatro horas ¢ avaliados quanto & penetracio
do corante. Os resultados demonstraram que os vernizes {Barrier e o Cavi-Line) foram mais
efetivos na redugio da infiltragdo marginal que o grupo controle (sem forramento), porém
menos que o verniz de copal (Copalite).

No ano seguinte, BEN-AMAR" analisou as principais causas da infiltragio marginal ao
redor de restauragles de amalgama, que variavam desde a falta de adesdio do amalgama a
estrutura dental; a diferenca no coeficiente de expansiio térmica entre material e dente; as
mudangas dimensionais durante a presa do material ¢ a mampulacio impropria do amalgama,
até a condensagio inadequada, entre outros fatores. Foram, também, discutidos métodos de
controle da microinfiltragio. O autor acredita que um correto preparo cavitario, assim como

adequado procedimento restaurador, minimizem a infiltracio ao redor das restauragdes de
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amélgama. E que o uso de verniz convencional ou adesivo dentinario nas paredes cavitarias,
previamente 4 inser¢do do amalgama, € o methor método de reduzir a microinfiltracio.

Um estudo in viro visando & avaliagio da retenciio do amélgama em cavidades
proximais usando a técnica do “amalgama adesivo” e preparos cavitirios com retencBes
adicionais, fo1 conduzido por STANINEC,” em 1989. Foram extraidos 52 terceiros molares
humanos e divididos em guatro grupos. O grupo experimental recebeu tratamento diferenciado
previamente & restauragiio de amalgama. As cavidades foram limpas com 4cido poliacrilico
{(20%) por quinze segundos, lavadas e secas. Protegeu-se a dentina com cimento de iondmero
de vidro, o esmalte e o 1ondmero foram condicionados com acido fosforico a 37% por 20
segundos e, em seguida, aplicou-se uma fina camada de cimento adesivo (Panavia Ex) nas
paredes cavitarias e sobre o iondmero. De acordo com os resultados, a técnica do “amalgama
adesivo” mostrou-se mais efetiva na resisténcia ao deslocamento da restauragiio sob forgas
oclusais simuladas, do que qualquer outro tipo de retengdo adicional ao preparo.

Ainda em relagdo a técnica do “amélgama adesive”, LACY & STANINEC," em 1989,
descreveram seu uso clinico, associando o cimento de londmero de vidro como base protetora
g, sobre ele e as paredes cavitdrias, o uso de uma fina camada de adesivo resinoso previamente
& restauracio de amalgama. Essa técnica, segundo os autores, diminui a necessidade de
retenctes adicionais, permitindo maior conservagio da estrutura dental sadia. O desempenho
clinico & acompanhamento por longo periodo ainda devem ser determinados, apesar das
conhecidas propriedades dos materiais estudados oferecerem promessas.

Em 1989, LIBERMAN et al.*® compararam as propriedades de selamento de ligas de
amilgama de prata convencional e de alto conteudo de cobre, utilizando-se ou nio verniz
cavitario. Foram preparadas cavidades classe V nas faces vestibular e lingual de 136 molares e
pré-molares humanos extraidos. Os conjuntos dente/restauragio foram armazenados em saliva

artificial ¢ analisados, por periodos de 1 dia, 7 e 14 meses, quanto a microinfiltragio. Todo
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més a saliva artificial foi frocada e os dentes foram submetidos a 100 ciclos térmicos de 4°C e
60°C com duragdo de um minuto em cada banho. Nos periodos de avaliagio, os dentes foram
submetidos a mais 100 ciclos térmicos em fuccina basica 0,5% e submersos nessa solugio por
quatorze dias consecutivos a 37°C, para, entdo, serem observados em microscopio 6ptico. Os
resultados indicaram que a infiltragiio na parede gengival ndo mostrou diferenca estatistica
significativa em nenhum dos grupos ou periodos analisados € que o verniz nfo se mostrou
eficiente, por longo periodo de tempo, no selamento marginal das restauragdes de amalgama
convencional e de alto contendo de cobre.

TORII et ai.,gﬁ em 1989, testaram in vitro a resisténcia a carie secundaria, consequéncia
da microinfiltragfo, das restaurages de amalgama aderidas as paredes cavitdrias mediante o
use de uma resina adesiva (Panavia Ex), comparando-as com restauragles controle (sem
forramento). Cavidades classe V com margens em esmalte foram feitas em quatorze molares
humanos recém-extraidos. Os dentes restaurados foram incubados em solugdo contendo
sacarose e Streplococcus mutans. LesOes artificiais de cdrie foram produzidas ao redor das
restauracdes e com microrradiografias foram medidas as profundidades das lesdes, ao longo
das paredes cavitarias. Apés avaliagfio e discussdo dos resultados, os autores concluiram que a
técnica do “amalgama adesivo” mostrou-se eficiente na inibigio da progressdo de lesbes
cariosas ao longo das paredes cavitarias, localizadas acima da jungio amelo-cementaria.

Em 1990, PASHLEY® publicou um artigo em que fez consideragbes sobre as
consequéncias da microinfiltragio que ocorre na maloria das restauragtes odontologicas. As
implicacdes clinicas dessa infiltracio sfo melhor compreendidas quando se analisam as
caracteristicas da permeabilidade dentinria. Segundo o autor, a interface dente/restauragdo
permite infiltracio de bactérias e seus produtos, podendo ocasionar a mais comum das

seqiielas da microinfiltragdo, que € a carie dental.
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FITCHIE et al,” em 1990, avaliaram a efetividade na redugéio da microinfiltracio in
vitro de dois vernizes cavitdrios (Copalite e Barrier) em restaurag@es recentes de amélgama
com liga de alto conteGdo de cobre (Tytin). Um total de 54 cavidades classe I foram
preparadas em dentes molares humanos extraidos. Os dentes restaurados foram submetidos a
100 ciclos térmicos entre 4°C e 58°C, imersos em solugiio de isétopos radicativos por duas
horas, para posterior analise em auto-radiografias, realizadas nos periodos de 1 semana, 6
meses e ! ano. Os autores concluiram que é extremamente importante o uso do verniz
cavitario sob as ligas de alto teor de cobre para prevenir infiltragdo nas restauragBes recentes
de amalgama. Porém, aparentemente, o espago deixado pela dissolugfio do verniz € amplo para
ser auto-selado pelo amalgama de alto conteudo de cobre,

Em 1990, McCOMB; BEN-AMAR: BROWN” também estudaram a capacidade de
selamento de trés vernizes terapéuticos {Duraflor; Fluorprotector, Chlorhexidine varnish) e de
um verniz convencional a base de resina copal (Copalite), aplicados sob restauracOes de
amélgama, com liga de alto contetido de cobre (Tytin). Duas cavidades classe V foram
preparadas em quarenta terceiros molares humanos extraidos, uma na face vestibular e outra
na lingual. Apos confecgiio das restauragdes, os dentes foram submetidos a 1000 ciclagens
térmicas entre 10°C e 50°C, com o tempo de seis segundos em cada banho, imersos em fuccina
basica a 0,1% por 24 horas, seccionados e analisados em aumento de 2,5X. Os resultados
encontrados indicaram que os vernizes terapéuticos podem selar restauragbes de amalgama da
mesma maneira ou até melhor que os vernizes convencionais.

Um estudo in vitro foi realizado por BEN-AMAR et al..'* em 1990, com o propésito
de avahiar as propriedades de selamento de um adesivo dentinario fotoativado (Scotchbond) e
do verniz convencional (Copalite). Foram preparadas cavidades classe Il mesial e distal,
separadamente, em 35 dentes humanos higidos, com margens em esmalte. Os dentes, apés

restaurados, foram armazenados por seis meses em agua, a 37°C. Procedimentos de ciclagem
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térmica mensais foram realizados com 200 ciclos, cada, ¢ banhos de trinta segundos, em
temperaturas variando de 4+2°C a 55+2°C; a ciclagem final foi realizada em fuccina bésica a
0,5%. Os dentes foram deixados em solugio de corante por sete dias a 37°C, seccionados e
avahiados quanto & infiltragio marginal. Os autores concluiram que 0 uso do adesivo dentinario
foi significativamente mais efetivo na redugfo da microinfiltragdo que o verniz cavitario.

ARCORIA et al," em 1990, compararam a microinfiltracio em restauragles de
iondmero de vidro ¢ de amalgama forradas ou ndo com cimento de iondmero de vidro.
Cavidades circulares foram preparadas no terco médio da face vestibular de 48 molares
humanos extraidos. Metade das cavidades foi forrada com cimento de ionémero de vidro e
todas as cavidades restauradas com amalgama (Tytin) ou iondmero de vidro (Ketac-fil). As
amostras foram armazenadas por 36 horas a 37°C com 100% de umidade. Apos esse periodo,
metade do total de cada grupo foi submetido a 625 ciclos térmicos em temperaturas de 4°C e
50°C, Todos os dentes foram imersos por seis horas em solugio de azul de metileno a 0,5%,
lavados, seccionados e examinados por microscopia de difracdo. Os resultados mostraram que
o uso do cimento ionomeérico sob restauractes de amalgama e/ou de cimento de ionémero de
vidro reduziu de forma significativa a microinfiltragio.

Ainda em 1990, MANDERS, GARCIA-GODOY; BARNWELL® avaliaram a
capacidade de selamento de quatro tipos de pré-tratamentos das paredes cavitirias em
restauracBes de amalgama. Cavidades classe V foram preparadas nas faces vestibular e lingual
de vinte molares humanos extraidos, e estes divididos aleatoriamente em quatro grupos: 1- sem
forramento; 2- duas camadas de verniz {Copalite}; 3- base de IRM; 4- base de Chelon-Silver,
Apos restauradas, as amostras foram submetidas a 100 ciclos térmicos com banhos de trinta
segundos em temperaturas de 5°C ¢ 55'C, armazenadas em solugao de fuccina basica a 2% por
24 horas, seccionadas ¢ examinadas quanto 3 penetragdo do corante. Os autores conchuiram

que as restauraces de amalgama com base de cimento de iondémero de vidro ou forradas com
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verniz exibiram significativa redugio da microinfiltragdo, quando comparadas as restauragdes
sem forramento ou com base de IRM. Entretanto, com o uso do verniz a microinfiltracio se
estenden até a parede axial da cavidade. J4 com o uso do cimento de iondmero de vidro, a
infiltrag8o himitou-se & interface dente/restauragiio.

No mesmo ano, YOUNGSON; GREY; GLYN JONESY anafisaram comparativamente
a 4rea ¢ a medida linear da penetragio do corante na determinagio da microinfiltragio.
Restauragdes de amalgama classe II foram realizadas em trinta pré-molares humanos extraidos
e divididas em trés grupos, de acordo com o tipo de forramento utilizado: 1- verniz cavitario
{De Trey); 2- ionémero de vidro fotoativado (Viirabond); 3- cimento de iondmero de vidro
(Ketac-silver). Para avaliagiio, os dentes foram imersos em eosina a 5% por 48 horas e
seccionados. Uma das secgdes de cada dente foi fotografada e avaliada com o auxilio de um
programa computadorizado calibrado por uma escala milimetrada. Os resultados mostraram
ndo haver correlagio entre a medida linear ¢ a area de penetragio do corante; logo, os
métodos baseados somente na extensio da penetragdo do corante sfo inadequados, sendo
necessana a tomada de varas medidas dessa penetracio na drea em que ela ocorreu, para a
adequada avaliagio da microinfiltracio. Quanto aos materiais, o uso do verniz cavitanio sob o
amalgama nfio mostrou vantagens na reducio da microinfiltracio; j4 o uso do iondmero de
vidro fotoativado mostrou os melhores resultados.

Para estudo da infiliragio marginal, RIGSBY; RETIEF, RUSSELL,” em 1990,
utilizaram uma avaliago qualitativa ¢ outra quantitativa e, ainda, a mensuragfio das dimensdes
das fendas marginais, em trés diferentes tipos de sistemas adesivos dentinarios. Cavidades
classe V foram preparadas nas superficies radiculares de caninos humanos extraidos e
restaurados com trés diferentes associagBes de sistema adesivo/compdsito. A infiltragio
marginal foi avaliada por penetragio de corante, primeiramente por escores, em uma anilise

qualitativa, e, em uma segunda parte do estudo, por meto da quantificagiio do corante
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infiltrado, utilizando-se a espectrofotometria. Também foram medidas as fendas marginais
presentes nas restauragBes, através da microscopia eletronica de varredura. Apods analise
estatistica, os mesmos resultados foram observados para a microinfiltracio, medida tanto
qualitativamente quanto guantitativamente.

Em 1991, ARCORIA; FISHER, WAGNER’ testaram a microinfiltragio em
restauragdes de amalgama utilizando-se, em metade das umdades experimentais, uma base de
cimento de iondmero de vidro com adigdo de liga de prata, coberta ou ndo com um verniz para
protecdo superficial do londmero de vidro. As cavidades classe V confeccionadas em 48
molares humanos extraidos, foram restauradas com amalgama (Tytin). Metade das unidades
experimentais foi submetida a ciclagens térmicas por cinco dias em temperaturas entre 5°C e
55°C, enquanto a outra metade foi armazenada em 4gua destilada. Os dentes restaurados foram
imersos em solu¢iio de azul de metileno a 0,5% por 24 horas, seccionados e analisados quanto
a penetragdo do corante. Os resultados demonstraram que o uso do cimento de iondmero de
vidro misturado & liga de prata foi o mais efetive na redugiio da microinfiliragiio e que a
termociclagem nio teve efeito significativo na infiltraciio marginal, exceto nas restauragles em
que se associou o uso do cimento de lonémero de vidro misturado 4 liga de prata ao vemiz.

Também para avaliar a microinfiltragdo em restauragdes de amdlgama, COOLEY;
TSENG; BARKMEIER,” em 1991, compararam o uso do sistema adesivo (Amalgambond) e
do verniz cavitario (Cavi-Line). Cavidades classe V foram preparadas na face vestibular de 46
molares humanos extraidos, com a margem oclusal em esmalte e a gengival em dentina e/ou
cemento. Apos confecqdo das restauragBes, os corpos de prova foram armazenados por 24
horas em 4gua destilada a 37°C e submetidos a 800 ciclos térmicos entre 6°C ¢ 60°C por 24
horas. Os conjuntos dente/restauragio foram deixgdos por quatro horas em solugio de azul de

metileno a 5%, seccionadoes e avaliados quanto & penetragdo de corante. Os autores concluiram

30



que os dois grupos apresentaram microinfiltragiio, porém quando o sistema adesivo foi usado,
observou-se infilirag&o significativamente menor em ambas as margens.

Um estudo #n vifro sobre a infiltragdo marginal de restauracdes de amalgama forradas
com cimento adesivo (Panavia Ex) e submetidas ou nio ao condicionamento acido do esmalte
cavo-superficial, foi realizado por WERNER,* em 1991. Cavidades classe V foram preparadas
no tergo médio da face vestibular de trinta dentes humanos recém-extraidos. Apos restaurados,
os dentes foram submetidos a 100 ciclos térmicos entre 5°C e 60°C, intercalados por banhos de
37°C, e imersos por 72 horas em solugio de azul de metileno a 0,5%. As amostras foram
seccionadas para serem observadas em uma lupa estereoscopica. Os resultados mostraram que
as restauracbes forradas com o cimento adesivo apresentaram infiltraco marginal
estatisticamente inferior ao grupo controle, sem gue houvesse influéneia significativa do
condicionamento 4cido do esmalte cavo-superficial.

Ainda nesse mesmo ano, ABOUSH & ELI)ERT()I*«Ii avaliaram a forca de adesdo de
restauragOes de amalgama 4 base de ionémero de vidro fotoativado (Vitrabond) utilizando-se
diferentes agentes intermediarios (Scotchbond, Vitrabond; liqudo do Vitrabond). Os
resultados mostraram que ¢ uso do cimento de jonémero de vidro {Vitrabond) como base em
restauragOes de amalgama foi mais efetivo que o uso do adesivo dentinério (Scotchbond); ja
os piores resultados foram obtidos com o liquide do iondmerc de vidro fotoativado
{Vitrabond). Os autores recomendam o uso do ionémero de vidro fotoativado sob
restauracBes de amalgama, apesar de acreditarem que estudos clinicos ainda sejam necessarios.

CHARLTON, MOORE, SWARTZ? em 1992, estudaram a eficicia de agentes
adesivos na reduc3o da microinfiltracio em restauragSes de amalgama Um total de 100
cavidades classe V foram preparadas no tergo médio da face vestibular de dentes caninos e
pré-molares humanos extraidos. Foram divididos em cinco grupos de acordo com o agente

intermediario usado: 1- grupo controle negativo; 2- verniz cavitario (Copalite); 3- (Prisma
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Universal Bond); 4- (Panavia Ex), 5- (Amalgambond). As amostras foram armazenadas em
agua destilada a 37°C por 24 horas, termocicladas e avaliadas qualitativamente apos cinco dias,
pela penetragio de corante fluorescente. Os resultados indicaram que as restauragdes em que o
adesivo {Amalgambond) foi usado como base, exibiram significativa redugio da infiltragio
quando comparadas aos outros grupos, € que o grupo do verniz cavitario demonstrou o maior
grau de infiltracdo.

Nesse mesmo ano, TAYLOR & LUNCH” publicaram uma revisio de literatura sobre
os métodos de avaliagdo de microinfiltragio utilizados em estudos in vifro e in vivo. As
vantagens e desvaniagens de cada método foram comentadas. Também foi relatada a grande
variagfo de metodologia, mesmo utilizando~se uma téenica, como por exemplo a avaliagio da
microinfiltragio por penetragio de corantes, o que dificulta a comparagiio entre os estudos
pela auséncia de padronizagio.

Em 1993, BEN-AMAR; CARDASH; LIBERMAN'" pesquisaram o efeito de diferentes
técnicas de aplicagdo de dois vernizes (Copalite € Universal Dentin Sealant) na microinfiltragéo
ao redor de restauracSes recentes de amalgama. Selecionaram-se 132 dentes molares humanos,
em gue cavidades classe V foram preparadas nas faces vestibular ¢ lingual, na jun¢o amelo-
cementaria. Os dentes foram divididos aleatoriamente em quatro grupos expenmentais, gue
variavam a técnica de aplicagiio dos vernizes, e um grupo controle, sem aplicagdo do verniz.
Os dentes foram restaurados com amalgama (Tytin), submetidos a 100 ciclos térmicos com
temperaturas de 5%C e 55°C e banhos de 100 segundos em cada temperatura, sendo
submetidos, ainda, a for¢as oclusais. Os conjuntos dente/restauragio foram imersos, por 48
horas, em fuccina béasica a 0,5%, seccionados e analisados mediante microscopia optica. Os
autores concluiram que os vernizes nio foram efetivos na redugdo da microinfiltracdo na
parede gengival de restauragdes classe V de amélgama, mas se mostrararn efetivos em margens

de esmalte.
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Em 1993, BALDISSERA et al.” avaliaram o comportamento de restauracdes de
amalgama combinadas a diferentes materiais forradores, quanto a infiltragdo marginal. Foram
selecionados 33 dentes, nos quais quatro cavidades foram preparadas. Para cada cavidade,
utilizou-se uma combinacfio diferente: verniz cavitdrio convencional {(Inodon/RS); adesivo
dentinaric (XR Bond); cimento ionomérico (Chelon Silver) e hibrido de iondmero/resina
(Vitrebond), sob o amalgama (Dispersalloy). Apos restaurados, os dentes foram armazenados
em agua destilada por oito dias, seguindo-se a ciclagem térmica em azul de metileno por mais
oito dias, com ciclos diarios de duas horas e trinta minutos, em temperaturas de 5°C ¢ 58°C.
Os dentes foram lavados por 24 horas, seccionados e avaliados. Os meihores resultados foram
obtidos com o uso dos cimentos ionomeéricos, seguidos pelo adesivo dentinario e pelo verniz
cavitario, que foi o menos efetivo no controle da infiltragdo.

Com o propdsito de avaliar a efetividade da resina adesiva (Amalgambond) na redugdo
da microinfiltragio em restauragGes de amalgama, SAIKU; GERMAIN; MEIERS,” em 1993,
realizaram um estudo i1 vitro. Foram preparadas cavidades circulares nas faces mesial e distal
de quarenta molares humanos higidos e restauradas com duas ligas de amaigama (Dispersalloy
e Tytin). Antes de serem submetidos a 3000 ciclos térmicos em fuccina bésica a 0,5%, nas
temperaturas de 5°C ¢ 55°C, os dentes foram armazenados por 24 horas e 30 dias a 37°C em
agua destilada. As unidades experimentais foram seccionadas e examinadas pelo grau de
penetragdo do corante, de forma qualitativa. Os resultados indicaram que as restauragBes com
o adesivo (Amalgambond) infiltraram significativamente menos que as restauragdes com verniz
{Grupo controle positivo) ou sem forramento (Grupo controle negativo), em margens de
esmalte ¢ dentina. No grupo do adesivo (Amalgambond), as restauragdes com a liga de fase
dispersa apresentaram menor infiliragdo. Os dentes armazenados por trinta dias, antes da

ciclagem térmica, mostraram aumento da microinfiltraciio em margens de esmalte ¢ dentina.
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No mesmo ano, AL-MOAYAD; ABOQUSH; ELDERTON? investigaram a efetividade
do uso de agentes intermediarios {Vitrebond, Amalgambond, Panavia Ex ¢ o verniz Copalite)
na adesdo do amdlgama (Dispersalloy) as paredes cavitarias. Apos restaurados, os dentes
foram armazenados por 24 horas em é4gua destilada a 37°C, ¢ testados quanto a forca de
adesdo. Os resultados mostraram substancial melhoria na retengdo do amdélgama ao serem
utilizados materiais adestvos como agentes intermedidrios, sendo que os melhores resultados
foram apresentados pelo hibrido de iondmero/resina (Vitrebond), seguido pela resina adesiva
{Amalgambond), que ndo diferiram estatisticamente entre si, e, depois, pelo cimento resinoso
(Panavia Ex).

GROSSMAN & MATEIKA® em 1993, avaliaram a microinfiltracio, utilizando
algumas combinacdes de bases e 0 uso ou nfo do verniz cavitirio sob restauragdes classe I de
amdlgama, realizadas com uma liga de alto e de baixo conteudo de cobre. As amostras, apds
restauradas, foram armazenadas em solugiic de cloreto de sodio a 1% e avaliadas quanto a
penetragio de corante fluorescente nos perfodos de 7 dias, 3 meses e | ano. De acordo com os
resultados, a figa de baixo teor de cobre mostrou methor selamento que a de alto teor de
cobre; a base de hdréxido de calcio foi a mais eficiente no controle da infiltragio marginal; as
cavidades restauradas com a lga de aito teor de cobre ¢ forradas com verniz,
independentemente da base utilizada, mostraram os piores resultados,

Ainda em 1993, RABCHINSKY & DONLY® analisaram a microinfiltracgo e a inibigio
de carie ao redor de restauragdes de amalgama classe II, utilizando-se como base o cimento de
iondmero de vidro e o cimento de hidroxido de calcio. Apoés restaurados, os dentes foram
armazenados por trés meses em saliva artificial, sendo, prévia e posteriormente a esse periodo,
submetidos a forgas axiais. Durante os trés meses, foram termociclados e imersos em solugio
desmineralizante trés vezes a0 dia. Decorrido esse perfodo, vinte unidades experimentais, cada

uma contendo duas restauragdes (MO e DO), foram analisadas quanto ao desenvolvimento de
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carie artificial sob luz polarizada, enquante doze unidades experimentais foram colocadas em
soluglio de fuccina basica a 2% e avaliadas quanto & microinfiltraciio. De acordo com os
resultados, o cimento de iondmero de vidro demonstrou significativa redugio da infiltragio e
da desmineralizacio marginal em restauragSes de amalgama, quando usado como base.

Em 1994, BEN-AMAR et al.,” investigaram, durante os periodos de 14 dias, 6 meses e
1 ano, a capacidade de selamento da resina adesiva {Amalgambond) e do verniz cavitario
(Copalite} usados sob restauragfes de amalgama, comparando-os a5 restaurages sem
forramento. Foram preparadas 200 cavidades classe V na jungio amelo-cementéria das faces
lingual e vestibular de 105 molares e pré-molares humanos extraidos. Apds restaurados, 0s
dentes foram submetidos a 500 ciclos mecimcos de forcas oclusais e a 100 ciclos térmicos em
temperatura de 5°C ¢ 55°C (+2°C), com banhos e intervalos de dez segundos. Os corpos de
prova foram imersos em fuccina basica a 0,5%, por 48 horas, a 37°C, lavados, seccionados e
avaliados quanto 4 penetragdo do corante, Os resultados mostraram significativa melhoria do
selamento dos tobulos dentindrios nas restauracbes forradas com resina  adesiva
{Amalgambond), em todos os periodos analisados. O grupo da resina adesiva mostrou
significativa redugio da microinfiltragio em todos os perfodos, se comparado ao grupo
controle, e no periode de quatorze dias, se comparado ao grupo do verniz.

Também avaliande a microinfiltragiio ac redor de restauracOes de amdlgama e
comparando o uso de adesivos dentinarios fotopolimerizaveis com o verniz & base de copal,
BERRY & TJAN,” em 1994, realizaram um experimento. Cavidades classe I convencionais
foram preparadas em quarenta molares humanos extraidos e restaurados com amalgama
(Permite C), variando apenas o forramento utilizado: I- (Copalite); II- (Scotchbond 2); III-
(Prisma Universal Bond 3); IV- (Pertac Universal Bond). Apds armazenagem em 4gua a 37°C
por noventa dias, os dentes foram termociclados 300 vezes em fuccina bésica a 0,5%, um

minuto em cada temperatura (5°C e 55°C), seccionados mesio-distalmente e vestibulo-
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lingualmente, e avaliados em aumento de 100X. Os resultados indicaram que o verniz
{Copalite} foi incapaz de eliminar a infiltragio marginal e que os adesivos dentinérios utilizados
mostraram-s¢ significativamente mais efetivos na redugio da microinfiltragdo.

CHAN & GLYN JONES,” em 1994, investigaram o efeito das ciclagens térmicas na
microinfiltragdo de restauragBes radiculares realizadas com diferentes tipos de materiais
restauradores. Foram preparadas cavidades circulares nas faces vestibular, lingual, mesial e
distal de vinte pré-molares humanos extraidos e restaurados com: amalgama (ANA 2000);
cimento de iondmero de vidro (Ketac-fil); sistema adesivo (Tripton) e um compésito (Opalux);
sistema adesivo (Gluma) e composito microparticulado (Pekalux), Apods restaurados, metade
dos dentes foram submetidos a 150 ciclos térmicos em temperaturas de 45°C (Imin); 37°C
(4min); 15°C (Imin); 37°C (4min), enquanto a outra metade permaneceu em temperatura
ambiente. Todas as amostras foram armazenadas por uma semana em solugdo salina, imersas
por uma hora no corante eosina, seccionadas e avaliadas com lupa estereoscopica. Os
resultados mostraram que houve vanagdes no grau de infiltracfio para os diferentes materiais
testados e gue a infiltraclo dos grupos submetidos ou ndo a termociclagem ndo diferiu
estatisticamente.

Ainda em 1994, MAHLER & NELSON® avaliaram comparativamente 26 diferentes
ligas de amalgama quanto a microinfiliracdo e sua relacio com a sensibilidade pos-operatdna.
Cavidades classe 1 de amalgama simuladas foram realizadas e submetidas a um teste
laboratorial de pressio de ar, em gque o volume de ar gque atravessava a interface
restauragio/matriz era medido por unidade de tempo (mi/min). Os valores de microinfiltragio
foram relacionados aos valores de forga necessaria para remover a restauracio da matriz e
também As observagdes clinicas de sensibilidade pos-operaténa em restauragdes de amalgama,
com as ligas estudadas. Os resultados demonstraram que existe uma grande variacdo dos

valores de microinfiltragdo para as diferentes ligas; as ligas de particulas esféricas exibiram os
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maiores valores de infiitracio marginal e foi observada uma correlagiio positiva entre o teste de
microinfiltracio e de retengfio. Entretanto, essa correlagdo ndo foi encontrada quanto &
microinfiltragio e & sensibilidade pos-operatoria, para as ligas estudadas.

PIMENTA,* em 1994, estudou algumas formas de se prevenir ¢/ou evitar a progressio
de carie secundéria adjacente as restauragOes de amalgama. Dentes terceiros molares foram
seccionados longitudinalmente obtendo-se 72 blocos dentais, divididos em seis grupos: 1-
restauraghes de amalgama sem tratamento das paredes cavitdrias; 2- uso de verniz cavitario
(Copalite); 3- aplicacio de flior fosfate acidulado a 1,23% pH 4.0; 4- agente intermediario
resinoso (Panavia Ex); 5- uso do cimento de iondmero de vidro modificado por resina (Photac~
Bond) como base; 6- restauragbes controle. Os blocos foram submetidos a ciclagens de pH em
solucBes Desmineralizante e Remineralizante, Quando na solu¢io Desmineralizante, foram
submetidos a ciclagens térmicas (20 segundos em 55°C; 10 segundos em 37°C; 20 segundos
em 5°C; 10 segundos em 37°C). Totalizaram-se, em quatorze dias, dez ciclagens de pH e 200
ciclagens térmicas, apds o0 que os blocos dentais foram preparados para determinagBes da
dureza do esmalte, utilizando-se microdurémetro. Os resultados indicaram que a utilizago da
técnica do “amalgama adesivo” fol efetiva em evitar a progressfio das lesdes de carie. O
cimento de tonémero de vidro modificado por resina e 0 FF.A. 1,23% pH 4.0 também foram
capazes de reduzir as desmineralizagSes, quando usados sob restauragdes de amalgama.

Estudando, ainda, o desenvolvimento de carie artificial ao redor de restauragdes
dentais, em 1995, SERRA™ avaliou o efeito cariostatico de materiais restauradores contendo
fitor. Cavidades classe V padronizadas foram preparadas em blocos de esmalte, divididos
aleatoriamente em nove grupos. Apos restauradas, as amostras foram submetidas a situagbes
simuladas de alto desafio cariogénico, sendo as lesdes experimentais de cérie adjacente aos
materiais restauradores avaliados, quantificadas através de microdureza. Os resultados

demonstraram gue o cimento de iondmero de vidro apresentou maior potencial cariostatico
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que os hibridos de iondmero/resina. Os compositos avaliados nio demonstraram efeito
anticariogénico,

Em 1995, TURNER; GERMAIN; MEIERS" investigaram a efetividade de diferentes
sistemas adesivos associados a cimentos resinosos, usados sob restaurages de amalgama, em
reduzir microinfiltragic. Cavidades circulares foram preparadas ao nivel da jungiio amelo-
cementaria nas faces mesial e distal de sessenta molares humanos extraidos, sendo seis
diferentes tratamentos utilizados nas suas paredes cavitarias. A- sem uso de agente
intermediario; B- verniz cavitaric (Copalite); C- (Amalgambond Plus); D- (Tenure/Panavia
Ex); E- (Syntac/Dual Cem); F- (All Bond 2 liner F). Apods restauradas com amalgama (Tytin e
Dispersalloy), as unidades experimentais foram submetidas a 3000 ciclos térmicos em fuccina
basica a 0,5%, nas temperaturas de 5°%C e 55°C, e avaliadas quanto & penetraglo de corante. Os
resultados demonstraram que houve significativa reduciio da microinfiltragio com o uso dos
sistemas adesivos dentindrios ¢ da associagio sistema adesivo/cimento resinoso sob
restauracies de amalgama, quando comparados ao do uso do verniz e ao grupo controle,
apesar da observaco de maior infiltracio nas margens de dentina. N3o houve diferenca
estatisticamente significativa entre as ligas utilizadas.

Em 1995, MARCHIORI™ pesquisou a infiitragio marginal em restauracdes de
amalgama classe II (MOD em margens de esmalte e dentina). Foram utilizados cinquenta pré-
molares humanos extraidos, restaurados com amalgama (Dispersalloy) e divididos de acordo
com o fratamento prévio recebido: I- adesivo dentinario (All-Bond 2); I- flior fosfato
acidulado a 1,23%; III- vermiz cavitario (Copalite), IV~ cimento de iondmerp de vidro
{Vitrebond); ¢ V- somente restauragOes de amalgama. Apos restaurados, os dentes foram
submetidos a 105 ciclos térmicos (5 minutos a 37°C/ 5 segundos a 5°C/ 5 minutos a 37°C/ 5
segundos a 55°C) em agua destilada, previamente corada com fuccina bésica a 0,5%,

seccionados ¢ avaliados quanto & infiltragéic do corante, Em razfo dos resuitados encontrados,
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a autora concluiu que nos preparos com esmalte, 0 iondmero de vidro e o améigama sem
agente de protegio mostraram-se mais efefivos; ja em dentina, observou-se que o cimento de
ionémero de vidro ¢ o adesivo dentinario mostraram-se superiores.

Uma revisio de literatura acerca da capacidade de selamento na interface
dente/amalgama pelos produtos de corrosdo foi realizada por BEN-AMAR; CARDASH:
JUDES," em 1995. Os autores concluiram que apesar das restauracBes de amadlgama nio
aderirem quimicamente &s paredes cavitarias, a microinfiltracio pode ser reduzida pela
deposigio de produtos da corrosdo. As ligas de alto contetido de cobre também apresentam
produtos de corrosdo que, entreianto, se deplem em um maior periodo de tempo se
comparados aos das ligas convencionais. A corrosdo também depende de fatores individuais,
como a composicido dos fluidos orais. Logo, antes da deposicio dos produtos de corrosfo, o
uso de agentes intermedidrios faz-se necessario. Cuidados na sele¢io do amélgama ¢ na
execucglo da técnica facilitam a adaptacBo do material s paredes cavitdrias, minimizando a
microinfiltracio.

Sabendo-se da importincia da termociclagem no estudo da microinfiltracio, VALLE &
SOUZA* em 1995, realizaram um experimento com o objetivo de determinar o intervalo de
tempo necessario para a obtengdo do equilibrio térmico entre corpo de prova e fluido. As
medigBes foram realizadas em funcfo do intervalo de temperatura, grau de circulaco do fluido
¢ tipo do corpo de prova. Os autores concluiram que o equilibrio térmico € atingido antes em
corpo de prova metalico, sendo suficiente o tempo de um minuto em todos 0s casos; em dente
natural esse tempo foi insuficiente, em condigdes de baixa circulagiio de fluido e nos maiores
intervalos de temperatura.

Ainda nesse mesmo ano, MOORE, JONHSON; KAPLAN compararam a
microinfiltracio ao redor de restauragdes classe V de amalgama forradas com adesivo

{Amalgambond) e verniz cavitario {Copalite), nos periodos de | semana, & meses ¢ 1 ano.
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Apds restaurados com  améigama (Dispersalloy), os dentes foram termociclados em 100
ciclos, com temperaturas entre 4°C e 58°C ¢ banhos de um minutoc em cada. Foram imersos
por quatro horas em solugiio de azul de metileno a 5%, seccionados e examinados por
microscopia Optica. Os resultados indicaram que nos periodos de 1 semana e 6 meses, a
utilizagio do adesivo sob as restauragdes de amalgama reduziu significativamente a
microinfiliragio, se comparadas as forradas com o verniz cavitirio. No periodo de um ano, nio
se observou diferenca estatistica significativa entre os grupos avaliados.

Em 1996, AL-JEZAIRY, FOGEL; LOUKA® realizaram um experimento com o
prop6sito de avaliar a efetividade de dois sistemas adesivos (Amalgambond Plus e All-Bond 2)
em reduzir microinfiltragio na interface amalgama/dentina, comparando-os com o vemiz
cavitario (Copalite} e com o grupo controle (sem uso de tratamento das paredes cavitirias).
Cavidades cilindricas foram preparadas nas superficies oclusais de 24 terceiros molares
extraidos. A infiltracio foi avaliada nos periodos de 24 horas; 1 semana ¢ 1, 3 ¢ 6 meses,
através de um dispositivo de medic3o da pressiio de fluidos conectado 4 cimara pulpar das
unidades experimentais. Nos intervalos estudados, a redugio da microinfiltragio com o uso
dos sistemas adesivos fol mais efetiva que com o uso do verniz, n3o havendo diferenca
significativa entre os dois sistemas adesivos testados.

Ja WINKLER et al.,*” em 1996, compararam a microinfiltragio e a forga de adesio em
restauracies de amalgama forradas com os adesivos dentinarios {Clearfil Liner Bond 2 e
Clearfil liner Bond + Protect Liner), cimento resinoso (Panavia 21); verniz cavitario (Copalite).
Para cada grupo, vinte preparos de classe V foram feitos em molares humanos e restaurados
com amalgama (Tytin). As amostras foram armazenadas por 24 horas em agua destilada a
37°C e submetidas a 2.500 ciclc:s. térmicos, com temperaturas entre 8°C ¢ 48°C. Apés uma
semana, os testes de infiltragio e de retencio foram realizados. Para o teste de

microinfittracfio, os dentes foram imersos em soluglio de isGtopos radivativos, seccionados e
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avaliados com auto-radiografias. De acordo com os resultados, os autores concluiram que os
adesivos dentindrios mostraram-se efetivos na redugiio da microinfiliragio em margens de
cemento, quando comparados ao verniz, mas ndo em margens de esmalte. Quanto 3 retenciio,
houve significativo aumento com o uso dos adesivos e do cimento resinoso.

Também HOLLIS et al.,** em 1996, investigaram a adesdo e microinfiltracdo de doze
sisternas adestvos usados sob restauragfes de amalgama (Tvtin e Dispersalloy), comparando-os
com as restauracdes forradas com verniz {(Copalite) e sem forramento. Para avaliar a ades3o,
dez dentes humanos extraidos foram submetidos a 3.000 ciclos térmicos com banhos de quinze
segundos, nas temperaturas de 59C @ 55°C. Para a microinfiliragio, utilizaram-se cinco dentes
em cada grupo, nos quais foram preparadas duas cavidades tipo slof, uma acima e outra abaixo
da jungio amelo-cementaria. As amostras foram termocicladas em eriirosina B a 2%, nas
temperaturas de 10°C ¢ 50°C em 250 ciclos, seccionadas e avaliadas quanto & penetragio do
corante, De acordo com os resultados, os autores concluiram que o uso dos sistemas adesivos
foi capaz de aumentar a adesdo e reduzir a infiltrag8o em restauracbes de amélgama.

TANGSGOOLWATANA et al,”” em 1996, investigaram o grau e a localizacio da
microinfiliragdo em restauracSes de “amaigama adesivo” utilizando-se corante fluorescente e
radioisdtopos. Foram realizados preparos tipo slof com margens em esmalte na face mesial ¢,
em dentina, na face distal de 160 molares humanos extraidos, (s dentes foram assim divididos;
1~ (Copalite ~ controle); 2- {All Bond 2/Resinomer)~ AB; 3- (Amalcoden) - AM; 4~ (Panavia
21} -PA, sendo restaurados com duas ligas diferentes (Dispersalloy e Tytin). Apos serem
submetidas a 2.500 ciclos térmicos, as amostras foram armazenadas em dgua destilada a 37°C
por sete dias, imersas em solugio contendo radioisétopos por duas horas e, posteriormente,
em corante fluoresceina a 0,5%, por cinco minutos, Os resultados demonstraram efetividade na
redugdo da microinfiltracio quando os adesivos foram utilizados, na seguinte sequéncia: AB>

PA> AM. O grupo controle exibiu os maiores valores de infiltragdo. Nio houve diferenca
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significativa entre as ligas estudadas, nem entre os testes utilizados na avaliagio da
microinfiitracio.

No mesmo ano, NEWMAN Jr; HONDRUM; CLEM® avaliaram a habilidade em
reduzir microinfiltragio do verniz cavitério (Copalite); do sistema adesivo (Amalgambond
Plus) e do ionbmero de vidro modificado por resina composta (Vitrebond), usados sob
restauragfes de amdlgama. Foram preparadas 64 cavidades classe V com as margens oclusais
em esmalte e as gengivais em cemento, sendo restauradas com amalgama (Tytin). As amostras
foram armazenadas por vinte dias em solugdo de cloreto de sodio a 0,9% em temperatura
ambiente ¢ mais cinco dias a 37°C. Apés esse periodo, foram submetidas a 1000 ciclos
térmicos nas temperaturas de 5°C ¢ 55°C. Os dentes foram colocados em fuccina 4cida por 24
horas a 37°C, lavados, seccionados e avaliados, Os resultados demonstraram que nio houve
diferenga estatistica significativa entre os grupos controle e os demats, excetuando-se o que
teve como base o Vitrebond, pois este mostrou um elevado grau de infiltragio.

TARIM et al,™ em 1996, avaliaram a integridade marginal de restauracdes de
amalgama utilizando quatro diferentes sistemas adesivos. Cavidades classe I foram preparadas
em molares humanos extraidos e restaurados com amalgama (Tytin). Os dentes foram
divididos de acordo com o tipo de adesivo ufilizado sob as restauragdes de amélgama: 1- sem
adesivo; 2- {Amalgambond); 3- {Amaigambond Plus); 4- (Superbond-D-Liner 1I); 5- {Bond-
It). As amostras foram submetidas a 100.000 ciclos mecanicos e, apds, avaliadas guanto 3
integridade marginal com réplicas em resina epodxica, analisadas em um medidor dimensional e
também por microscopia eletrfnica de varredura. Os resultados demonstraram uma
significativa methoria na integridade marginal das restauracdes de amalgama onde foram
utilizados os sistemas adesivos como tratamento das paredes cavitarias, ao comparég-ias com as

restauragdes do grupo controle, exceto para o adesivo (Bond-1t).
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Para investigar 33 ligas de améalgama capsuladas quanto A microinfiltragio, MAHLER
& BRYANT,” em 1996, realizaram um experimento. Foi utilizado um teste laboratorial de
pressdo de ar, em restauragdes de amédlgama classe [ simuladas. As treze ligas que
apresentaram maiores valores de infiltraclio foi acrescentado 1% de mercirio & proporgio
merctrio/liga fornecida pelo fabricante, a fim de aumentar a sua plasticidade. De acordo com
os resultados, os autores observaram grande variagio nos valores de microinfiltragio para as
ligas avaltadas, sendo que as de particuiaé esféricas demonstraram 0s maiores valores de
infittracdo marginal. A incorporagiio de 1% de mercurio as ligas que tiveram os maiores
valores de infiltragiio, mostrou um significativo efeito em sua redugio.

CHANG et al,*® em 1996, compararam a microinfiltragiio entre seis diferentes tipos de
amalgama e a estrutura dental, sem a utilizacdo de agente intermediario, com o uso do verniz
cavitario {Copalite) e do sistema adesivo (Amalgambond). Foram preparadas cavidades classe
I em 144 molares recém-extraidos. Apds restaurados, todos os dentes foram armazenados por
sete dias em solugfio salina a 37°C, quando, entfo, metade da restauragio de cada amostra foi
removida e refeita com o mesmo amélgama e tratamento previamente utilizados. Os dentes
foram submetidos a 2.500 ciclos térmicos, com banhos de trinta segundos nas temperaturas de
5°C & 50°C, imersos em fuccina basica a 0,5% por dezesseis horas, seccionados ¢ examinados
por microscopia 6ptica. De acordo com os resuitados, os autores concluiram que o uso do
Amalgambond reduziu significativamente a microinfiltragio nos diferentes amalgamas testados,
quando comparado aos grupos controle & ao do verniz cavitirio. Os melhores resultados foram
obtidos com o amaigama de fase dispersa (Dispersalloy) e os plores com a liga de particulas
esféricas (Tytin).

Ainda em 1996, KORALE & MEIERS® também avaliaram a efetividade do uso de
sistemas adesivos dentinarios em prevenir microinfiltragdo em restauragdes de amalgama feitas

com liga esférica (Tytin) ou de fase dispersa (Dispersalloy), comparando-os com grupo
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controle negativo € com o de uso do verniz cavitario. Cavidades circulares com margens em
esmalte ¢ em cemento foram preparadas nas faces mesial ¢ distal de sessenta molares humanos.
Apos restaurados, 03 dentes foram submetidos a 3.000 ciclos térmicos nas temperaturas de
5°C-55°C e imersos, por 24 horas, em fuccina bésica a 0,5%. Os resultados demonstraram
significativa reduglic da microinfiltracio nas margens de esmalte e cemento com o uso dos
sistemas adesivos como agente intermediarto, para as duas ligas.

Em relagio 2 importincia da utilizag8io do verniz cavitario sob restauragBes de
amalgama, na reducio da infiltragio marginal, RUBO; CARVALHO; NAVARRO,* em 1996,
realizaram um experimento utilizando duas ligas: uma convencional (Velvalioy) e outra de alto
teor de cobre (Dispersalloy). A avaliagdo da microinfiltragiio foi feita por microscopia
estersoscopica apds penetragdo de corante na interface dente/restauracio, nos periodos de 24
haras, 7 e 28 dias. Os resultados levaram os autores 2 concluirem que o verniz cavitario nio
teve influéncia na infiltragdo marginal das ligas estudadas e que, no periodo de 28 dias, houve
significativa reducfio da microinfiltracdo em todas as amostras.

Ainda no mesmo ano, DIONYSOPQULOS; KOTSANOS, PAPADOGIANIS”
realizaram um experimento in vifro no intuito de avaliar o efeito do uso do cimento de
iondmero de vidro convencional e fotopolimerizavel sob restauracdes de amalgama e resina
composta, quanto ao desenvolvimento de leses artificiais de cérie, que ocorre em razdo da
existéncia de microinfiltraciio. Cavidades classe V foram preparadas, restauradas ¢ os dentes
submetidos a 800 ciclos térmicos nas temperaturas de 5°C e 55°C. Apos, foram imersos em um
gel acido por quinze semanas, seccionados e avaliados com o uso de luz polarizada. Os
resultados demonstraram que o uso do cimento de iondmero de vidro sob restauragdes de
amalgama foi capaz de reduzir de forma significativa o desenvolvimento de lesGes artificiais de

carie secundéaria, assim como nas restauragdes com resina composta.



Para avaliar comparativamente a capacidade de selamento marginal de dois sistemas
adesivos dentinarios (Amalgambond Plus e Scotchbond Multi-Purpose), quando usados em
paredes gengivais de restauragBes classe 11, com margens em esmalte e em dentina, ARAUJO;
ROCHA; GAROTTL® em 1997, realizaram um estudo. Duas cavidades tipo slot foram
preparadas em dez molares humanos, sendo restauradas com amélgama (Dispersalloy) e
compdsito (Z100). Apds a realizagiic das restauragdes, as unidades experimentais foram
termocicladas em solugdo de azul de metileno nas temperaturas de S°C e 56°C, seccionadas
mesio-distalmente ¢ avaliadas quanto a penetrag@o do corante na interface dente/restauragio.
Os resultados demostraram que 0s sistemas adesivos dentindrios ndo foram capazes de eliminar

completamente a microinfiltragiio na parede gengival de restaurages classe 1L
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PROPOSICAQ

Considerando a literatura consultada e a necessidade de reduzir a infiltragio marginal
ao redor de restauracBes de amalgama de prata, o presente trabalho in vitro tem como
proposito quantificar a penetragdo de corante, de forma a avaliar o efeito de diferentes
agentes intermediarios na reducdo da microinfiltracio em restauragdes recentes de amalgama,

guando essas apresentarem margens em cemento e/ou dentina.

47






MATERIAIS E METODOS

i. Especificacdo dos Materiais
Material restaurador

O material restaurador empregado foi a liga de amélgama Permite C (Southern Dental
Industries Ltda - S.D.1., Australia) tipo mistura, com aito conteddo de cobre, cristalizacio
regular, apresentada em capsulas pré-dosadas (lote n® B 412251).
Agentes para tratamernto das paredes cavitarias

Foram testados quatro tipos de agentes mtermediarios sob as restauragfes de
amalgama:
- Verniz cavitirio 4 base de resina copal - Copalite - Cooley e Cooley Ltd, Houston, Texas
(lote o 749,471),
- Cimento resinoso adesivo - Panavia Ex - Kuraray Co, Ltd, Osaka, Japiio (lote n” 53285);
- Sistema adesivo hidrofilo- Scotchbond Multi-Purpose Plus - 3M Dental Products, U.S.A.
(loten® 19950112);
- londmero de vidro modificado por resina composta (fotopolimerizavel), apresentado na
forma de capsulas pré-dosadas - Photac-Bond - ESPE GmbH, Alemanha (lote n® 0009),
1. Selecio dos Dentes

Foram selecionados através do exame visual 105 dentes humanos unirradiculares
recém-extraidos, tendo-se como critério de sele¢lio a8 auséncia de trincas, manchas ou cane
radicular. Os dentes foram limpos com curetas periodontais” para remogdo de caleulos e
armazenados em solugdo de formol a 2%, em temperatura ambiente. Antes da realizacdo dos
preparos cavitarios, os dentes foram polidos com pedra-pomes e taga de borracha e

acondicionados em agua destilada por 24 horas, em temperatura ambiente.

* Dental Dflex Lida
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L. Preparos Cavitarios

Cavidades classe V foram preparadas na superficie vestibular dos dentes selecionados,
localizadas 3 mm abaixo da jungdo amelo-cementaria, na regiio radicular. Os preparos foram
confeccionados com uma ponta diamantada especial® de 1,5 mm de comprimento em sua
ponta ativa (contendo um s7op) e 1,8 mm de didmetro, utilizada em alta rotagio® sob irrigaco
com spray at/dgua. Para o acabamento das margens dos preparos, utilizou-se a mesma ponta,
em baixa rotagio,” seguindo-se a limpeza das cavidades com spray ar/agua. A fim de manter 2
uniformidade dos preparos, as pontas diamantadas foram trocadas a cada dez cavidades
preparadas. Apos a conclusdo dos preparos cavitrios, os dentes foram armazenados em dgua
destilada.

IV. Divisiio dos dentes selecionados

Dos 105 dentes preparados, 75 foram utilizados como unidades experimentais e 30
como unidades padrio. Conforme delineamento estatistico prévio, os 75 dentes foram
divididos aleatoriamente em cinco blocos, para realizago do procedimento restaurador. Cada
bloco fol dividido aleatortamente em cinco grupos, de acordo com o tipo de tratamento das
paredes cavitarias, com trés repetigBes cada, totalizando quinze unmidades experimentais para
cada tratamento.

V. Tratamentos dos Preparos Cavitirios
Tratamento 1 - somente Restauraciio de Amalgama

RestauragBes de amalgama colocadas diretamente na cavidade preparada, sem

tratamento das paredes cavitarias.
Tratamento 2 - Verniz Cavitario ¢ Amalgama
Foram aplicadas duas camadas de verniz cavitario (Copalite) em todas as paredes da

cavidade, utilizando-se algoddo estéril adaptado 2 ponta de um aplicador de hidroxido de

* KG Sorensen Ind. ¢ Com. Lida
* Dabi Atlante
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calcio. ® A primeira camada de verniz aplicada foi secada por um leve jato de ar durante trinta
segundos e em seguida foi aplicada uma segunda camada do verniz, também levemente secada
por mais trinta segundos. Apés, procedeu-se a realizagdo da restauracdo de amalgama.
Tratamento 3 - Cimento Resino Adesivo (Panavia Ex) e Amdigama

Previamente 2 realizaclo da restauragio de amalgama, foi utilizado nas paredes
cavitarias o cimento resinc adesivo (Panavia Ex). Nenbum tipo de condicionamento acido foi
realizado, ja que, de acordo com as instrugdes do fabricante, deve ser feito apenas em margens
de esmalte. Apos proporcionamento das medidas de po e liquido (uma medida de péd para uma
gota de liquido - 3,2g / 1g em peso), foi feita a manipulagio da resina com uma espatula
plastica sobre um bloco de papel impermedvel (fornecido pelo fabricante) por sessenta
segundos, obtendo-se uma massa homogénea e de consisténcia cremosa, Esta foi levada a
cavidade com auxilio de um aplicador de hidréxido de calcio.” O material restaurador foi
condensado na cavidade, removeu-se 0 excesso de amento resinosc que extravasou e, em
seguida, aplicou-se o gel de alcool polivinilico (Oxiguard) nas margens da restauragio,
procedendo-se a sua remocéo apods trés minutos.
Tratamento 4 - Adesive Dentinario Hidroéfilo (Scotchbond Multi-Purpose Plus) ¢
Amalgama

O adesivo dentindrio (Scotchbond Multi-Purpose Plus - SBMP+) foi wtilizado

seguindo-se as instrugdes do fabricante para a téenica do “amalgama adesivo”. Foi realizado
condicionamento acido nas paredes cavitarias com aaido fosforico a 35%, durante quinze
segundos, em seguida a cavidade foi lavada por quinze segundos e levemente secada por dois
segundos. Aplicou-se o “Ativador” com auxilio de um pincel (fornecido pelo fabricante),

secou-se a cavidade por cinco segundos e logo apos aplicou-se o “Primer”, secado por mais

* Dental Dufex Lida
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cinco segundos. Porgdes iguais do “Adesivo™ e do “Catalisador” foram misturadas e aplicadas
nas paredes da cavidade. Procedeu-se, entio, 4 restauraciio da cavidade com amélgama.
Tratamento 5 - fonomero de Vidro modificado por Resina Composta (Photac-Bond) ¢
Amalgama

Foi utilizado como base o ionbmere de vidro modificado por resina (Photac-bond) de
acorde com as instrugdes do fabricante. O material capsulado foi ativado com auxilio de
instrumentos do sistema Aplicap® e triturado por dez segundos em um triturador de alta
velocidade (Capimix)*. Em seguida, fol aplicado na cavidade em uma espessura aproximada
de 0,5 mm e fotopolimerizado® por trinta segundos. A restauraclio de améalgama foi realizada
logo apos esse procedimento.
V1. Procedimento Restaurador

Como matenial restaurador for utilizada a liga de amalgama do tipo mistura, com alto
contendo de cobre (Permite C)', que, apos ativaglio da capsula, foi colocada no amalgamador
mecanico de alta velocidade (Ultramat 2), sendo triturada por oito segundos. O material
restaurador foi levado & cavidade com auxilio de um porta-amalgama.® Procedeu-se a
condensagio manual do amalgama com condensadores de Ward”™ e, em seguida, a escultura
foi executada com esculpidor de Hollemback n® 38.% A restauragdo foi levemente brunida
pos-escultura.

Apés a realizagiio das restauragdes, os conjuntos dente/restauraciio foram mantidos
por 24 horas dentro de um urnidificador, a 37°C. Em seguida, as restauracSes foram polidas
com borrachas abrasivas* em forma de taga para polimento de amalgama, usadas com

abrasividade decrescente, em baixa velocidade de rotacio.*

* ESPE GmbH

* Fonte de luz haldgena Visitux I, 3M Dental Products
¥ Southern Dental Industries Ltda

* 1L.ON. Com. Prod. Qdont. Lida

* Dental Duflex Lida

* K3 Sorensen Ind. e Com. Ltda

* Dabi Atlante
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Y. Tratamento Térmico

Os conjuntos dente/restauragdo foram submetidos a 500 ciclos térmicos em agua
destilada com temperaturas de 5°C + 2°C e 55°C + 2°C, em banhos de um minuto para cada
temperatura. A ciclagem térmica foi realizada manualmente, com todas as 75 amostras
mantidas separadas por blocos e identificadas quanto ao tratamento por cores diferentes de
esmalte de unha™ pincelado sobre a superficie dos dentes.

Para obtengdo da temperatura de 5°C (+2°C), utilizou-se um recipiente plastico com
agua destilada, que era resfriado por um outro maior contendo pedras de gelo. J& o banho
quente, na temperatura de 55°C (+2°C), foi realizado em um aparelho de banho-maria.®
VIIL Imersiio das Unidades Experimentais no Corante

Os apices radiculares das unidades experimentais foram secclonados com o auxilio de
um disco diamantado dupla face® a fim de formar um plard, para que fosse selado com cola
epoxica de presa ripida,® evitando a penetragic de corante pelo forame apical. Sobre cada
restauracdo foi colocada uma fita adesiva-de 3 mm de didgmetro. Os dentes foram fixados em
cera n* (7% e isolados com duas camadas de esmalte de unha® em toda sua extensdo. Apos o
esmalte estar seco, removeu-se a fita adesiva, deixando a restauragdo ¢ 1 mm ao seu redor sem
protecdo, permitindo a penetragdo do corante na interface dente/restauragio.

As amostras foram colocadas em recipientes devidamente identificados, contendo
solugio aquosa de azul de metileno a 2% em temperatura controlada de 37°C, por doze horas,
Decorrido esse periodo, os conjuntos dente/restauragfio foram removidos do coranie e lavados
em agua corrente por dois minutos. Procedeu-se 4 remogdo do esmalte de unha de toda a

extensio do dente, assim como da cola epdxica usada nos apices radiculares.

* Colorama, Bozzano-Ceil-Comi. Exp. Indi, Ltda
® Banho Marconi TE 127/ Tecnat

* K Sorensen Ind, ¢ Com. Lida

¢ Araldite uitra-ripida, Ciba-Geigy, S.A.

* Wilson - Polidental Ind. ¢ Com. Lida
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IX. Padronizaciio ¢ Trituracio das Unidades Experimentais

Os conjuntos dente/restauragdo foram seccionados em blocos dentais de 5 mm de
largura por 6 mm de altura e 3 mm de espessura, contendo a restauracio em seu centro. Esses
fragmentos foram obtidos com a utilizagdio de discos diamantados flexiveis dupla face,* tendo
por finalidade a padronizagiio do volume de dente utilizado para a leitura espectrofotométrica.
Ap6s a obtengio dos blocos dentais, esses foram instrumentados com limas tipo Hedstroen™
de difimetro compative! com o do canal radicular, para a remogéio de restos organicos do seu
interior.

Os blocos dentais contendo a restaurago em seu centro, foram triturados com um gral
e pistilo metélicos (ago-inox). O gral foi selado com filme de PV.C. a cada unidade
experimental triturada, a fim de evitar a perda de parte do corpo de prova durante esse
procedimento. Apds a frituragio manual, o bloco dental restaurado e o corante, j& moidos,
foram colocados em tubos de ensaio e selados com filme de P.V.C.. Apés a trituragio de cada
unidade experimental, obedecendo-se a ordem dos blocos ¢ do sorteio dos grupos, o gral e
pistilo metélicos foram limpos com papel absorvente, com o intuito de evitar contaminagio do
corante ou até mesmo de restos de dente ou restauragio de um corpo de prova para o outro,

Em cada tubo de ensaio contendo os fragmentos das unidades experimentais triturados
foram colocados S ml de alcool etilico (99,5% absoluto),* e os tubos de ensaio foram
novamente selados com filme P V.C .. Aguardaram-se 24 horas, para que o alcool dissolvesse o
corante infiltrado na interface dente/restauracfio, possibilitando o aparecimento de uma solugéo
azslada, cuja quantidade de corante pudesse ser quantificada com a leitura

gspectrofotométrica. (figura 01)

* KG Sorensen Ind, e Com, Lida
= Maillefer Instruments S. A,
* Mergk S.A. Industries Quimicas
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Figura 01- Esquema da confecgdo das unidades experimentais para a realizagdo das leituras
espectrofotométricas.

X. Preparo das Solu¢des Padrio e Confec¢do das Curvas de Calibracio

Para a leitura das unidades experimentais no espectrofotometro foi necessario testar
previamente a metodologia utilizada, assim como o limite de sensibilidade do método,
mediante a confecgdo de curvas de calibragdo ou de referéncia. Na curva de calibragdo foi
determinada a relagdo entre as concentragdes previamente conhecidas das solugdes padrio e as
Densidades Opticas (D.0.) ou os valores de absorbincia obtidos na leitura
espectrofotométrica. Procurou-se estabelecer um intervalo em que houvesse linearidade nessa

relagdo através de uma analise de regressdo, em que o valor do coeficiente de correlagdo linear

(r) deveria aproximar-se de 1.
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Foi realizada previamente uma curva de absorg@o espectral para determinar o pico
maximo de absorbancia das solugdes usadas (nas diferentes concentragdes de alcool etilico e
azul de metileno a 2%), ou seja, em que comprimento de onda ocorreu 0 maximo de luz
absorvida, que no caso do experimento foi fixado em 650 nm (Anexo A). Esse comprimento
de onda de maior absorgdo espectral precisou ser determinado para que as leituras das
solugdes padraio e das unidades experimentais pudessem ser processadas no
espectrofotdmetro. ™

Para a realizagdo das curvas de calibragdo, uma para cada tratamento experimental,

solugdes padrao de concentragdes conhecidas foram preparadas:

Por= Alcool etilico (solugdo blank), sem corante;
Po>= 2pg de corante por ml de solugéo;
Pos= 411g de corante por ml de solugao;
Pos= 6ug de corante por ml de solucao;
Pos= 811g de corante por ml de solugio;

P1»= 10pg de corante por ml de solugéo.

Foram colocados 5 ml de cada solu¢ido de concentragdo conhecida em tubos de ensaio
contendo um bloco de dente restaurado e a variavel estudada, triturados, sem, no entanto,
serem termociclados e imersos na solu¢do corante. As dimensdes dos blocos dentais eram
semelhantes as das unidades experimentais. Apos 24 horas, os tubos de ensaio foram
centrifugados” por trés minutos em velocidade de 2000 rp.m. e as solugdes padrdo

submetidas a leitura de absorbancia no espectrofotometro.®

* Espectrofotdmetro modelo DU-65, Beckman
“ Centrifuga Excelsa Baby (mod. 206-R). Fanen



As solugBes padrio de cada grupo foram lidas separadamente, da menor concentragio
para a maiot, sendo a solugio hlank responsavel pela calibragiio do aparelho, antes do inicio
das leituras. Com os valores obtidos nas leituras das solugdes, foi calculada uma analise de
regressio para cada tratamento (graficos nos anexos B, C ¢ D), em que se confirmou a
linearidade na relaciio entre D.Q. e concentragdo das solugdes preparadas em todos os grupos.
Os valores do coeficiente de correlagdo linear encontrados paraz os diferentes tratamentos
podem ser observados também nos anexos B, C e D
XL Leitura Espectrofotométrica das Unidades Experimentais

Apoés a confecclo das curvas de calibragfio, urmna para cada tratamento, procedeu-se &
leitura das unidades experimentais no espectrofotdmetro. Os valores maximos das Densidades
Opticas (D.0.) de cada tratamento foram anotados, ja que, se fossem ultrapassados pelo valor
da leitura de alguma unidade experimental, esta deveria ser diluida 2 fim de garantir adequado
calculo da concentragdo de corante existente na amostra.

Os tubos de ensaio contendo as unidades experimentais foram centrifugados® durante
trés minutos a 2000 rpm., e as leituras realizadas no espectrofotdmetro,® seguindo-se a
ordem de divisdo dos blocos e do sorteto da seqiiéncia dos tratamentos em cada bloco. Antes
da leitura das unidades experimentais de cada tratamento, o aparelho foi calibrado com as
respectivas solucdes blank.

X1L, Quantificacio do Corante nas Unidades Experimentais

0s valores encontrados na leitura espectrofotométrica estavam sob a forma de valores
de absorbancia (nandmetros), por isso, foram transformados em microgramas {ug) de corante,
a fim de quantificar a infiltracdo ocorrida na interface dente/restauragfo, para cada unidade
experimental. Para esse calculo, utilizou-se a equagdo da reta referente & analise de regressdo

feita para cada tratamento, observada nos anexos B, C e D. Os valores obtidos com as

T Centrifuga Excelsa Baby If {mod. 206-R). Fanen
* Espectrofotmetro modeto DU-65, Beckman
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respectivas equagGes das retas (expressos em micrograma de corante por mililitro de solugdo)

foram multiplicados pela constante 5, j4 que 5 mi de alcool etilico foram usados em cada tubo

de ensalo.

XTI Metodologia Estatistica

A avaliagdo estatistica dos resultados foi feita pelo método ndo-paramétrico Kruskal-
Wallis, para comparar os resuitados experimentais, seguido do teste de Comparagdes
Miltiplas, para detectar as diferengas significativas enire os tratamentos. O teste de Bartlett
foi utilizado para verificar a homogeneidade de varifncias.

Os calculos foram processados pelo software STATA for Windows ®

& STATA Reference Manual: Release 3.5th ed. Santa Monica, CA, 1992.
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RESULTADOS

A analise exploratoria dos resultados (encontrados no anexo E) estimou as médias e as

variancias do experimento. Os valores obtidos estdo apresentados na Tabela 1, cuja

variabilidade pode ser observada no diagrama de pontos do Grafico 1, em cada tratamento

experimental. 4 priori, observa-se que a variagdo aumenta a medida que a média aumenta.

Tabela 1 - Valores exploratorios (média, mediana e desvio pa_drz’io) expressos em pg de corante.

Controle 10.824 10610 15
Copalite 7.337 7422 1.084 15
Panavia-Ex 3.282 3.066 0914 15
Photac-Bond 2.191 1.941 0.735 15
SBMP+ 0.308 0.234 0.216 14
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Grifico 1 - Diagrama de Pontos para cada tratamento estudado.
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Ha uma diferenga entre as variagdes dos tratamentos experimentais, que se confirmou
pela execugdo do teste de Bartlett," no teste de homogeneidade de variancia, sendo altamente
significativo (x’= 38.8, o= 0.000). Assim, ndo foram utilizados testes paramétricos para
comparar os tratamentos, sendo mais adequada a utilizagdo de métodos ndo-paramétricos.

Considerando a influéncia da blocagem, definida no delineamento do experimento,
verificou-se que ndo houve diferencas entre os efeitos aleatorios, possibilitando desconsidera-
los, para que se efetuasse uma analise estatistica mais eficiente - tamanho amostral maior.
Este fato foi verificado pela Analise de Variancia, dado existir homogeneidade de varidncia
entre os blocos (teste de Bartlett: a= 0.993)."* O resultado obtido (a= 0.9964) foi altamente
nao- significativo, o que permitiu desconsiderar a influéncia de blocos no experimento, ou
seja, eles foram homogéneos.

A analise ndo-paramétrica de Kruskal-Wallis>* foi efetuada e seus resultados estao
apresentados na Tabela 2. O resultado do teste foi altamente significativo (x’= 67.653,
a=0.0001), indicando a presenca de diferengas entre os tratamentos experimentais. Em
seguida, o teste de Comparagdes Multiplas foi realizado para identificar as diferengas entre os
tratamentos que estao indicadas também na Tabela 2. O Grafico 2 mostra o diagrama de Box-

plot,” que ilustra as medidas ndo-paramétricas envolvidas nesses testes.

Tabela 2 - Resultados obtidos pelo teste de Kruskal-Wallis ¢ pelo teste de Comparagoes

Multiplas
Tamanho Soma das

Tratamentos Amostral Ordens Mediana Comparacoes

Controle 15 998 10.610 a

Copalite IS 786 7.422 b
Panavia-Ex 15 521 3.066 c
Photac-bond 15 365 1.941 d

SBMP+ 14 105 0.234 e

* diferen¢a minima significativa (dms) = 37.60

* CLEVELAND. W.S. The elements of graphing data.. Wadsworth Advanced Books and Software,
Monterey, CA., 1985.
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Grifico 2- Diagrama de box-plot dos resultados em pg de corante que
infiltrou na interface dente/restaurag¢do, para cada tratamento.

Observando-se as comparagdes entre as medianas dos tratamentos utilizados nas
paredes cavitarias previamente as restauragdes de amalgama descritas na Tabela 2 e ilustradas
no Grafico 2, nota-se que os menores valores de penetragdo do corante ocorreram para o
Scotchbond Multi-Purpose Plus (SBMP+), seguido do Photac-Bond, Panavia-Ex, Copalite e
pelo grupo controle, que exibiu os maiores valores de microinfiltragdo. Todos os tratamentos

diferiram estatisticamente entre si.
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DISCUSSAO

As restauragles odontologicas, por mais bem adaptadas gue estejam, permitem a
ccorréncia de microinfiltragio em sua interface,”******5! definida por KIDD® como sendo
a passagem de bactérias, fluidos, moléculas e ions entre as paredes cavitarias e o material

restaurador. Como consequéncia desse fendmeno, pode-se observar deterioragio marginal, %

sensibilidade pos-operatoria,***** carie secundaria® #4453 SL3508 o iniiiria pulpar, 124436
Viérios trabathos tém sido conduzidos no intuito de avaliar a ocorréncia da infiltracio
marginal, assim como de determinar procedimentos gue  permitam  sua
re dugﬁo.i,lﬁ,lﬂellI5,17,20,23_.31,34,36,3?,39,45,48950,58.60,63,69,‘3],73,75,7?,79,81,83,87,88

Para  avaliagdo da  microinfiltracdo,  diversos  métodos tém  sido
empregados.” 7 Porém o mais comum entre eles é o uso de corantes que penetram
na interface  denmte/restauracdio, sendo  posteriormente  analisados  através  de
escores, A3 Boge método qualitativo de avaliagiio da infiltragio marginal parece nio

. P 7,79.87
traduzir sua real ocorréncia,®”””

pois o corte ou os cortes avaliados podem representar o
sonto da amostra com maior ou menor infiltragio.*””*” A analise bidimensional da penetracgo
do corante nfio reproduz com fidedignidade a sua ocorréncia tridimensional.”” Entretanto, a
vahidade desses estudos deve ser respeitada, apesar das suas limitacdes. Uma analise
quantitativa da infiltragio ¢ importante e pode ser obtida através da espectrofotometria,®’”
utilizada no presente estudo. SILVA et al.” ¢ RISGBY; RETIEF; RUSSELLY conduziram
experimentos em que 2 infiltracdo marginal pdde ser quantificada por espectrofotometria ¢
também avaliada qualitativamente por escores, quanto i penetragdo de corante. Resultados

sstatisticos semelhantes foram observados nos dois métodos de avaliagio utilizados,

ratificando a validade dos estudos qualitativos e permitindo a realizagiio de comparacgles entre
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eles. Entretanto, a opglo por testes quantitativos se deve & maior confiabilidade de seus
resultados, uma vez que a infiltragiio pode ser totalizada na interface dente/restauragio.
Um mmportante fator a se considerar nos estudos sobre microinfiltragdo é a realizacio

de ciclagens térmicas %"

MIIAMIGT As mudancas de temperatura permitem a
ocorréncia de uma maior desadaptagio da restauragio as paredes cavitarias,”!%!115343%.50,3829
devido a diferenca no coeficiente de expanso térmica linear existente entre o dente € o
matenial restaurador. "% Contudo, alguns trabathos n3o confirmam um padriio maior de
infiltragio ao avaliarem comparativamente grupos de amostras termocicladas ou nio %% |
Os procedimentos de termociclagem realizados em estudos de microinfiltragio
apresentam uma variacdo muito grande nas temperaturas, no tempo de permanéncia dos
corpos de prova em cada temperatura e na quantidade de ciclos térmicos executados,™'**
As temperaturas dos banhos frio (SQC) e quente (55°C) usadas neste estudo, foram também

: 19,22,37,40,42,45,53,59,69,81
empregadas em outlos expertimentos, 23740,42,45,53,39

assim como a variagdo de +2°C para
as temperaturas dos banhos térmicos foi relatada por alguns pesquisadores.”™”% O tempo de
um minuto em cada temperatura, usado neste trabalho, estd de acordo com VALLE &
SOUZA* que determinaram o intervalo de tempo de um minuto como sendo suficiente para
a obtengiio do equilibrio térmico entre corpo de prova e fluido. No presente estudo, 500
ciclagens térmicas foram realizadas em agua destilada. Esse nimero de ciclos esta de acordo
com GUZMAN, SWARTZ; PHILLIPS,” que demonstraram um aumento no grau de
infiliragio marginal nas amostras submetidas a 500 ciclos termicos.

Os materiats restauradores tém sido testados quanto & infiltragdo marginal, enire eles,

7,10,17.21,22,23,27,28,31,35,37.40,45 48, 50.60,63,69,71,75,77,81,83,

, 85,87.88 N
o amalgama de prata. As restauragdes
g P

recém-confeccionadas de amadlgama, principalmente pelo fato do matenial nio adenir as

6,16,27,47,30,52,56,59,72,83,87

paredes cavitarias, mostram uma extensa infiltracdo

RIS 4,35,41,48,37,60,63,76
mzcial, 1223343541,

mas que diminui, ao longo do tempo, pela deposigdo de produtos
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de corrosiio em sua interface, > GPAALBMITINALE A nesar de BEN-AMAR; CARDASH;
JUDES'™ relatarem que as ligas de alto teor de cobre também apresentam produtos de

corrosdo, sua capacidade de auto-selamento parece ser menor™®*™® ¢ demanda um maior

periodo de ternpo.s"s’m’”’48

Com o proposito de reduzir a2 microinfiltracdo inicial observada ao redor de
restauragdes de amalgama, recomenda-se a utilizagio de agentes intermediariog, *22343535.4,

56,60,685,75, - . . . .
3660657558 Essa infiltragio demonstra ser um problema ainda maior, quando se trata de

$,17.18,21,28,37 48,54,56,59.61.69,77.51 .84

margens cervicais de restauragfes, nas quais se observa pouca ou

nenhuma estrutura de esmalte. Segundo McCOMB; BEN-AMAR, BROWN® ¢ SAIKU;
GERMAIN; MEIERS® essa diferenca no grau de infiltragio em margens de cemento e/ou
dentina e esmalte pode ser explicada pela diferenga no coeficiente de expansdo térmica linear
das estruturas dentais.

Baseado nos aspectos ja discutidos, este trabatho foi conduzido de forma a avaliar,
quantitativamente, a microinfiltracfio ao redor de restauragBes recentes de amalgama, em que
foram utilizados diferentes agentes intermediarios.

Avaliando os resultados do presente estudo, com relacdo a utilizagio do verniz de
copal como tratamento das paredes cavitdrias, observa-se na Tabela 2 sua superioridade em
relagio ao grupo controle, concordando com diversos estudos,®*7!+203335,42535.60,65.73.76
Entretanto, sua efetividade foi bem menor que a dos demais agentes intermediarios testados

(Tabela 2 e Grafico 2), o que foi também verificado em outros trabalhos encontrados na

2,11,18,18,21,22,27. 28 40,

. 54,96,37,04.69,75,77,80,81,85,37 : fop b
literatura. 49,33,54,36.57.64 O desempenho do verniz cavitario tem-

437

se mostrado inferior quando usado sob ligas de alto conteldo de cobre™’ ou, ainda, quando

17,18,19.37 48,85

em margens cervicais de restauragdes. A falta de aderéncia a estrutura

i 15.18,21,71,78,38 5,18,33,41,48.61,65,78
3

denta assim como seu alto grau de solubilidade, podem explicar

esse comportamento. FITCHIE et al.®® afirmaram que o espago deixado pelo verniz é amplo
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para ser auto-selado pelo amalgama com elevado teor de cobre. Recomenda-se a aplicacio de

. 20,32.49,60,73 . o
duas camadas de verniz, 0 que aumenta a espessura desse agente intermediario e,

consequentemente, o espago deixado pela sua dissolugio. Alguns autores™** afirmam que
essa solubilidade ja acontece durante a realizagio dos procedimentos de termociclagem usados
nos estudos de microinfiliragdo, o que poderia justificar os resultados de alguns
experimentos> " que verificaram um menor desempenho do grupo em que se utilizou o verniz
cavitério quando comparado o controle, e de estudos em gue ndo se observaram diferencas
significativas entre os dois grupos.*>*>**

Em 1986, VARGA; MATSUMURA; MASUHARA® relataram a utilizagiio de agentes
adesivos sob restauracdes de amalgama visando 2 reducfo da microinfiltracdo. Desde entfio,
trabathos tém sido conduzidos com o objetivo de demonstrar a eficiéncia do uso de diferentes
agentes ou sistemas adesivos, nfo s6 para reduzir a microinfiltragio, '*1841226:2840.45.54,
EEILILTISLES aomo também para promover a adesio do material restaurador a estrutura
dental #*4753% Egge procedimento ficou conhecido como téenica do “amalgama adesivo,””
Os relatos de redugio da infitragio marginal com o uso de sistemas

13,18,21,22,26,28,40,43,54,56,69,71.75,77,81,85,88

adesivos sio concordantes com os resultados encontrados

neste trabatho, em que os menores valores de penetragiio do corante foram observados com a
utilizagio do adesivo dentinario hidréfilo (Scotchbond Multi-Purpose Plus - SBMP+), como
agente intermediario, nas restauracSes de amalgama (Tabela 2 e Gréfico 2). Apesar da
efetividade observada por tantos estudos, na redugiio da microinfiliracdo, quando agentes
adesivos sdo utilizados como tratamento das paredes cavitdrias, restauradas com amalgama,
questiona-se 2 duracio dessa capacidade adesiva €, portanto, da manutengfo da infiltragdo em
- o 15,1656,5181 1o - : . x
niveis baixos. Estudos mostram inciusive um pequeno aumento da infiltracio

marginal, apds determinado periodo de tempo, >
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Ainda avaliando a utilizacdo de agentes adesivos sob restauracSes de amalgama, o uso
do cimento resinoso (Panavia Ex), no presente estudo, ndo foi capaz de reduzir a
microinfiltragio de maneira semelhante ac adesivo hidrofilo (SBMP+), sendo, porém, superior
ao grupo controle e ao verniz cavitario, mas inferior ac cimento de iondmero de vidro
modificado por resina (Photac-Bond) (Tabela 2 e Grafico 2). Diversos estudos mostram a
eficiéncia do uso do Panavia Ex em reduzir a infiltracio nas restauragdes de amalgama com

margens em esmalte, 57178088

utilizando ou ndo condicionamento acido.®®

CHARLTON; MOORE: SWARTZY nio observaram significativa redugio da
infiltragio marginal, utilizando o Panavia Ex como agente intermedidrio em margens de
gsmalie e dentina, apesar de encontrar um aumento na retencio das restauracdes forradas com
esse adesivo. Apesar da adesfio e imbricamento mecédnico observado entre o Panavia Ex € o
amalgama, " AL-MOAYAD; ABOUSH; ELDERTON® verificaram falhas adesivas na
mterface do Panavia Ex/superficie dentinaria. J& TURNER; GERMAIN; MEIERS.* a0
associarem o uso do Panavia Ex a um adesivo dentindrio (Tenure), obtiveram bom
desempenho quanto a redugio da microinfiltragio em margens de esmalte e dentina, apesar da
observaciio de um malor grau de infiltragio na dentina, Essa redugio na microinfiltragiio pode
ser resultante do condicionamento acido da dentina e do uso do adesivo dentinério. Pois,
segundo o fabricante, ndo ¢ recomendado o condicionamento 4cido da estrutura dentinaria, e
sim apenas das margens de esmalte, antes da aplicagdio do Panavia Ex nos preparos cavitarios.

QO uso do iondmero de vidro modificado por resina (Photac-Bond) também foi
avaliado neste estudo. Seus resultados mostraram gue esse agente protetor foi mais efetivo na
reduglio da microinfiliracdo em restauracfes de amalgama que o grupo controle, o verniz
cavitario e, ainda, que o cimento resinoso (Panavia Ex), ndo sendo superior apenas ao sistema
adesivo (SBMP+), o que pode ser observado na Tabela 2. Outros estudos constataram uma

agdo efetiva do cimento de iondmero de vidro convencional ¢ modificado por resina, quando
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usados sob restauragdes de amalgama de prata, em reduzir microinfiltraggo,>'*11533.39.63.66.71.87

Nesses estudos, o cimento de iondmero de vidro e o8 materiais hibridos de iondmero/resina
foram comparados ao verniz cavitario****Y ¢ 20 grupo controle, ®1 344N 1 astrando
resultados sempre superiores. Quando comparados aos agentes adesivos, alguns estudos
relatam que, apesar de bons resultados, sua capacidade de reduzir infiltragio é menor;*>*
outros, mostram um melhor desempenho dos materiais ionoméricos'’’ e, ainda, uma
equivaléncia de efetividade pode ser observada.™

Os resultados satisfatérios encontrados na utiliza¢dio do cimento de iondmero de vidro
¢ hibridos de ionOmero/resina, podem ser, em parte, explicados pela adesfio que esses
materiais apresentam a estrutura dental, melhorando de forma substancial a retencdo das
restauragdes de amalgama, quando usados como agentes intermediarios.

De acordo com PASHLEY,® a maior seqiiela da microinfiltracio é a carie secundaria,
que, por sua vez, leva & falha e & posterior substituigio das restauragdes.”*** Estudos in
vitro foram conduzidos para avaliar a redugfio no desenvolvimento de carie secundaria ao
redor de restauraces de amalgama, mediante a utilizaciio de diferentes agentes forradores,

mostrando resultados satisfatérios com o uso de agentes adesivos,**

como também com ©
uso do iondmero de vidro convencional e materiais hibridos de iondmero/resina. ™% A
inibigo de lesBes experimentais de carie nas paredes cavitarias forradas com materiais
ionoméricos e restauradas com amalgama talvez seja resultado da presenca de fluoretos na
interface dente/restauraciio.” O potencial cariostatico de materiais como o cimento de
iondmero de vidro e os hibridos de ionfmero/resina” deve ser levado em consideracio,
especialmente em situagBes clinicas, nas quais nfio sO se pretende reduzir a infiltragiio nas
restauracdes, mas, especialmente, evitar o desenvolvimento de lesdes de carie secundaria.

NEWMAN, Jr., HONDRUM; CLEM® encontraram um maior grau de infiltracio

marginal em restauragBes de amélgama forradas com londmero de vidro modificado por resina

69



composta. Segundo os autores, a presenca de resina em sua composicdo levou a um aumento
do coeficiente de expansdo térmica linear e, consequentemente, a uma maior expansio e
contracio do material durante a ciclagem térmica. Esse fato, entretanto, nfo foi observado no

11.54.64,87

presente estudo nem por outros pesquisadores. Os autores relataram, ainda, resuftados

insatisfatorios quanto & redugdo da infiltragiio marginal com a utilizago de adesivo dentinario
sob restauracOes de amalgama, o que, por sua vez, foi justificado por uma condensacio
inadequada do material restaurador as paredes cavitdrias e realizada ap6s a polimerizagio do
adesivo.

De acordo com os resultados encontrados no trabalho supracitado, nota-se a
importéncia de conduzir-se corretamente a realizagio de procedimentos restauradores. Varias
pesquisas mostram uma efetiva redugdo da microinfiltraciio em restauragdes de améalgama, ao
se realizar uma adequada condensagic do material na cavidade preparada®™'®***%*1% oy
ainda, pela execucio do brunimento ap6s ou previamente a escultura,’”*! apesar de BOYER
& TORNEY” ndo observarem diferenga entre os grupos gue tiveram suas restauracfes
brunidas ou nfo, apés a escultura. A manipulagio do material e obtencio de adequada
plasticidade da liga restauradora também parecem influenciar o desempenho das restauraghes,
quanto 4 infiltragio marginal. %!

A mnfluéneia do tipo de particulas das ligas de amalgama, na infiltragio marginal,

20,23,26,43,50,51,52,77.81

constitui-se um ponto de discorddncia em varios trabalhos, apesar de

05 . AL w . . " ' v =
estudos’™>**+% demonstrarem maior tendéncia & microinfiltragdo, quando ligas esféricas sio

utilizadas. Também em relagio ac contelldo de cobre das ligas, alguns trabalhos demonstram

4,6,16,37,58

pior desempenho das ligas de alto teor de cobre, enquanto outros mostram nio haver

diferengas significativas na infiltracio marginal entre essas ligas ¢ as convencionais, >
O auto-selamento observado nas restauracdes de amalgama, mesmo nas realizadas

com ligas de alto conteudo de cobre, apos determinado periodo de tempo, promove, por si 80,
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uma diminuigio da infiltragio marginal I¢#AHAIITIELE Contido, a4 microinfiltragdo

incial deve ser reduzida, nfio sO por meio da execucdo de procedimentos restauradores

15,16,34,37 38,30,51,63

adequados, como também da wutilizagio de agentes intermediarios,*#%*%%

A3,54,56,60,69,75.8 . .
BALIMICEOOTEI que possam promover essa melhoria no selamento das restauragdes,
especialmente quando apresentarem margens em cemento /ou dentina, em que a infiltragio é

S 17,37,48,56,61,69.88
mais evidente,®!7A 1483601

Alguns autores acreditam que os trabathos de microinfiltrag@o realizados /n vitro ndo
condizem com a realidade encontrada i vivo, por produzirem uma situacio de maior
infiltragio do que realmente acontece.”*"*® Esse fato deveria ser até confortador, ja que a
constatagdo, neste estudo, dos baixos indices de infiltragio ao redor das restauragdes de
améalgama, mesmo em margens de cemento e/ou dentina, com o uso do sistema adesivo,
poderia predizer, de alguma forma, o bom desempenho clinico desse agente intermediario. Em
sttuaches de alto desafio cariogénico, materiais que liberam flior deveriam ser

+ . 29.64.66,70
indicados, ™"

como, por exemplo, ¢ uso do iondmero de vidro modificado por resina
composta sob restaura¢des de amalgama, que, além de ser capaz de dificultar a progressio de
leses de carie,”**® demonstrou, neste experimento, adequada capacidade de minimizar a
infiltracio marginal.

De acordo com os resultados obtidos e discutidos no presente estudo, o uso de
adesivo dentindrio hidréfilo e de material hibrido de iondmero/resina sob restauracdes de
amélgama, sugere um desempenho clinico satisfatério. Apesar de algumas observagbes

47,72

clinicas confirmarem essa expectativa, a avaliacdo das condi¢les de saude bucal do

paciente € de suma importancia para um adequado comportamento de qualquer procedimento

restaurador.
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CONCLUSOES

Em funcic das condigdes em que este estudo foi realizade e dos resultados

encontrados, pode-se conchuir que:

- A utilizagio de agentes intermedidrios sob restauragfes de amalgama ¢ importante
para minimizar a infiltragdo marginal;

- Com relagio aos agentes intermedidrios testados, o sistema adesivo hidréfilo
mostrou mator efetividade;

- O uso do iondmero de vidro modificado por resina composta, também apresentou
capacidade de reduzir a infiltragio marginal em restauragdes de amalgama;

- Ja o verniz cavitario a base de resina copal, foi o agente intermedidrio testado que

demonstrou os piores resultados.
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tratamento experimental.
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ANEXO B
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ANEXO C
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ANEXO D

‘ TRATAMENTO &
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ANEXO E

Tabela 3- Resultados obtidos com as leituras das amostras expressos em g de corante.

TRATAMENTO | TRATAMENTO | TRATAMENTO | TRATAMENTO | TRATAMENTO
1 2 3 i 5
9.45 7,50 3,90 0,07 2.9
9.80 4,43 3,80 0,40 1,74
7,38 5,98 1,98 0,33 1,60
9,32 7,98 3,64 0,15 2,29
7,69 6,66 3,26 0,06 2,26
7,71 7,52 2,60 0,46 1,06
11,40 7,10 2.86 0,72 1,67
9,93 7,30 4,54 0,28 3,50
10,35 6,28 245 0,04 2,15
11,69 5,71 4,41 0,22 1,91
10,95 6,86 2,41 0,39 1,50
12,50 7,06 232 0,18 3,23
10,59 7,74 3,02 0,59 2,02
938 8,44 4,14 0,18 1,36
9,16 6,77 1,91 , 1,71

79



SUMMARY




SUMMARY

The purpose of this in vitro study was to evaluate the dye penetration around amalgam
restorations in dentin cavities, by a quantitative test. Standardized circular cavities (2mm wide
and 1,5mm depth) were prepared on facial surface of 75 extracted human unirradicular teeth.
The cavities were made 3mm below the CEJ. The teeth were randomly divided into five
groups of fifteen each. Before restoring with an admixture alloy - Permite C, the cavities were
lined with Copaiite (CO), Panavia Ex (PA), ScotchBond Multi-Purpose Plus (SBMP+),
Photac-Bond (PB), and a control group (C) with no lining agent. The restorations were
stored in relative humidity at 37°C for 24 hours, after that, finished and polished. The
specimens were thermocycled between 5 + 2°C and 55 + 2°C for 500 cycles with one minute
dwell time, followed by immersion in a 2% methylene blue solution for twelve hours at 37°C.
The quantitative microleakage was evaluated by spectrophotometry and was expressed by ug
dve. The median values were: C=10.610;, CO= 7.422; PA= 3.066; PB= 1941, §B=0.234.
Statistical analysis using Kruskal-Wallis test indicated significant differences among all groups
(x*=67.653, 0=0.0001). The results showed that the use of bonded amalgam restorations
with SBMP+ is more effective in reducing microleakage, followed by the use of PB; PA; CO
and the unlined restorations (C), that showed the worst result, under the experimental

conditions.

KEY WORDS:

Microleakage - Amalgam - Liners
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