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RESUMO | O objetivo deste estudo foi avaliar o contetido mineral do esmalte submetido ao clareamento dental e a

DESCRITORES |

ABSTRACT |

influéncia do tempo de espera apos o tratamento clareador no selamento marginal de restauracoes classe
V em resina composta. Neste estudo, a variavel de resposta selamento marginal foi avaliada por metodo-
logia de microinfiltracdo, segundo o fator de variagdo tempo de espera para o procedimento restaurador,
imediatamente ap0s, e 7 e 14 dias ap6s o tratamento clareador. O contetido mineral foi avaliado pelo mé-
todo QLF (quantitative light-induced fluorescence). As unidades experimentais foram compostas por 40
coroas de incisivos bovinos que foram distribuidas entre os 4 grupos experimentais (n = 10): G1, dentes
bovinos nao clareados (controle); G2, dentes clareados e imediatamente restaurados; G3, dentes clareados
e restaurados apoés 7 dias; G4, dentes clareados e restaurados apés 14 dias. Os escores de infiltracao fo-
ram analisados por 3 examinadores previamente calibrados. Nao foi observada diferenca estatistica entre
os grupos com relacao a alteracdo mineral do substrato clareado (ANOVA para mensuragoes repetidas,
p = 0,2130) e ao grau de microinfiltracdo marginal (Friedman, p = 0,2551). P6de-se concluir que o protoco-
lo clareador utilizado é seguro por nao acarretar alteragdes minerais do esmalte clareado, e que o tempo de
espera para a realizacao de procedimentos adesivos nao interferiu no selamento marginal de restauracoes
em resina composta.

Clareamento Dental; Resinas Compostas; Infiltracdo Dentaria.

Importance of post-bleaching time interval on the marginal seal of class V composite resin restorations ¢ The aim of this
study was to evaluate changes in mineral content of bleached enamel and the influence of post-bleaching time interval on the marginal
seal of class V composite restorations. Forty bovine incisors were restored using Magic Bond adhesive and Fill NT Premium composite
according to the manufacturer’s instructions. The teeth were randomly divided into 4 experimental groups (n = 10): G1, not bleached
(control); G2, bleached and immediately restored; G3, bleached and restored after 7 days; G4, bleached and restored after 14 days. The
mineral content was evaluated by QLF (quantitative light-induced fluorescence). The microleakeage scores were analyzed by 3 cali-
brated examiners. There was no statistical difference between the groups regarding change of the bleached mineral substrate (repeated
measures ANOVA, p = 0.2130) and the microleakage scores (Friedman, p = 0.2551). It was concluded that the bleaching protocol used
is safe because it does not cause mineral changes in the bleached enamel, and that the post-bleaching time interval observed before
performing adhesive procedures did not affect the marginal seal of composite resin restorations.
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INTRODUCAO

A demanda estética dos pacientes impulsiona o
interesse em realizar estudos sobre o clareamento
dental, seus efeitos sobre o substrato dental e sobre
a qualidade de restauracdes estéticas realizadas
com resinas compostas.2?

O clareamento de dentes vitalizados ocorre
gracas a interacao fisico-quimica entre os tecidos
dentais mineralizados e o agente clareador.® O pe-
roxido de hidrogénio, ingrediente ativo dos géis cla-
readores, é um forte oxidante que possui a capaci-
dade de se difundir livremente através do esmalte
e da dentina em func@o da permeabilidade desses
substratos e devido ao baixo peso molecular dessas
substancias. Assim o clareamento dental ocorre
gracas a permeabilidade do esmalte e da dentina e
a difusibilidade dos agentes clareadores.”*

O clareamento dental consiste na degradacao de
moléculas de alto peso molecular, situadas no inte-
rior dos tecidos dentais mineralizados, que refletem
determinado comprimento de onda de luz que inci-
dem sobre o dente, e que fazem com que o dente pa-
reca escurecido. A formacao de cadeias moleculares
longas e complexas no interior da estrutura dental
é responsavel pelo aumento do indice de absorcao
de luz pelo elemento dental. Assim moléculas com
dimensoes reduzidas e peso molecular menor ori-
ginadas pelo clareamento dental permitem o resta-
belecimento das propriedades dopticas do elemento
dental.”'5

Os resultados obtidos por estudos realizados
por diferentes metodologias comprovaram a agao
desmineralizadora dos agentes clareadores sobre
o esmalte dental humano.%29:3%34 O grau de seve-
ridade dessa acao desmineralizadora pode estar re-
lacionada ao tempo de contato do agente clareador
com a superficie dental, posto que o processo de
clareamento dental ocorre quando do intimo con-
tato entre clareador e estrutura dental.

Outros estudos®® avaliaram os efeitos do tra-
tamento clareador realizado previamente a execu-

¢ao de restauracoes adesivas e demonstraram uma
diminuicdo da resisténcia de unido entre material
restaurador e substrato dental clareado.

Outro fator que apresenta controvérsia na lite-
ratura é com relacao ao tempo de espera apos o tér-
mino do tratamento clareador e o momento de re-
alizacdo de restauracoes adesivas. Alguns estudos
mostraram um aumento no indice de microinfiltra-
¢ao na dentina ap0s o clareamento, e atribuem esse
efeito a presenca de oxigénio residual, proveniente
do agente clareador, e a mudancas estruturais na
composi¢do do esmalte e da dentina, afetando o
vedamento da interface resina/dente.’* Entretanto,
outros estudos nao encontraram influéncia da uti-
lizacao prévia de gel clareador em restauragoes em
resina composta.®:3?

Dessa forma, considera-se importante estudar
os efeitos do tratamento clareador assim como o
tempo de espera para a execucao do procedimento
restaurador em dentes clareados, a fim de se otimi-
zar o vedamento marginal e consequentemente re-
duzir o risco de microinfiltracao.

Assim o objetivo deste estudo foi avaliar o con-
tetdo mineral do esmalte submetido ao clareamen-
to dental e a influéncia do tempo de espera ap6s o
tratamento clareador no selamento marginal de
restauracoes classe V em resina composta.

MATERIAL E METODOS

Neste estudo, a variavel resposta selamento
marginal foi avaliada por metodologia de microin-
filtracdo, segundo o fator de variagdo tempo de
espera para o procedimento restaurador, imedia-
tamente apos, e 7 e 14 dias apods o tratamento clare-
ador. As unidades experimentais foram compostas
por 40 coroas de incisivos bovinos distribuidas en-
tre 4 grupos experimentais (n = 10):

¢ G1, dentes bovinos nao clareados (controle);
e G2, dentes clareados e imediatamente restaura-
dos;
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e G3, dentes clareados e restaurados ap6s 7 dias;
¢ G4, dentes clareados e restaurados apos 14 dias.

Os dentes receberam uma profilaxia e foram ob-
servados com o auxilio de uma lupa estereoscopi-
ca com uma lente de aumento de 40 vezes com o
objetivo de verificar a auséncia de defeitos, trincas
e/ou imperfeicoes no esmalte (Figura 1A). Todos
os elementos dentais foram analisados pelo mé-
todo de fluorescéncia do substrato dental (QLF",
Quantitative Light-induced Fluorescence System,
Inspektor Reserch Systems BV, Amsterdam, The
Netherlands). Essa analise teve como objetivo veri-
ficar se algum dos 40 elementos dentais apresenta-
va alguma area de desmineraliza¢do em suas faces
vestibulares que pudessem causar alguma interfe-
réncia nos resultados deste estudo (Figura 1A). O
método de quantificacdo mineral por fluorescéncia
do tecido dental baseia-se em diferengas oOpticas
entre esmalte sadio e esmalte desmineralizado e na
propriedade intrinseca da estrutura dental de apre-
sentar fluorescéncia quando iluminada por fonte de
luz ultravioleta e visivel na regido do azul-verde e
vermelho do espectro eletromagnético. E possivel
diferenciar a estrutura sadia da estrutura desmi-
neralizada com os comprimentos de onda na regiao
do azul-violeta, pois a fluorescéncia é menor nas
areas em que ha perda mineral, sendo observadas
como manchas escuras na imagem.o9:33

Para a obtencao das imagens, os espécimes fo-
ram secos com jato de ar comprimido por 30 se-
gundos para padronizagdo do grau de desidratacao
do esmalte desmineralizado. O dispositivo intrao-
ral e a ponta da peca de mao do equipamento foram
posicionados no suporte para estudos. Esse supor-
te possibilita que o espécime analisado e a pega de
mao permanecam dispostos paralelos entre si, per-
mitindo que a distancia entre eles possa ser ajusta-
da a fim de propiciar uma condicao de foco ideal,
e para que a distancia entre o espécime analisado
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e a peca de mio seja a mesma em todas as men-
suracoes. As imagens foram capturadas em cama-
ra escura, armazenadas no disco rigido da unidade
principal do equipamento QLF ™. As imagens ob-
tidas foram analisadas, por meio do aplicativo do
equipamento (Inspektor™ PRO, Inspektor Dental
Care, Amsterdam, The Netherlands), quanto a area
da lesdao (mm?2) e a profundidade da lesdo, expressa
em percentual de perda de fluorescéncia do tecido
(AF em %). O volume da lesdao (AQ em mm?2 %) é
o indice final relativo ao valor de perda mineral do
substrato analisado. Foram selecionados apenas os
elementos que apresentaram a face vestibular sem
areas de desmineralizacao (AQ = 0).

As coroas dentais foram recobertas por uma
fita adesiva de dimensdes de 5 x 5 mm em sua por-
¢ao cervical e por uma camada de verniz 4cido-
resistente (esmalte cosmético incolor, Maybelline
Colorama, Sao Paulo, SP, Brasil; Figura 1B). Apods
a secagem do verniz por 24 horas, a fita adesiva foi
removida dos fragmentos, delimitando uma area
de 25 mm?2 onde o tratamento clareador com pe-
roxido de carbamida a 10% (Opalescence 10% re-
gular, Ultradent Product Inc., South Jordan, UT,
EUA) foi executado durante 21 dias consecutivos
(Figura 1C). Os espécimes foram armazenados
em saliva artificial (Saliform, Formula e A¢éo, Sao
Paulo, Brasil) durante o periodo de clareamento.
A saliva foi substituida diariamente. Essa delimi-
tacdo permite a obtencao de uma area nao tratada
que desempenha a funcao de controle negativo do
estudo. Uma nova avaliacdo do contetiddo mineral

™

por meio do método QLF ™ foi realizada na mesma
area em que a leitura foi realizada previamente ao
clareamento (Figura 1D), e os dados de AQ foram
posteriormente submetidos a analise estatistica
pelo teste de ANOVA para mensuracoes repetidas

(o0 = 5%).
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Figura 1 | Metodologia
laboratorial utilizada.

40 incisivos bovinos

Analise dos escores
de microinfiltragao

Apbs o término do periodo de clareamento den-
tal, os espécimes receberam restauragoes adesivas
conforme os diferentes tempos de espera:

¢ imediatamente apos o tratamento clareador
(G2),

¢ 7 dias ap6s o término do tratamento clareador
(G3)e

* 14 dias apo6s o tratamento clareador (G4).

Os espécimes permaneceram armazenados em
saliva artificial durante os tempos de espera e todas
as etapas do experimento.

Procedimento restaurador e ensaio de
microinfiltracao

Foram realizados preparos cavitarios classe V
na superficie vestibular de cada coroa dental com
dimensoes de 2 mm de altura, 4 mm de largura e
2 mm de profundidade. Em seguida foi realizado
o procedimento adesivo com um sistema do tipo
condicione-e-lave (Magic Bond, Vigodent, Rio de
Janeiro, Brasil) e a insercao em incrementos da resi-
na composta (Fill magic NT Premium, Vigodent, Rio
de Janeiro, Brasil) conforme as instrucoes do fabri-
cante (Figura 1E). Os espécimes restaurados perma-
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Tabela 1 | valores médios ( + des-
vio-padrao) obtidos para a anélise do

contelido mineral dos grupos experi- G1
mentais (& = 5%). T0 T1
0,0? 0,02
(0,0) (0,0)

Valores de AQ em mm2 %

G2 G3 G4
T1 TO T1 T0 T1
0,0° 0,001 0,0° 0,001° 0,0° 0,001
(0,0) (0,0001) (0,0) (0,0001) (0,0) (0,0001)

TO = pré-clareamento dental; T1 = pés-clareamento dental.

neceram armazenados em um umidificador a 37°C
durante 24 horas para posteriormente receberem
polimento e acabamento. Ap6s serem submetidos a
500 ciclos térmicos de 5°C e 55°C,? os espécimes fo-
ram recobertos com verniz acido-resistente (esmal-
te cosmético vermelho, Maybelline Colorama, Sao
Paulo, SP, Brasil) de modo que permanecesse uma
janela de dimensoes 3 mm de altura e 5 mm de lar-
gura, com a exposicdo de toda a margem da restau-
racdo realizada, para posteriormente serem imersos
em solucdo de azul de metileno a 2% por 24 horas
a 37°C= e lavados em agua corrente por 15 minu-
tos (Figura 1F). Os espécimes foram seccionados no
sentido vestibulo-lingual na porcao central da res-
tauracgdo utilizando disco diamantado. As imagens
dos espécimes seccionados foram registradas com
auxilio de um microscopio digital em aumento de 50
vezes (MiView USB Digital Microscope, Chinavasion
Wholesale, Guangdong, China) para a anélise de 3
examinadores (A, B e C) previamente calibrados.
Foram atribuidos os seguintes escores para pe-
netragao do corante:
¢ 0 = sem presenca de corante na interface dente/
restauracao;
e 1 = presenca do corante atingindo a parede lat-
eral dos preparos cavitarios;
e 2 = presenca do corante atingindo a parede axial
dos preparos cavitarios.

Os escores de infiltracao foram analisados esta-
tisticamente pelo teste de Kappa (5%) para analise
da concordancia interexaminador e teste de Fried-
man (5%) para verificacdo de diferencas estatisti-
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Tabela 2 | Coeficiente Kappa de concordancia para avaliacdo
do teste interexaminador.

Conclusao de

CEmEAEE e replicabilidade

Coeficiente Kappa

AxB 0.7562 (p < 0,0001) excelente
AxC 0.9180 (p < 0,0001) excelente
BxC 0.9083 (p < 0,0001) excelente

cas entre os grupos experimentais em relacdo ao
grau de microinfiltragao.

RESULTADOS

Para a avaliacao de contetido mineral pelo méto-
do QLF ™ por meio do teste ANOVA para mensura-
¢oes repetidas, observou-se que nao houve diferen-
ca estatistica entre o contetido mineral antes e apos
o clareamento dental (p = 0,2130), notando-se que
o tratamento clareador realizado nao acarretou per-
das minerais do esmalte clareado. As médias e os
desvios-padrao podem ser observados na Tabela 1.

Para o teste de concordancia interexaminador,
os resultados obtidos podem ser observados na Ta-
bela 2.

O teste de Friedman revelou nao haver diferen-
ca estatistica entre os quatro grupos analisados em
relacdo ao grau de microinfiltracao (p = 0,2551; Fi-

gura 2).

DISCUSSAO

Qualidade e longevidade sdao as caracteristicas
almejadas na unido entre material restaurador e
substrato dental. Sdo esses elementos que indicam
o sucesso das restauracOes estéticas adesivas.2® A
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G1 - controle

G2 - clareados e imediatamente restaurados
G3 - clareados e restaurados apds 7 dias
G4 - clareados e restaurados apos 14 dias

0 - sem presenga de corante na interface dente/restauragéo
1 - presenga do corante atingindo a parede lateral dos preparos cavitarios
2 - presenca do corante atingindo a parede axial dos preparos cavitarios

Figura 2 I Diferencas estatisticas da microinfiltracdo entre os
grupos experimentais (ANOVA 5%).

durabilidade das restauragoes diretas est4 intima-
mente relacionada ao vedamento do angulo cavo-
superficial de preparos cavitarios.?

O mecanismo de adesao ao esmalte e a dentina
consiste basicamente em um processo de substi-
tuicdo dos minerais removidos dos tecidos dentais
duros pelos monoémeros resinosos, obtendo-se uma
retencdo micromecanica pela penetracdo desses
mondmeros nas microrretencoes criadas com a re-
mocao desses minerais.

Essa zona de interdifusdao entre a camada de
adesivo e a dentina desmineralizada subjacente foi
chamada de camada hibrida. A aplicacao do 4cido
fosforico, dos sistemas adesivos tipo condicione-
e-lave, a dentina promove uma desmineralizagao
superficial, expondo uma trama de fibras colagenas
que posteriormente é infiltrada pelo adesivo.?s

A adesao ao esmalte esta diretamente relaciona-
da ao selamento marginal das restauragoes adesi-
vas. O 4cido fosfoérico altera a topografia do esmalte
criando microporosidades e aumentando a energia

de superficie que permite a penetracao do compo-

nente resinoso nas porosidades, formando os pro-
longamentos resinosos que conferem adesdo entre
esmalte e resina."

Estudos que observaram menores valores de re-
sisténcia adesiva quando da realizacao de restaura-
¢oOes imediatamente apo6s o término do tratamento
clareador justificam esse achado com base na ocor-
réncia de mudangas na composicao quimica e/ou
estrutural da superficie de esmalte.'***2° Contudo,
neste estudo nao foram verificadas alteracoes da
composiciao quimica do esmalte clareado; assim, as
restauracoes em resina composta realizadas ime-
diatamente apds o tratamento clareador apresen-
taram o mesmo grau de selamento marginal que
o apresentado pelas restauracoes realizadas 7 e 14
dias apo6s o término do clareamento dental.

A maioria das pesquisas®*' que investigam a
correlacdo entre materiais resinosos e os tecidos
dentais expostos aos agentes clareadores sdo es-
tudos de resisténcia adesiva. Porém, a correlacao
inversamente direta entre o teste de resisténcia de
unido e microinfiltacdo marginal ndo pode ser esta-
belecida;“ assim, estudos utilizando metodologias
que avaliem o selamento marginal sdo necessarios.

Porém, este selamento marginal das restau-
racoes em resina composta difere de acordo com
o sistema adesivo utilizado.3> Neste estudo foi ob-
servada uma taxa de microinfiltracao elevada para
todos os grupos experimentais, incluindo o grupo
controle, sendo que mais de 80% das restauracoes
apresentaram infiltracdo marginal em dentina.

Um estudo avaliando varias marcas comerciais
de sistemas adesivos demonstrou que o sistema
adesivo utilizado neste estudo apresentou um dos
maiores indices de infiltracao marginal em restau-
racoes classe V.27 Esses resultados concordam com
os do presente estudo, em que mesmo o grupo con-
trole (sem tratamento restaurador) apresentou al-
tos escores de infiltracdo marginal.

Os resultados deste estudo estao concordes com
outros estudos”*® que avaliaram o vedamento mar-

Clin Lab Res Den 2014;20(2):74-81 o 7Q
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ginal de cavidades classe V restaurados com sistemas
adesivos e resinas compostas em elementos dentais
previamente submetidos ao tratamento clareador.

AlteracOes microestruturais no esmalte e na den-
tina decorrentes do tratamento clareador, subprodu-
tos residuais do agente clareador, tempo de aplica-
¢ao e concentracio e tempo podem comprometer a
eficiéncia do vedamento marginal, acarretando infil-
tracao e o insucesso do procedimento restaurador.*®

A avaliacao do contetido mineral pelo método
de QLF " realizada neste estudo revelou nao ter ha-
vido perda mineral do esmalte dental decorrente
do procedimento clareador. Outros estudos's:24:30:3!
conduzidos por outras metodologias tiveram acha-
dos semelhantes quando da utilizacdo de agentes
clareadores com peréxido de carbamida a 10%, a
mesma concentra¢io e o mesmo principio ativo do
agente utilizado no presente estudo.

A evidéncia de nao ter ocorrido desmineraliza-
cao do esmalte dental e, consequentemente, a au-
séncia de alteracao da morfologia do esmalte cla-
reado também pode ter colaborado para os grupos

submetidos ao clareamento dental terem se com-
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portado semelhantemente ao grupo controle.

E de fundamental importancia a realizacio de
outros estudos para a avaliacdo de outras técnicas
e agentes de clareamento dental e o emprego de di-
ferentes materiais restauradores para avaliacido da
interacao entre esses dois procedimentos estéticos.

CONCLUSAO

Dentro das limitacbes da metodologia utilizada
neste estudo e frente aos resultados obtidos, pode-
se concluir que o protocolo clareador utilizado é
seguro por nao acarretar alteracoes minerais do
esmalte clareado e que o tempo de espera para re-
alizacdo de procedimentos adesivos nao interferiu
no selamento marginal de restauracoes em resina
composta.
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