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RESUMO

Campos MAS. Resisténcia ao cisalhamento da interface resina/dentina de den-
tes deciduos - Influéncia da desproteinizacao com hipoclorito de sodio. 91f.
Dissertagédo (Mestrado) - Ribeirdo Preto: Faculdade de Odontologia de Ribeirdo Pre-
to da Universidade de S&ao Paulo. 2020.

Agentes desproteinizantes, como o hipoclorito de sédio (NaOCI), sédo utilizados com
o intuito de minimizar o processo de degradacao proteolitica e hidrolitica da zona de
fibras coldgenas expostas da camada hibrida, e assim reduzir falhas de unido da
interface adesivo/dentina. A literatura é consistente ao uso desses agentes em den-
tes permanentes, porém ainda € escassa quanto sua aplicacdo em dentes deciduos.
Dessa forma, o objetivo do presente estudo foi avaliar a influéncia da desproteiniza-
¢ao dentinaria com NaOCI na resisténcia ao cisalhamento em dentes deciduos. Para
isso foram utilizados 105 corpos de provas obtidos a partir de 53 molares deciduos
higidos, apés aprovacdo no Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Odonto-
logia de Ribeirdo Preto. Os corpos de prova foram distribuidos em 7 grupos. O grupo
| (controle) ndo recebeu tratamento com NaOCI, os grupos Il a VIl receberam trata-
mento com NaOCI nas concentracdes de 1%, 2,5% ou 5% antes ou ap6s o condi-
cionamento com &acido fosférico a 37%. Em todos os grupos foi realizada aplicacao
de sistema adesivo e confeccionado um cilindro de resina composta. Decorridas 24
horas do procedimento, os corpos de prova foram submetidos ao teste de cisalha-
mento, obtendo-se valores de carga/area adesiva (MPa) e dados do tipo de fratura.
Testes paramétricos foram utilizados para andlises estatisticas utilizando o programa
SPSS. Os resultados mostraram que os corpos de prova tratados com NaOCI a
2,5% e 5% antes do condicionamento com acido fosférico apresentaram maiores
valores médios de resisténcia ao cisalhamento quando comparado ao grupo controle
(p=0,01 e p=0,008, respectivamente) e aquele tratado com NaOCI a 1% antes do
condicionamento acido (p= 0,001 e p= 0,0, respectivamente). Em contrapartida, a-
mostras tratadas com NaOCL a 1% (p = 0,017) e 2,5% (p = 0,029) depois do condi-
cionamento acido apresentaram uma menor resisténcia ao cisalhamento comparado
aquelas tratadas com NaOCI com concentracdes semelhantes antes do condiciona-
mento &cido. Levando em consideracao apenas as concentragdes do NaOCI, inde-
pendentemente do momento de aplicagdo, as concentracdes de 2,5% (p=0,04) e 5%
(p=0,009) apresentaram maiores valores medios de resisténcia ao cisalhamento
comparados a concentracao de 1%. Frente aos resultados obtidos conclui-se que o
uso de hipoclorito de sédio nas concentracdes de 2,5% e 5%, antes do condiciona-
mento acido, influenciou positivamente na adesdo da resina composta a dentina de
dentes deciduos uma vez que foram constatados os maiores valores médios de re-
sisténcia ao cisalhamento.

Palavras-chave: hipoclorito de sédio, dentes deciduos, adeséo dentinaria.






ABSTRACT

Campos MAS. Shear bond strength of the resin / dentin interface of primary
teeth - Influence of deproteinization with sodium hypochlorite. 91f. Dissertacao
(Mestrado) - Ribeirao Preto: Faculty of Dentistry of Ribeirao Preto, University of Sdo
Paulo. 2020.

Deproteinizing agents, such as sodium hypochlorite (NaOCI), are used aiming to min-
imize the proteolytic and hydrolytic degradation process of exposed collagen fibrils in
the hybrid layer zone, and therefore reduce adhesive / dentin interface bonding fail-
ures.The literature contains consistent data regarding the use of such agents in per-
manent teeth, however, their’ application in primary teeth is still scarce. Thus, the ob-
jective of the present study was to assess the influence of dentinal deproteinization
with NaOCI of shear strength in primary teeth.For this purpose, 105 specimens ob-
tained from 53 sound primary molars were used, after approval by the Ribeirdo Preto
Dentistry University Ethics on Research Committee. The specimens were distributed
into 7 groups. Group | (control) did not receive any treatment with NaOCI, groups Il to
VIl received treatment with NaOCI in concentrations of 1%, 2.5% or 5% before or
after the etching with phosphoric acid at 37%.In all groups, an adhesive system was
applied and a composite resin cylinder was made. Elapsed 24 hours from the proce-
dure, the specimens were submitted to the shear test, hence obtaining values of load
/ adhesive area (MPa) and the fracture type data. Parametric tests were used for sta-
tistical analysis by using the SPSS program.The results showed that the specimens
treated with NaOCI at 2.5% and 5% before the etching with phosphoric acid showed
higher shear strength average values when compared to the control group (p = 0.01
and p = 0.008, respectively) and to that treated with NaOCI at 1% before acid etching
(p = 0.001 and p = 0.0, respectively).In contrast, samples treated with NaOCI at 1%
(p =0.017) and 2.5% (p = 0.029) after the acid etching presented less shear strength
compared to the ones treated with NaOCI with similar concentrations before the acid
etching.Considering only the concentrations of NaOCI, irrespective of the application
moment, the concentrations of 2.5% (p = 0.04) and 5% (p = 0.009) presented higher
average values of shear strength compared to the concentration of 1 %.In view of the
results obtained, it can be concluded that the use of sodium hypochlorite in the con-
centrations of 2.5% and 5%, before acid etching, influenced positively in the adhe-
sion of the composite resin to the primary teeth dentin, once the highest shear
strength average values were observed.

Keywords: sodium hypochlorite, primary teeth, dentin adhesion.
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1. INTRODUGAO

E evidente e marcante o avanco cientifico nas Ultimas décadas,
posteriormente as mudancas de paradigmas, de uma Odontologia Cirargico-
Restauradora, com filosofia curativa, para uma Odontologia Preventiva-
Conservadora. Apesar do declinio significativo na prevaléncia de carie, € 0 aumento
da longevidade dentaria’, a dentistica restauradora ainda é considerada de
fundamental importancia uma vez que devolve a forma dental e restabelece a funcao
dos dentes que sdo afetados pela doenca carie?.

Novos conceitos e métodos impulsionaram uma ampla investigacao na
Odontologia adesiva, que se estende aos dias atuais, com o desenvolvimento
tecnologico significativo para a melhoria das propriedades fisico-quimicas e
mecanicas dos adesivos dentinarios e das resinas compostas, resultando em melhor
selamento marginal das restauragbes, adesdao mais efetiva e duravel, maior
preservacdo do substrato dental e longevidade das restauracées adesivas®.
Entretanto, mesmo com este grande avanco nos sistemas adesivos e apesar de
todo conhecimento adquirido sobre os tecidos dentérios, a garantia de uma adeséao
duradoura ao substrato dentinario ainda desafia muitos pesquisadores*>®.

A principal dificuldade da adeséo, ao tecido dentinario, esta associada a sua
morfologia e fisiologia®. A dentina é um tecido com maior contetido organico em
comparacao ao esmalte, de origem heterogénea, constituida por 70%, em peso, de
material inorgénico, sendo o principal componente os cristais de hidroxiapatita (HAp)
que envolvem as fibras colagenas; 20% de estrutura organica, contendo
principalmente colageno tipo I; e 10% em agua®’. Estas particularidades, associadas
ao alto teor de agua do fluido canalicular oriundo da polpa e de sua estrutura tubular,
de onde emergem os prolongamentos dos odontoblastos, caracterizam a dentina
como um substrato desafiador para a adesao de materiais resinosos, o que torna tal
procedimento complexo e susceptivel a falhas®®.

O adequado tratamento da dentina, a limpeza e a secagem da cavidade sao
fatores que podem influenciar positivamente na adesdo. Por outro lado, também é
discutido que a presenca de fldor, saliva, sangue e a smear layer na superficie da
dentina podem interferir na adesividade destas restauragdes®.

O condicionamento superficial da dentina com o uso do acido fosférico a 37%

implica na remocdo da camada de smear layer, além da desmineralizacdo da
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dentina, ou seja, dissolucdo da hidroxiapatita'®. Configura-se, entdo, uma superficie
de alta porosidade com a abertura das extremidades dos tubulos dentinarios e
exposicdo das fibras de coldgeno da dentina intertubular e peritubular’. Este
tratamento da dentina teoricamente melhora a difusdo do mondémero resinoso na
rede de colageno da dentina parcialmente desmineralizada'®, além de, melhorar a
retencdo micromecanica e diminuir infiltracdbes marginais nas restauragcdes
adesivas'?.

Porém, esta técnica do condicionamento acido pode paradoxalmente levar a
falhas na adeséo dentinaria, como ocorre na desidratagdo excessiva do colageno
exposto, causada pela secagem prolongada da dentina apds a lavagem da cavidade
para remocao do acido fosférico'®. Os micro-espacos interfibrilares, criados apés a
desmineralizagdo da dentina sdo ocupados por agua para a sustentacdo da
estrutura da rede de colageno, uma vez que ha auséncia do suporte mecéanico
mineral entre as fibras colagenas''®. Caso ocorra a desidratacdo da superficie
dentinaria com uso de jatos de ar, no momento ap6s o condicionamento acido, as
fibrilas colagenas entram em colapso, reduzindo os espacos interfibrilares,
prejudicando a difusdo dos adesivos resinosos na dentina desmineralizada e a
uniformidade da camada hibrida'®'*'®. Do mesmo modo, o excesso de umidade no
tecido dentinario condicionado, também pode comprometer a formacao da camada
hibrida, uma vez que ocorre a diluicdo do primer e adesivo resinoso, resultando em
falhas ou espacgos microscopicos'®'""8.

Adicionalmente, experimentos demostram que o condicionamento acido da
dentina ndo remove todos os componentes organicos da smear layer ou camada de
esfregaco, e as fibrilas de colageno expostas na superficie dentinaria
desmineralizada, permanecem desorganizadas e parcialmente desnaturadas apés a
acdo do acido condicionador da dentina'®%.

Muitos autores defendem que a formagdo da camada hibrida desempenha
uma fungao efetiva e primordial na adesao dentinaria entre os agentes adesivos e a
dentina. Este método bem conhecido e amplamente aceito ha anos, tornou-se um
passo essencial para adesdo, e promove o aumento da resisténcia de unido
adesiva®'" .

A formagao da camada hibrida ocorre por meio de um mecanismo de micro
tensdo-mecanica. Esta zona de interdifusdo é composta pelas fibras de colageno

integras, expostas pds-condicionamento acido, e pelo monémero resinoso que
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impregna estas fibras colagenas expostas, envolve os cristais de hidroxiapatita na
base da dentina desmineralizada, infiltra-se pelo o interior dos tdbulos da dentina
mineralizada subjacente, e por fim é fotopolimerizado?2"2°.

Deste modo, as ligagcbes adesivas na dentina poderiam ser estaveis se
fossem obtidas de um substrato dental desmineralizado, poroso, completamente
impregnado pelo adesivo resinoso, protegendo e reforcando a camada integra de
colageno, e que apds sua completa polimerizacdo “in situ” caracterizaria uma
camada hibrida compacta e homogénea®-3°3",

Entretanto, estudos e experimentos mais recentes, que avaliaram a longo
prazo as restauragdes, indicam que a integridade, uniformidade, estabilidade e lon-
gevidade da camada hibrida podem ser comprometidas por varios fatores''*26. A-
lém da sensibilidade técnica na manutencao da dentina Umida no processo de ade-

sdo convencional®?

, das condigdes estruturais do substrato dentinario, destacam-se
também no processo de deterioragcdo da camada hibrida, a degradacéao proteolitica
e hidrélise das fibras colagenas e a hidrolise do monémero resinoso aplicado, princi-
palmente em regides mais profundas desta camada®***3*. Estes dois fendmenos
podem ser responsaveis pela diminuigdo dos valores de resisténcia de unido resina-
dente, a partir de seis meses apés a formagao da camada hibrida'”>3¢.

Sobre 0 mecanismo das hidrélises irreversiveis relacionadas a interface
adesiva®’, o primeiro, refere-se a hibridizagao dentinaria deficiente, quando ocorre a
incompleta infiltracdo de mon6mero resinoso em toda a profundidade da matriz de
dentina desmineralizada, ou seja'®, o monémero ndo penetra tdo profundamente
como o acido condicionador. Deste modo, algumas zonas de redes de fibras
colagenas expostas, dentro da matriz de dentina desmineralizada, ficam desprovidas
de mondmero resinoso, sem sustentacao, tornando-as susceptiveis ao processo de

degradacdo hidrolitica e proteolitica'®2%3®

e em ultima andlise, produziria areas de
nano infiltracdo, quando do contato com o ambiente bucal®®. Esta hibridizacdo
deficiente pode acontecer independentemente do sistema adesivo aplicado, com
condicionamento 4&cido prévio e lavagem, ou mesmo nos sistemas auto
condicionantes ou “self-etching”, nos quais o agente condicionador da dentina e o
mondmero resinoso adesivo fazem parte do mesmo produto®. A infiltracdo
incompleta de resina adesiva nos sistemas autocondicionantes, e a presenca de
falhas na camada hibrida sao atribuidas a remocéo, por estes adesivos, de apenas

parte da agua presente na dentina'”.
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No segundo mecanismo, ocorre a degradacao hidrolitica inerente ao material
polimérico, atribuida a presenca de regides de mondmeros resinosos nao
polimerizados*°. Nestas areas, mais fibrilas de colageno da camada hibrida ficariam
desprotegidas e expostas devido a deficiéncia na polimerizacao do adesivo resinoso
impregnado nas fibras colagenas, tornando-as vulneraveis a hidrolise do monémero
e, consequentemente, a degradacao proteolitica das fibras colagenas, quando em
contato com os fluidos bucais®*'.

Estas zonas de colageno desprotegidas, ndo impregnadas por mondmeros
resinosos, podem ser degradadas facilmente pela acdo de produtos bacterianos,
como as enzimas proteoliticas bacterianas, podendo influenciar na estabilidade da

adesdo resinosa®®424®

e também podem sofrer acdo de agentes externos, nao
bacterianos, como o &cido latico, esterases salivares'® e enzimas proteoliticas, as
chamadas metaloproteinases (MMPs). Estas enzimas MMPs sdo provenientes da
propria matriz de dentina mineralizada ou da saliva e, provavelmente, ativadas em
condigdes de pH baixo na dentina, quando a dentina é solubilizada'’. Elas sdo
capazes de degradar componentes da matriz extracelular, como o colageno integro
ou desnaturado’”*°.

Neste sentido, com objetivo de minimizar o processo de degradacao
proteolitica e hidrolitica desta delicada zona de fibras colagenas expostas da
camada hibrida, e na tentativa de diminuir as falhas de unido da interface adesiva,
muitos pesquisadores e clinicos estao utilizando e avaliando os efeitos de agentes
desproteinizantes na dentina, aplicados previamente ao sistema adesivo'>222>41:49-67,

O hipoclorito de s6dio (NaOCI) é uma substancia amplamente utilizada na
Odontologia para o tratamento quimico-mecanico dos canais radiculares, limpeza da
cavidade apos tratamento operatoério, nos procedimentos de colagem de braquetes
ortodénticos em esmalte, no auxilio da remogéao quimico-mecanica do tecido cariado

em dentina e nas técnicas de adesdo dentinaria®®®+%8 A

indicagcao de sua
aplicabilidade decorre das propriedades®® antimicrobianas inespecificas®® e
dissolucao tecidual inespecifica. Assim, devido a sua propriedade proteolitica
inespecifica, a solugdo de hipoclorito de sédio tem sido amplamente pesquisada no
pré-tratamento dentinaria®>®"7%-71.72,

O pré-tratamento, com NaOCI para desproteinizagao superficial da dentina,
consiste na aplicagcdo do hipoclorito de sédio antes do sistema adesivo aplicado,

com o objetivo de decompor o conteudo organico presente na smear layer e remover



Introducio | 29

a camada de colageno superficial, ou ap6s a aplicacao do condicionamento acido da
dentina com objetivo de remover as fibras coldgenas expostas na dentina
desmineralizada’"2.

A dissolucao de matéria organica pelo NaOCI ocorre pela acao do cloreto
sobre as proteinas, formando cloraminas, que sao solluveis em agua. Quanto maior
a concentracao ativa de cloreto presente na solucdo, maior sera a dissolucado de
contelido organico®”"*"*. Além da acdo predominantemente nas proteinas colagenas
da superficie dentinaria, os proteoglicanos (proteinas da matriz ndo colagena) sao
decompostos por esta substancia. Os ions Magnésio e Carbonato (conteudo
inorganico) também s&o dissolvidos na superficie dentinaria’. Portanto, o hipoclorito
de sédio, eliminaria todos os componentes organicos da smear layer e também da
smear plug (tampdes de esfregaco localizados na entrada dos tubulos dentinarios),
resultando na reducao significativa da espessura da camada organica na superficie

dentinaria’®’®

e no alargamento da entrada dos tdbulos dentinarios®*.

Deste modo, este solvente proteolitico inespecifico altera a estrutura
micromorfolégica e composicao da dentina, ocorrendo dissolugdo dos componentes
organicos e tornando-os solUveis em agua, em um tempo coerente de aplicacao
clinica, variando de 20 a 120 segundos, dependendo da concentracao da solucéo de
NaOCI"%2¢577 Apés o condicionamento acido, a rede de fibras de colageno, ausente
dos componentes minerais, configura-se uma superficie dentinaria lisa, plana e de

1”8, Uma vez dissolvido o colageno com hipoclorito de sédio, a

baixa tensao superficia
superficie dentinaria desproteinizada apresentara como um tecido mineralizado
semelhante ao esmalte desmineralizado, com predominio de hidroxiapatita na sua

estrutura*’"®%”° conferindo maior dureza®®®®, maior médulo de elasticidade®®t°,

18182 em comparacgdo a

maior permeabilidade e molhabilidade ao substrato denta
dentina somente desmineralizada pelo processo adesivo convencional.

Esta etapa clinica do tratamento da dentina com uso de hipoclorito de sédio
proporciona uma maior difusdo e melhor infiltracao dos primers e adesivos resinosos
pelos tubulos dentinarios, indicando um substrato mais poroso, com muitas
irregularidades, consequentemente mais acessivel a adesao, independentemente do
sistema adesivo aplicado'%41:62:63.72.78.80

A desproteinizagdo pode promover uma adesao eficaz, mais duradoura ao
substrato dentinario através da hidroxiapatita'®, podendo significar melhora dos

valores da resisténcia de unido de sistemas adesivos, no selamento
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marginal*!61:6681.838% " a55im como pode melhorar a estabilidade e longevidade da
interface de uniao®*®. Trata-se de uma tentativa de minimizar as limitagdes da
técnica de hibridizagdo da dentina, assim como reduzir a vulnerabilidade da interface
adesiva as alteracdes fisicas ao longo do tempo?61:63.73.74.77.85

Evidéncias cientificas recentes tém questionado a importancia da espessura
da matriz organica, afirmando que a camada hibrida pode ndo ser essencial para
obter bons resultados de resisténcia adesiva. Desta forma, estes estudos sugerem a
remogao da matéria organica exposta ou a reducao da espessura da camada de
colageno, antes da aplicacdo do sistema adesivo, como alternativa ao protocolo
adesivo convencional*®'%8183 Com a dissolucdo da camada de coldgeno nesta
superficie desproteinizada, ocorre 0 aumento da penetrabilidade da resina, ha uma
interacdo quimica direta entre 0 mondémero resinoso com 0s cristais de hidroxiapatita
da camada de minerais que permaneceram na dentina intertubular e peritubular
parcialmente desmineralizada, e favorecerd uma difusdo mais completa da resina
adesiva dentro dos tiibulos da dentina mineralizada intacta subjacente’®%, havendo
formacg&o dos tags resinos.

Entretanto, na literatura ha resultados controversos quando a superficie
dentinaria é tratada com a solucao de hipoclorito de sddio. Dependendo do sistema

adesivo utilizado, pode ocorrer aumento'+3441:66.67.72.77.80.84.87.88.89,

2526289091 5 nao interferir nos valores de resisténcia de unido, entre a

11,40,81,88,92-94

diminuicao
resina composta e a dentina

A dentina dos dentes deciduos apresenta algumas diferencas micro
morfolégicas e estruturais constitucionais importantes em comparacgéao a dentina dos
dentes permanentes, e consequentemente® o comportamento na forca de unido a
dentina de dentes deciduos é diferente®. A dentina dos dentes deciduos é mais
facilmente desmineralizada pelo acido fosférico em comparacdo aos permanentes
97.98 & a aplicagdo da solucdo de NaOCI pode produzir alteragdes diferentes quando
comparadas aquelas observadas em dentes permanentes®. Desta forma, os
resultados dos estudos de desproteinizacdo da dentina de dentes permanentes nao
podem ser extrapolados para os dentes deciduos®.

Embora a eficacia do hipoclorito de sédio nos procedimentos adesivos tenha
sido constatada em dentina de dentes permanentes®’ 8% n30 ha na literatura
cientifica, muitas pesquisas avaliando a aplicacao desta substancia em dentina de

dentes deciduos®.
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Os diferentes resultados dos estudos sobre este tema podem estar
relacionados a forma de aplicagdo do NaOCI (gel ou solucdo)®, a concentragio de
cloreto ativo na solucdo®®, aos métodos de preparacdo das amostras, ao tipo de
substrato utilizado (profundidade e conteldo orgénico da dentina), tempo de

72100103 "o a0 grau de umidade do substrato a ser tratado®.

aplicacdo da solucao
Além disso, os resultados desta técnica de desproteinizacdo com NaOCI podem
também ser dependentes do tipo de sistema adesivo utilizado*°.

Assim, frente a escassez de estudos na literatura relacionados ao efeito do
hipoclorito de s6dio como agente desproteinizante da superficie dentinaria de dentes
deciduos, bem como aos diferentes e controversos resultados encontrados sobre
este tema em dentes permanentes, existe a necessidade de incrementar pesquisas
para determinar se a desproteinizacdo da dentina de dentes deciduos é capaz de
promover adesdo mais efetiva ao ponto de tornar-se um passo adicional na pratica

clinica.






2. PROPOSICAO
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2. PROPOSICAO

O objetivo do atual experimento € avaliar, in vitro, a influéncia do uso do
hipoclorito de sddio, em diferentes concentragdes, na resisténcia ao cisalhamento,
da interface resina/dente deciduo.






3. MATERIAL E METODO
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3. MATERIAL E METODO

3.1 Aspectos éticos e selecao dos dentes.

Apo6s aprovagado do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa da FORP-USP,
o experimento foi iniciado (CAAE n°18984319.7.0000.5419) (Anexo A).

Para realizacdo desse estudo, foram selecionados 53 molares deciduos hi-
gidos, recem-extraidos, do Biobanco de Dentes Humanos da Faculdade de Odonto-
logia de Ribeirdo Preto (FORP-USP) (Figura 1).

Inicialmente, foi realizada limpeza minuciosa com pedra pomes e agua, por
meio de escova de Robson montada em contra-angulo e curetas periodontais. A se-
lecdo dos dentes para estudo foi realizada por meio do exame com o auxilio de uma
sonda exploradora n°5 e o estereomicroscopio Leica Microsystems S6D (Leica do
Brasil Importacao e Comércio Ltda — Sao Paulo/SP), com aumento de 10x (Figura 2).
Houve descarte dos dentes com trincas, alteracdes estruturais ou lesdo de carie que
pudessem comprometer o experimento. Em seguida, os dentes ficaram estocados
em solucao de timol a 0,2% e mantidos a uma temperatura de 4°C por um periodo
de 48 horas para desinfeccdo. Previamente ao preparo, os dentes foram lavados em
agua corrente por cerca de 20 minutos para remover possiveis tragos da solugéo de
armazenamento, eliminando a interferéncia do mesmo com o procedimento adesivo-

restaurador do estudo.

Figura 1 - Molar deciduo higido.
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Figura 2- Lupa esteroscopica Leica Mi-
crosystems.

3.2 Preparo dos corpos de prova

As porgoes radiculares dos dentes deciduos foram seccionadas, por meio
da maquina de corte (Miniton, Struers A/S, Copenhage, DK-2610, Denmark) (Figura
3), 2 mm abaixo da juncdo amelo-cementéria, utilizando um disco diamantado sob
refrigeracdo com agua (Figura 4) . Posteriormente ao descarte das raizes, as coras
dos espécimes foram seccionadas no sentido mésio-distal, obtendo-se para cada
dente, dois segmentos de proporcdes similares (vestibular e lingual) (Figura 5), ob-
tendo-se 105 superficies para o preparo dos corpos de prova. Estas superficies ves-
tibulares/linguais foram incluidas em resina acrilica com o auxilio de anéis de polivi-
nil (PVC) de uma polegada com 1cm de altura e cera utilidade (Figura 6). Apés a
polimerizacao da resina acrilica, as superficies sobressalentes vestibulares e lin-
guais dos dentes, embutidas no centro de cada corpo de prova, foram desgastadas,
sob adequada refrigeracao a agua (Figura 7), até a exposicao da dentina decidua,
em uma superficie plana e lisa, utilizando discos de lixa de carbureto de silicio (Nor-
ton/Saint-Gobain Abrasivos Ltda, Guarulhos-SP, Brasil), com ordem decrescente de
abrasividade, e granulacédo de #180 a #600 (3M), em 600 rotacdes por minuto (Figu-
ra 8). Estes discos foram montados em uma politriz (Politriz DP-9U2, Struers A/S,
Copenhagen, DK-2610, Denmark. Apds este procedimento, os dentes foram avalia-
dos por meio de observacdo em lupa esteriomicroscépica Leica S6D, com aumento
de 10x, para descarte dos corpos de prova que apresentaram exposicdo da camara
pulpar (Figura 1). Entao, procedeu-se a lavagem com spray de agua e ar comprimi-
do durante 10 segundos, nestas superficies regularizadas para remocao de residuos
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do desgaste de dentina com as lixas d"agua. Por fim, os corpos de prova foram ar-
mazenados em agua destilada, sob refrigeracdo a temperatura de 4°C, para evitar a
desidratagdo da dentina até o momento do inicio de cada etapa restauradora nos
diferentes grupos experimentais.

Figura 3 - Maquina de Corte.

Figura 4 - Seccao da porgao radicular do dente.

Figura 5 - Seccdo corondria no sentido mésio-
distal.



42 | Material e Método

Figura 6 - Hemi-coroa (vestibular ou lingual) posi-
cionada no interior do anel de PVC (face externa
voltada para baixo).

Figura 8 - Superficie plana de dentina incluida em resina a-
crilica.
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3.3 Materiais utilizados na pesquisa

Foram selecionados para este experimento os seguintes materiais: acido or-
to-fosforico 37%, Attaque Gel® (Biodindmica Ltda — Ibipord/PR — Brasil, lote 10118),
sistema adesivo Single Bond® (3M Dental Produts — St. Paul/MN — USA, lote FL
1916100139), a base de agua e etanol, resina composta, Resina Composta Filtek
Z350 - XT, corpo, cor ASB (3M Dental Produts - St. Paul/MN - USA, lote
FL1819400354) (Figura 9), e solucéo de hipoclorito de sddio (NaOCI) a 1%, 2,5% e
5% formulado pelo Laboratério de Gerenciamento de Residuos Odontolégicos (LA-
GRO), FORP — USP (Figura 10).

Figura 9 - Adper Single Bond 2 (3M/SPE), Resina Composta Fil-
tek™ Z350 — XT (3M) e Attaque Gel ( Biodindmica®) .
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Figura 10 - NaOCl a 1%, 2,5 % € 5%.

“orito de Sadio 5,0

L= . PO

A composig¢do quimica do sistema adesivo e resina composta incluidos no

experimento estdo descritos no Quadro 1.

Quadro 1- Composigcao quimica dos materiais resinosos empregados no experimento.
MATERIAL COMPOSICAO QUIMICA

Agua, Etanol, HEMA, Bis-GMA, Dimetacrilatos, Fotoiniciador,
Copolimero metacrilato funcional dos acidos politaconico.

Bis-GMA, UDMA, TEGDMA e bis-EMA, Zircénia/Silica

Single Bond® (3M)

Resina Composta Filtek™
Z350 — XT (3M)
* Fonte: Fabricante

3.4 Delineamento Experimental

Os corpos de prova receberam numeracao e identificacdo de acordo com o
grupo de estudo apds serem aleatorizados em sete grupos de igual numero de cor-
pos de prova (n=15), por meio do sistema SAS (versao 9.4). A divisdo ocorreu a par-
tir de dois estratos classificados em: dimensao da superficie de dentina suficiente
(maior que 3mm*) e outro com superficie de dentina limitante (2 mm* a 3 mm?*). Es-
te Ultimo estrato com area menor de dentina poderia dificultar a execugao do proce-
dimento restaurador do experimento, uma vez que, o orificio da matriz bipartida, para
realizacao da restauracao apresentava didmetro de 1,8mm?*. As 105 superficies den-
tindrias sadias receberam diferentes tratamentos, de acordo com cada grupo expe-
rimental, como descritos no Quadro 2.
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Quadro 2- Distribuicdo dos grupos experimentais, segundo tipo de tratamento na

dentina decidua.
TIPO DE TRATAMENTO DENTINA

Grupo | (controle) Somente acido fosférico 37%

Grupo |l Hipoclorito de sodio 1% + acido fosférico 37%
Grupo Il Hipoclorito de sédio 2,5% + &cido fosférico 37%
Grupo IV Hipoclorito de sodio 5% + acido fosférico 37%
Grupo V Acido fosférico 37% + hipoclorito de sédio 1%
Grupo VI Acido fosférico 37% + hipoclorito de sédio 2,5%
Grupo VI Acido fosférico 37% + hipoclorito de sédio 5%

A variavel de resposta quantitativa foi a resisténcia adesiva (MPa), obtida por
meio do teste de cisalhamento.
Para a analise qualitativa dos padrdes de fratura foi usado o estereomicros-

copio Leica S6D com aumento de 10X (Figura 1).

3.5 Procedimento adesivo restaurador

Em todas as amostras, uma area circular central de dentina de 2 mm de di-
ametro foi delimitada com o auxilio de fita isolante adesiva perfurada com um perfu-
rador de lencgol de borracha modificado, com pontas ativas de diferentes calibres (Fi-
gura 11). Esta delimitagdo visa padronizar a area da restauragdo do experimento,
garantindo a adesao do cilindro de resina composta apenas na dentina decidua; evi-
tar excesso de adesivo na superficie; além de facilitar a colocacdo da matriz de te-
flon bipartida na sobreposicao dos dois orificios (fita isolante adesiva e matriz bipar-
tipa).

Os corpos de provas receberam procedimentos descritos a seguir. Nos gru-
pos | (controle), V, VI e VII receberam primeiramente o condicionamento com &cido

fosférico a 37% (Figura 12) durante 10 segundos®”*®

e, em seguida, os corpos de
prova foram lavados por 30 segundos com spray agua/ar e secos com papel absor-
vente para remover 0 excesso de agua por 5 segundos. Posteriormente, os grupos V,
VI e VIl foram tratados com hipoclorito de sodio (Figura 13) a concentracédo de 1%,
2,5% e 5% respectivamente por 1 minuto, com auxilio de uma ponta aplicadora des-
cartavel (Microbrush — Microbrush Corporation, Orlando, FL 32837, USA) e entado os
corpos de prova foram lavados por 30 segundos com spray agua/ar e secos com
papel absorvente para remover o excesso de agua por 5 segundos. Nos grupos Il,
[Il e IV os corpos de prova foram inicialmente tratados com hipoclorito de sédio a 1%,

2,5% e 5% respectivamente, por 1 minuto, com auxilio de uma ponta aplicadora
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descartavel (Figura 13), lavados por 30 segundos com spray ar/agua e secos por 5
segundos com papel absorvente, entao, receberam aplicacéo de acido fosférico 37%
(Figura 12) por 10 segundos e também foram lavados por 30 segundos com spray
ar/agua e secos por 5 segundos com papel absorvente.

Em seguida, todos os corpos de prova receberam aplicacdo do adesivo total
etch Adper Single Bond 2 (3M/Espe) de acordo com as instru¢des do fabricante, so-
bre o sitio de adesdao com auxilio de uma ponta aplicadora descartavel (Figura 14).
Houve a aplicacdo de uma fina camada do adesivo, aguardou-se 20 segundos, e em
seguida, um breve jato de ar sobre a superficie foi realizado. Seguiu-se para a se-
gunda fina camada do sistema adesivo e a fotopolimerizacao por 10 segundos (Figu-
ra 15). A fotopolimerizacao deste sistema adesivo foi realizada por meio do aparelho
fotopolimerizador Shuster Emitter C (Shuster Comércio de Equipamentos Odontolé-
gicos, Santa Maria/RS - Brasil), emissor de luz led, de comprimento de onda de 420
a 480 nm, em uma poténcia de luz de 1250 mW/cm?2.

Apés o tratamento dentinario inerente a cada grupo, os corpos de prova re-
ceberam uma matriz bipartida de Teflon, com o orificio central, em forma de cilindro,
com 4 mm de altura e 1,8 mm de didmetro, correspondente ao sitio de adesao. Esta
matriz foi fixada ao corpo de prova com auxilio de cera utilidade nas duas extremi-
dades da matriz e do cilindro de PVC do corpo de prova, mantendo a area da denti-
na de encontro a matriz de Teflon bipartida, com sobreposi¢cdo dos orificios (Figura
16).

Com o corpo de prova em posicao fixado junto a matriz, a resina composta
hibrida fotopolimerizavel Filtek™ Z350 - XT (3M) foi inserida (Figura 17) por meio do
orificio da matriz de Teflon em dois incrementos, com auxilio de uma espatula para
compositos (Espatula Goldstein Flexi-Thin, Hu-Friedy do Brasil®, Rio de Janeiro/RJ).
Em seguida, os incrementos foram fotopolimerizados durante 20 segundos cada
camada (Figura 18) e, entdo, a matriz foi separada e removida, com auxilio de uma
sonda exploradora n°5 (Figura 19). Apds remocao da fita isolante com auxilio de
uma lamina de bisturi numero 15 (Figura 20), obteve-se um cilindro de resina aderi-
da a superficie de dentina decidua (Figura 21). Os corpos de provas, devidamente
restaurados, foram colocados em recipientes de vidro, com identificacdo para cada
grupo correspondente, contendo agua destilada, armazenados em estufa de cultura
bacteriolégica (Odontobras Equipamentos Médicos e Odontolégicos Ltda, Ribeirdao
Preto - SP, Brasil) a temperatura de 37°C, durante 24 horas (Figura 22).
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Figura 11 - Perfurador de lengol de borracha modificado e fita iso-
lante com orificio posicionada no corpo de prova.

Figura 12 - Aplicacao do ataque acido por 10 segundo.

—

Figura 13 - Aplicacdo do NaOCI, nas diferentes concentragdes
por 1 minuto.
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Figura 14 - Aplicacdo do sistema adesivo Apter Single
Bond 2 (3M) em duas finas camadas.

Figura 15 - Fotopolimerizagcdo do sistema adesivo
por 10 segundos.

Figura 16 - Matriz de teflon posicionada na area
de interesse da restauragéo.
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Figura 17 - Aplicacdo de resina composta em duas
camadas.

g

Figura 18 - Fotopolimerizagdo da resina composta
por 20 segundos, cada camada.
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Figura 19 - Remoc¢&o da matriz bipartida.

Figura 20 - Remocao da fita isolante com auxilio de
uma lamina de bisturi.

Figura 21 - Corpos de prova restaurados.

Figura 22 - Estufa de cultura bacterioldgica.
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3.6 Ensaio de cisalhamento

Os testes de cisalhamento dos sete grupos experimentais foram efetuados
na Maquina Universal de Ensaios (MEM — EMIC, Sao José Dos Pinhais, Parana) do
Laboratério de Pesquisa in vitro da disciplina de Materiais Dentarios, da Faculdade
de Odontologia de Ribeirdao Preto - USP (Figura 23), 24 horas apés a realizacao das
restauracoes dos corpos de prova de cada grupo, mantidos em agua destilada e ar-
mazenados na estufa de cultura (Figura 22). Os corpos de prova foram posicionados
na maquina de ensaios de modo que o anteparo vertical do equipamento encontra-
va-se em contato e paralelo a superficie dentinaria, perpendicular ao cilindro de resi-
na, deste modo, o cisalhamento dos cilindros de resina ocorreu no sentido vertical
(Figura 23). Os valores registrados em Kgf foram convertidos e expressos em valo-
res de carga/area (MPa), empregando-se a seguinte formula:

MPa = (Resisténcia Adesiva em Kgf) x (9,8 N) | 4 Kg=9,8N

Area Adesiva em mm? .
Area = nrr?

Os resultados obtidos a partir destes testes foram analisados e interpreta-

dos os padrdes de fratura em lupa estereoscépica Leica (Figura 1).
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Figura 23 - Corpo de prova posicionado na Maquina Universal de Ensaios para o teste de
cisalhamento .

e 1

3.7 Analise do padrao de fratura

As areas de adesao foram analisadas em lupa estereoscopica com aumento
de 10x para melhor compreensao do tipo de fratura, na interface dentina/resina, a-
pds a realizacado dos testes de cisalhamento. O padrao de fratura do experimento foi
obtido de acordo com sua ocorréncia, e as fraturas sdo classificadas em: fratura a-
desiva (rompimento na interface dentina/adesivo); fratura coesiva em dentina (rom-
pimento da estrutura dentinaria); fratura coesiva em resina (rompimento da resina);
fratura mista (presenca de fratura em resina e dentina em um mesmo corpo de pro-

va).

3.8 Metodologia estatistica

Os resultados obtidos foram avaliados de acordo com os Conceitos da Es-
tatistica Classica, apds analise exploratéria dos dados através do sistema de soft-
ward SPSS versao 20. Os valores das médias originais, em Mpa, resultantes dos
ensaios de resisténcia de unidao ao cisalhamento foram inicialmente avaliados quan-
to a normalidade e homogeneidade de variancia, através dos testes Shapiro-Wilk e
Levene, respectivamente (p>0,05). Uma vez que estes valores responderam as
pressuposicoes de normalidade e homogeneidade (p>0,05), seguiu-se para as ana-
lises estatisticas utilizando os seguintes testes paramétricos para amostras inde-
pendentes, escolhidos de acordo com a analise desejada: analise de variancia (A-
NOVA) de duas vias, em seguida, o p6s teste Bonferroni, Teste T de Student e
ANOVA de uma unica via, seguida do poés teste TuKey.
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4. RESULTADOS

As médias obtidas, calculadas em MPa, a partir dos valores originais regis-
trados nos ensaios de resisténcia adesiva ao cisalhamento dos corpos de prova,
bem como os respectivos desvios-padrao, de cada grupo experimental especifica-
mente, estao descritos na Tabela 1.

Tabela 1 - Descrigdo dos dados dos sete grupos experimentais, niumero de corpos de prova, valores
das médias e os respectivos desvios-padrdo. Letras diferentes representam diferengas entre grupos.

Grupo N Média Desvio Padrao
Gl Controle 15 15,8347 a 7,76579
Gll NaOCI 1% Antes 15 13,7747 a 4,69339
Gl NaOCI 2,5% Antes 15 23,9320 b,c 6,35113
GIV NaOCI 5% Antes 15 24,0953 b,d 6,80886
GV NaOClI 1% Apéds 15 19,8440 a,b 6,47175
GVI NaOCI 2,5% Apobs 15 18,3953 a,d 7,57855
GVII NaOCI 5% Apds 15 20,3020 a,c,d 6,83867

Observa-se na tabela 1 que os grupos Il e IV expressam as maiores médias
de resisténcia adesiva, e correspondem as amostras que receberam tratamento da
dentina antes do ataque acido com as concentragdes de NaOCI 2,5 % e 5 % respec-
tivamente.

Primeiramente foi realizado o teste de Shapiro-Wilk com objetivo de testar a
normalidade dos dados, como o valor de p obtido foi igual a 0,545, assumiu-se que
os dados sao paramétricos. Em seguida, realizou-se o teste de Levene para verificar
a homogeneidade das variancias, uma vez que o valor de p foi igual a 0,706, consta-
tou-se que as variancias sao homogéneas. Dessa forma, seguiram-se as analises
estatisticas, utilizando-se dos testes paramétricos para amostras independentes.

A ANOVA de duas vias mostrou que nao ha efeito do momento da aplicacao
do hipoclorito de sédio sobre a resisténcia ao cisalhamento [F (1,112) = 0,425;
p=0,516] (Tabela 2). Entretanto, existe efeito da concentracao de hipoclorito de sédio
aplicado no dente sobre a resisténcia de unido ao cisalhamento [F (3,112) = 6,335;
p=0,001] (Tabela 2). A ANOVA de duas vias apresentou diferenca estatistica da inte-
racéo dos fatores: momento do tratamento da dentina e a concentragdo do hipoclori-
to de sodio sobre a resisténcia adesiva ao cisalhamento [F (3,112) = 4,220; p=0,007]

(Tabela 2), isto &, as diferentes concentracdées de hipoclorito de sddio quando apli-
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cadas na superficie dentinaria decidua ndo tém o mesmo resultado sobre a forca
adesiva ao cisalhamento quando séo aplicadas nos dois diferentes momentos, ou
antes, ou depois do condicionamento acido.

Tabela 2- Analise de variancia de 2 fatores do efeito do momento da desproteinizagao e as diferentes
concentracdes da solugédo desproteinizante sobre a resisténcia ao cisalhamento dos dentes deciduos.

. . . Valor de p
Variavel independente Grau de liberdade F Teste ANOVA de duas vias
Momento 1 0,425 0,516
Concentracao 3 6,335 0,001
Momento*Concentracao 3 4,220 0,007
Erro 112

Valores de p em negrito sdo estatisticamente significativos (p<0,05).

Diante de uma diferenca estatistica para a interagdo entre 0 momento da
desproteinizacdo e a concentracado da solugdo desproteinizante, realizou-se o post-
hoc de Bonferroni, para interpretarmos onde ocorre esta diferenca estatistica. Ob-
servou-se que a resisténcia de unidao ao cisalhamento no grupo controle foi menor
quando comparado aos dentes que receberam a aplicagdo do hipoclorito de sédio a
2,5% (p=0,01) e 5% (p=0,008) antes do condicionamento acido. Constatou-se que a
média da resisténcia adesiva ao cisalhamento no grupo que recebeu o hipoclorito de
sédio a 1% antes do condicionamento acido foi menor que as médias encontradas
nos grupos que receberam o hipoclorito de sédio a 2,5% (p=0,001) e a 5% (p=0,000),
antes do condicionamento acido (Tabela 3; Figura 24; Grafico 1). Entretanto, as dife-
rentes concentracdes de hipoclorito de sodio, quando aplicadas apds o condiciona-
mento acido, ndo alteraram a média da for¢a adesiva ao cisalhamento das amostras
(p>0,05) (Tabela 3; Gréfico 1).

Na Figura 24, representativa das médias das forgas adesivas ao cisalha-
mento, nos diferentes grupos, é notavel a interseccao das duas linhas referentes aos
grupos experimentais que fizeram uso da desproteinizacao dentinaria antes do ata-
que acido e, a outra linha, representada pelos grupos que fizeram uso desta solucéao
apds o condicionamento acido da dentina decidua. Este ponto de cruzamento das
linhas sugere a existéncia da interacao entre os fatores (momento da aplicacdo da
solucéo desproteinizante e a concentracdo da mesma).
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Tabela 3 - Comparacao das médias da resisténcia adesiva ao cisalhamento entre os grupos, utilizan-
do o teste estatistico Post Hoc de Bonferroni.

Diferenca

Concentracdao Concentracao Erro Valor de p
Momento o - entre as i )
referéncia de comparacao L .. Padrao Teste Bonferroni
média
Gontrol NaOCI 1% 2,060 2,501 1,000
ogo ®  NaOCI2,5% 8097 2,501 0,010
NaOCI 5% -8,261 2,501 0,008
NaOC! 1% Controle -2,060 2,501 1,000
Antes d a all ° NaOCI 2,5% -10,157 2,501 0,001
es €0 NaOCl 5% 10,321 2,501 0,000
condicionamento
4cido NaOCl 2.5% Controle 8,097 2,501 0,010
a Gl "~ NaOCI 1% 10,157 2,501 0,001
NaOCI 5% -0,163 2,501 1,000
NaOCl 5% Controle 8,261 2,501 0,008
a o NaOCI1% 10321 2,501 0,000
NaOClI 2,5% 0,163 2,501 1,000
NaOCI 1% -4,009 2,501 0,671
Controle
al NaOClI 2,5% -2,561 2,501 1,000
NaOCI 5% -4,467 2,501 0,461
Controle 4,009 2,501 0,671
Depois do Na(éc\l1 % NaOCI 2,5% 1,449 2,501 1,000
Condicfonamemo NaOCl 5% 0458 2,501 1,000
4cido NaOCl 2.5% Controle 2,561 2,501 1,000
GVI’ °  NaOCl 1% -1,449 2,501 1,000
NaOCI 5% -1,907 2,501 1,000
I 4,467 2,501 461
NaOCI 5% Controle ,46 ,50 0,46
GVl NaOClI 1% 0,458 2,501 1,000
NaOCI 2,5% 1,907 2,501 1,000

Valores de p em negrito séo estatisticamente significativos (p<0,05).
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Figura 24 - Figura representativa dos valores das médias da for¢ca adesiva ao cisalhamen-
to dos grupos com as diferentes concentragcdes de NaOCI, assim como o valor do grupo
controle com aplicagdo somente da ataque acido na dentina. A partir do grupo controle é
possivel compara-lo com as médias dos grupos que utilizaram a desproteinizacdo da den-
tina antes do ataque acido (linha azul) e com 0s grupos que receberam a desproteiniza-
¢ao depois do condicionamento &cido (linha verde).
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O post-hoc de Bonferroni demonstrou também que, para a concentracédo de
hipoclorito de sbédio a 2,5%, houve diferenca estatistica na resisténcia de unido
quanto ao momento da aplicagdo da solucéo (p=0,029), observa-se que a aplicacéo
antes do condicionamento acido gerou uma maior resisténcia ao cisalhamento (Ta-
bela 4; Figura 24; Gréafico 1). Para a concentracdo de hipoclorito de sédio a 1%,
também houve diferenca da forca de unido ao cisalhamento quanto ao momento da
aplicacado da solugéo (p=0,017), porém, nesta analise, a aplicacdo antes do condi-
cionamento 4cido, foi a menor resultante da forca adesiva ao cisalhamento (Tabela 4;
Figura 24; Gréfico 1).
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Grafico 1 - Valores das médias e DP dos sete grupos experimentais.
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*: diferenga estatistica entre o grupo em questao e o grupo controle (p<0,05); #:
diferenca estatistica entre os grupos compreendidos no mesmo fator momento; &:
diferenca estatistica entre grupos de diferentes momentos (aplicagédo do NaOCI
antes ou depois do ataque acido) ( p<0,05).

Tabela 4 - Andlises das médias de resisténcia adesiva levando em consideracdo a concentracado de
NaOCI e o momento de aplicagao desta solugao, utilizando o Post Hoc de Bonferroni.

- Momento Momento de Diferenca entre Erro Valor de p
Concentracao . ~ - = .
referéncia comparacao as média Padrao Teste Bonferroni
NaOCI 1% Antes Depois 6,069 2,501 0,017
NaOCI 2,5% Antes Depois 5,537 2,501 0,029
NaOCI 5% Antes Depois 3,793 2,501 0,132

Valores de p em negrito séo estatisticamente significativos (p<0,05).

Posteriormente prosseguiu-se as analises das médias de resisténcia de uni-
ao ao cisalhamento levando em consideragdo apenas o0 momento de aplicacao do
hipoclorito de sédio (antes ou depois do condicionamento acido), independente da
concentracao utilizada. Para isso dividiu-se os dados em dois grupos, um grupo que
recebeu o hipoclorito de sédio antes do condicionamento acido e outro que o hipo-
clorito de sodio foi aplicado depois do ataque acido. Foi realizado entdo o este T de
Student. Identificou-se que nao existe diferenca das médias de resisténcia adesiva
ao cisalhamento para aplicacao do hipoclorito de sédio antes ou depois do condicio-
namento acido (p=0,48) (Tabela 5; Grafico 2).
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Tabela 5 - Andlises das médias de resisténcia adesiva ao cisalhamento considerando somente o
momento de aplicagdo do desproteinizante NaOCI (antes ou depois do condicionamento acido), utili-
zando o Teste T de Student.

Momento Momento de Diferenca - Valor de p
N ~ . Erro Padrao
referéncia comparacao entre as média Teste T
Variancias iguais Antes Depois 1,08689 1,53176 0,480

assumidas

Grafico 2 - Médias de resisténcia de unido ao cisalhamento para
aplicagao da solugdo de NaOCI, em suas diferentes concentragdes,
no momento antes ou no momento depois do condicionamento aci-

do.
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Realizamos entdo as analises das meédias da resisténcia adesiva ao cisa-
lhamento levando em consideragdo apenas concentracdo do hipoclorito de sédio
aplicado (1%, 2,5% e 5%), independentemente do momento (antes ou depois do
condicionamento acido). Para isso dividiu-se os dados em trés grupos, um grupo
representado pela concentracdo de 1% de hipoclorito de sodio, o outro representan-
do o hipoclorito de sédio a 2,5% e o terceiro sobre o grupo NaOCI a 5%. Foi realiza-
do entédo o teste ANOVA de uma via, seguida do pos teste Tukey. A partir da ANOVA
identificou-se que existe diferenca da resisténcia de unido ao cisalhamento entre as
concentracdes de 1%, 2,5% e 5% [F (2,87) = 5,105; p=0,008] (Tabela 6). Para identi-
ficar entre quais grupos existe essa diferenca aplicou-se o post-hoc Tukey e verifi-
cou-se que os corpos de prova que receberam hipoclorito de sédio a 2,5% tiveram
uma maior resisténcia quando comparado aqueles que receberam o hipoclorito de

sédio a 1% (p=0,044) (Tabela 7; Grafico 3). Da mesma forma, as amostras que re-
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ceberam o hipoclorito de sodio a 5% tiveram uma maior for¢ca adesiva quando com-

parado aqueles que receberam o hipoclorito de sédio a 1% (p=0,009) (Tabela 7; Gra-

fico 3). Nao houve diferenca entre as concentragdes de 2,5% e 5% (p=0,832) (Tabe-

la 7; Grafico 3).

Tabela 6 - Andlise da diferenca entre as médias da resisténcia adesiva ao cisalhamento
entre as concentra¢des de 1%, 2,5% e 5%, independente do momento de aplicagdo, utili-
zando a ANOVA de uma via.

Graus de E Valor de p
liberdade Teste ANOVA de uma via
Entre os grupos 2 5,105 0,008
Dentro do grupo 87
Total 89

Valores de p em negrito sdo estatisticamente significativos (p<0,05).

Tabela 7 - Andlise da diferenca entre as médias da resisténcia adesiva ao cisalhamento entre as con-
centractes de NaOCI a 1%, 2,5% e 5%, independente do momento de aplicagéo, utilizando o Post

Hoc Tukey.
Concentracao Concentracao de Diferenca ~ Valor de p
n .~ hore Erro Padrao

referéncia comparacao entre as média Teste Tukey

NaOCl 19% NaOCI 2,5% -4,35433 1,79002 0,044

° NaOCI 5% -5,38933 1,79002 0,009

o NaOCI 1% 4,35433 1,79002 0,044

NaOCl 2,5% NaOCI 5% -1,03500 179002 0.832

o NaOCI 1% 5,38933 1,79002 0,009

NaQCI 5% NaOCI 2,5% 1,03500 179002 0.832

Valores de p em negrito sao estatisticamente significativos (p<0,05).

Grafico 3 - Representagao da diferenga entre as médias da resisténcia
adesiva ao cisalhamento entre as concentragées de NaOCl a 1%, 2,5%
e 5%, independente do momento de aplicacao .
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4.1 Analise dos padroes de fratura

Apoés os testes de resisténcia adesiva, as cento e cinco amostras foram ava-
liadas quanto ao tipo de fratura em lupa estereoscépica com aumento de 10x. A fre-
quéncia com que cada tipo de fratura ocorreu, segundo classificagdo apresentada no
tépico Materiais e Métodos, resultantes do teste de cisalhamento para cada condicao
experimental observada, esta representada na Tabela 8 e Grafico 3.

Tabela 8 - Frequéncia do modo de fratura para cada grupo experimental.

Grupo Fratura Fratura Fratura
Experimental Adesiva Mista Coesiva
Gl 14 0 1
Gl 13 2 0
Gl 7 3 5
GIV 10 3 2
GV 12 1 2
G VI 14 0 1
G Vi 6 7 2
Total 76/ 72,3% 16/ 15,2% 13/12,2%

Observou-se que a fratura do tipo adesiva esteve presente em uma porcen-
tagem de 93% no grupo | (controle); 86% no grupo Il; 46% no grupo lll; 66% no gru-
po 1V; 80% no grupo V; 93% no grupo VI e 40% no grupo VII.

As fraturas do tipo mistas estiveram presentes em uma porcentagem de 13%
no grupo Il; 20% no grupo lll; 20% no grupo 1IV; 6% no grupo V e 46% no grupo VII.
A fratura do tipo coesiva dentina foi observada em 6% no grupo |; 33% no grupo llI,
13% no grupo IV e no grupo V; 6% no grupo VI e 13% no grupo VII.

A fratura do tipo adesiva representou a maior porcentagem nas analises
dos grupos, exceto no grupo VIl (6/7,9 %), representado pelo tratamento da dentina
com o hipoclorito de sédio na concentracdo de 5%, ap6s o condicionamento acido.
Neste grupo, a fratura do tipo mista estava presente em maior porcentagem
(7/43,7%), porém, nao houve diferencga estatistica comprovada em relacao ao grupo
controle. Dos grupos que tiveram significancia estatistica, podemos ressaltar o gru-
po Glll, representado pelo uso de NaOCI, antes do ataque acido, na concentracao
de 2,5%, com numero maior de fraturas mistas e coesivas em dentina (total de 8
amostras) em comparagao a ocorréncia de fraturas adesivas (total de 7 amostras).
O grupo IV (concentragdo 5%, antes do condicionamento &cido), também represen-

tado por altos valores de resisténcia de uniao, teve porcentagem maior de fraturas
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adesivas do que a soma das fraturas mistas e coesivas. Nenhuma fratura do tipo

coesiva resina foi observadas em todas as amostras experimentais. (Tabela 8; Gra-

fico 4)

Grafico 4 - Representagao da frequéncia do modo de fratura observado em cada
grupo experimental, apés teste de cisalhamento.
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5. DISCUSSAO

Pesquisas tém questionado a importancia da espessura da camada hibrida,
afirmando que a zona rica em colageno pode nao oferecer contribuicdo quantitativa
direta para resultados significantes de resisténcia adesiva na interface resina-
dentina*'®"'%* bem como, na eficiéncia do selamento marginal®®*. Assim como é
discutido que a smear layer na superficie da dentina pode interferir na adesividade
destas restauracdes®'®1%. A smear layer, ou camada de esfregaco, gerada pelo
preparo mecanico da dentina, pode compreender em sua composicao: cristais de
hidroxiapatita, fibrilas de colageno desnaturadas, substratos do sangue e da saliva,
além de residuos de alimentos. Esta camada representa um grande desafio para
uma adesdo adequada & dentina'%%.

Neste sentido, inumeros trabalhos avaliando o efeito da desproteinizacdo do
substrato dentinario utilizando o hipoclorito de s6dio com o intuito de melhorar a
unido de materiais resinosos a dentina foram realizados principalmente em dentes
permanentes. Poucos trabalhos foram realizados em dentina de dentes deciduos,
com este objetivo, até o presente momento. Dentre eles, Correr et al. (2006),
avaliaram a aplicacdo da solucdo de hipoclorito de so6dio em dentes deciduos e
concluiram que foram observadas alteracbes significativas e complexas na
micromorfologia deste substrato. Constataram também a remocdo completa do
colageno na superficie dentinaria com aplicagdgo de NaOCl 5% durante 120
segundos e na concentracdo de 10% por 30, 60 e 120 segundos, apdés o
condicionamento &cido, por tempo de 7 segundos®. Este experimento esta de
acordo com o estudo de Gowda e Das et al. (2012) que concluiram que quanto
maior a concentracao da solucédo, menor deve ser o tempo de aplicagdo da mesma
para a remog¢do completa das fibras de colageno. Os autores deste estudo
concluiram que a aplicacdo de NaOCI, nas concentracbes 5% e 10%, produz
alteracfes significativas e complexas na micromorfologia da dentina de dentes
deciduos e para a remocado completa do colageno, sugere-se protocolo de
desmineralizagdo com hipoclorito de sédio a 5% por um tempo maior que 120
segundos e na concentragdo de 10% por tempo menor 30 segundos'®’.

Um outro trabalho avaliando dentina de dentes deciduos foi realizado por
Salim DA, Andia-Merlin e Arana-Chavez (2004) que analisaram a micromorfologia
deste substrato e observaram a relagcao existente entre o adesivo Single Bond e a
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dentina de dentes deciduos desmineralizada com &cido fosférico 35%, durante 15
segundos, e desproteinizada com hipoclorito de sddio 10% por 90 segundos. Nos
grupos em que o hipoclorito de sodio foi aplicado ndo foi observada a camada
hibrida, porém visualizaram numerosos tags e poucos microtags (estes ultimos séao
mais raros). Os autores concluiram que o tratamento de desproteinizagdo com
NaOCI, ap6s condicionamento acido, pode proporcionar uma interacdo quimica
entre o sistema adesivo e o colageno da dentina de dentes deciduos'®.

Além destes, Bahrololoomi et al. (2017) concluiram que o uso de NaOCI
durante 30 segundos, em diferentes concentracdes (2,5% e 5,25%), apds 15
segundos de condicionamento acido e aplicacao de adesivo resinoso com solvente
de acetona em sua composicdo (One Step Plus), ndo é capaz de aumentar
significantemente a resisténcia média de unidao ao cisalhamento de restauracdes de
resina composta na superficie dentinaria preparada a laser ou com uso de broca. Os
resultados da microscopia eletrénica de varredura (MEV), nos grupos que foram
desproteinizados, sdo compativeis com uma completa remocao da smear layer na
entrada dos tibulos dentinarios com uso do NaOCI®.

Ainda, Correr et al. (2004) concluiram que o tratamento da superficie da
dentina, apds condicionamento acido de 15 segundos, com uso de NaOCl 10%
durante 60 segundos nao interferiu na resisténcia adesiva ao cisalhamento da
interface resina-dentina em dentes deciduos. Todas as amostras desproteinizadas
foram avaliadas por MEV e apresentavam auséncia da camada hibrida,
independentemente do sistema adesivo utilizado. Os maiores valores significativos
de resisténcia ao cisalhamento encontrados nos grupos desproteinizados, utilizaram
o Single Bond (adesivo a base de agua e éalcool), seguido do sistema adesivo Prime
e Bond 2.1(solvente a base de acetona) e o menor valor de adeséao foi atribuido ao
grupo com aplicagdo do adesivo auto condicionante Clearfil SE Bond®.

Os trabalhos mencionados acima fizeram uso da desproteinizagdo com
NaOCI apo6s a desmineralizacdo da dentina decidua, ou antes da aplicagao de um
adesivo auto-condicionante.

Os resultados do presente estudo constataram que o tratamento com a
solucdo de NaOCI, nas concentragdes de 2,5% e 5%, antes da aplicagcdo do
condicionamento acido e do adesivo resinoso Single Bond, aumentou as médias de
resisténcia adesiva ao cisalhamento dos dentes deciduos. Os grupos Ill (NaOCI 2,5%
antes do condicionamento acido) e IV (NaOCI 5%, antes do condicionamento &cido)
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apresentaram as maiores médias de resisténcia adesiva ao cisalhamento (23,99
MPa e 24,09 MPa, respectivamente), sendo estatisticamente semelhantes, porém
significativamente maiores se comparadas a média do grupo controle (15,83 MPa).

Outro achado deste experimento demonstrou que a aplicacao de hipoclorito
de sédio, nas concentragdes de 1% (19,84 MPa), 2,5% (18,39MPa) e 5% (20,30MPa)
foi capaz de aumentar numeérica e relativamente a média de resisténcia adesiva ao
cisalhamento, apdés o condicionamento acido da dentina e aplicacdo do adesivo
Single Bond, em comparagcéao ao grupo controle (15,83 MPa). Embora ndo seja um
aumento estatisticamente significante, a resisténcia ao cisalhamento nestes grupos
tratados com NaOCI (1%, 2,5% e 5%), apds o condicionamento &cido, apresentou
uma tendéncia de valores superiores em relacdo ao grupo controle ndo tratado.
Estes achados sao concordantes com o experimento de Bahrololoomi et al. (2017),
que observaram médias de resisténcia ao cisalhamento ligeiramente superiores,
mas sem significAncia estatistica, apds desproteinizacdo da dentina desmineralizada
com NaOClI 5,25%%.

Em contrapartida, Correr et al. (2004), nado observaram efeito significante do
NaOCl na resisténcia ao cisalhamento, e constataram uma diminuigcdo, nao
relevante, dos valores de resisténcia de unido em todos os grupos desproteinizados
na dentina desmineralizada. Resultados divergentes do presente estudo podem ser
explicados em funcdo das diferencas metodolégicas como o tempo de
condicionamento que foi de 15 segundos e a concentracdo do hipoclorito de sodio
que foi de 10%. Um dos grupos desproteinizados recebeu a aplicagdo do adesivo
Single Bond, como no presente trabalho e este grupo apresentou os maiores valores
de cisalhamento comparados aos outros adesivos testados. Os autores atribuem
este achado a possibilidade de maior interacdo quimica do Single Bond com a
dentina, pela presenca de copolimeros de acido polialquendico na composicao deste
mondémero®.

Com relacdo a concentracdo do hipoclorito de sdédio, independente do
momento da aplicacao (antes ou depois do condicionamento acido), verificamos no
presente estudo, que os corpos de prova que receberam tratamento com NaOCI 2,5%
(p=0,044) e 5% (p=0,009), tiveram valores de resisténcia adesiva estatisticamente
superiores em comparagcao aquelas que foram tratadas com a concentracdo de 1%
de NaOCI (Tabela 7; Grafico 3). Nao houve diferenca estatistica significante entre as
concentracbes 2,5% e 5% (p=0,832) (Tabela 7; Grafico 3). Inumeros trabalhos
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encontrados na literatura concluiram que quanto maior a concentracao ativa de
cloreto presente na solugcao, maior sera a acao proteolitica do hipoclorito de sédio,
desta forma, maior sera a dissolugcdo de matéria organica na superficie dentinaria
27,69,73,107,109.

Estudos demonstraram que o potencial do hipoclorito de sédio na remogao
completa das fibras colageno da superficie dentinaria desmineralizada, em
diferentes concentracdes e protocolos de aplicacdo da solugao®6+92107108  Egty
propriedade de dissolucao completa das fibras colagenas foi constatada na solucao
de NaOCl a 5%, com auséncia de alteragdes nas propriedades mecanicas da
dentina, porém, o mesmo nao foi observado com o uso do NaOCI na concentragao
maior de 10%, na dentina desmineralizada, com deplecéo total das fibras, resultando
no aumento de microinfiltraces®®%.

Apesar de serem substratos e sistemas adesivos diferentes, os resultados
do presente estudo, com aplicacdo do NaOCI 2,5% e 5%, antes do condicionamento
acido, estdo de acordo com os de Mohamed Hassan et al. (2014) que utilizaram
aplicagdo de NaOCI a 4%, durante 20 segundos na superficie dentinaria de dentes
permanentes, antes do condicionamento acido e aplicacdo do adesivo Prime e Bond
2.1 (solvente a base de acetona) ou antes da aplicagdo do adesivo
autocondicionante (Adper Easy One). Foi constatado aumento significativo da forca
de unido de ambos os adesivos usados em comparacdo ao grupo controle sem
tratamento da dentina®. A remocdo completa da smear layer pode melhorar a
resisténcia de unido, pois esta camada impede o contato direto, principalmente dos
adesivos autocondicionantes com a dentina, consequentemente ocorre a formacao
de uma camada hibrida mais forte e homogénea’®'"*"'2. O aumento da forca de
unido e adesao mais efetiva, em ambos os sistemas adesivos, foram atribuidos a
remocao da smear layer, smear plug e da camada de colageno superficial,
dissolvidos pela aplicagdo de NaOCI, promovendo uma melhor penetracdo e difuséo
do monbmero resinoso na dentina intertubular, levando a infiltracdo completa da
camada desmineralizada e formacao de numerosos tags resinosos nos tubulos
dentinarios*'"21"3. O tempo de aplicagdo do NaOCI, antes do condicionamento &cido,
foi de 20 segundos, diferente também deste estudo. Mesmo com estas diferencas
metodoldgicas, as concentragdes do pré-tratamento dentinario sdo comparaveis e 0s

resultados foram semelhantes.
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Os resultados significativos do presente experimento também corrobora com
os resultados do estudo de Hubbezoglu e Alici (2018) que utilizaram aplicacdo de
NaOCl a 5,25%, durante 60 segundos na superficie dentinaria de dentes
permanentes, antes do condicionamento acido e aplicagao do sistema adesivo All-
Bond Universal (Bisco) e do adesivo autocondicionante (Clearfil S3 Bond Plus). Os
autores constataram aumento significativo da forca de unido de ambos os adesivos
testados em comparacao ao grupo controle sem tratamento da dentina. Os maiores
valores de resisténcia de unido ao microcisalhamento ocorreu no grupo tratado com
NaOCl antes da aplicacdo do adesivo com condicionamento prévio, como foi
observado no presente estudo, nos grupos experimentais que receberam a solucao
de NaOCI, pelo mesmo tempo de 60 segundos, nas concentracdes de 2,5% e 5%''.

Vale ressaltar que estas duas comparacdes de trabalhos em dentes
permanentes foram realizadas diante a escassez de estudos sobre tratamento da
dentina decidua previamente a aplicagdo do condicionamento acido.

Os altos valores de resisténcia de unido, encontrados no presente estudo,
podem ser explicados pela acao proteolitica do NaOCI de remover os componentes
organicos da smear layer e da smear plug (tampdes de esfregaco que obliteram a
entrada dos tubulos dentinarios) e de dissolver, desnaturar a camada de colageno
da superficie dentinaria, antes do condicionamento acido. Esta atividade proteolitica
inespecifica do hipoclorito de sédio se encontra bem descrita na literatura®.
Considerando que no processo convencional de adesao, o acido fosférico aplicado
para a desmineralizacdo da dentina ndo remove a matéria organica presente na

r'® 2 e smear plug’®, o NaOCI é responsavel por alterar a superficie

smear laye
dentinaria, apresentando uma smear layer mais fina, com menos componentes
organicos e com predominio mineral na superficie atribuido ao aumento da relagao
Ca/P'™1® Neste estudo, pode-se deduzir que esta reducéo significativa da camada
de esfregaco na superficie dentinaria, tratada com NaOCI, aumentou a

permeabilidade do substrato'’

40, 115,118

e pdde melhorar o desempenho de unido dos
sistemas adesivos

O tratamento prévio com hipoclorito de sédio é capaz de ampliar o diametro
da entrada dos tubulos dentinarios, resultando na exposicdo de uma rede de canais
laterais secundarios e anastomoses, antes obliterados, impossiveis de serem
observados no tratamento convencional apenas com a aplicacdo do

16,19,21,48,60,63,65,66,81

condicionamento acido . Por isso, esta nova condicao morfoldgica
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da superficie dentinaria, com aumento consideravel da rugosidade e irregularidades

49,56,63,88

superficiais , explica a melhora da retencdo mecénica entre o adesivo

resinoso e o substrato®®® além de promover interagdes quimicas, pelo

predominio de contetido mineral nesta superficie 84197108119,

A literatura é controversa e alguns estudos demonstraram que o hipoclorito
de sodio remove parcialmente a matéria organica da smear layer, e ndo é capaz de
atuar em substancias inorganicas e desobliterar completamente os tldbulos
dentinarios, apds o condicionamento acido da dentina'’. Segundo Salim DA, Andia-
Merlin e Arana-Chavez (2004), se a desproteinizagdo com o NaOCI, na dentina
desmineralizada nao for capaz de remover completamente a matéria orgéanica, a
permanéncia de fibras colagenas e outros componentes organicos remanescentes
podem formar pequenas éareas de camada hibrida quando da aplicacdo do
mondmero adesivo'® e adicionalmente resultar em diminuicao de forga adesiva®' .

Os resultados do presente estudo também podem ser explicados pelas
caracteristicas microestruturais especificas da dentina de dentes deciduos. A
dentina dos dentes deciduos é mais facilmente desmineralizada pelo acido fosférico

97,98

em comparagdo aos permanentes’””, assim o tempo de condicionamento neste

estudo foi reduzido (10 segundos) para reproduzir uma espessura de camada

hibrida como em dentes permanentes®”% 120

96,121

, com formacao de uma camada hibrida
mais fina e infusdo uniforme da resina

A formacdo de uma camada desmineralizada muito espessa, com maior
acimulo de agua nos tibulos dentinarios'?°, poderia influenciar nossos resultados.
Esta afirmacédo esta de acordo com os resultados dos estudos, em dentes deciduos,
de Correr e et al (2004), em relacao aos grupos que fizeram uso de diferentes
adesivos apds desproteinizagdo na dentina desmineralizada por 15 segundos® e
também concorda com o trabalho de Bahrololoomi et al (2017), em todos os grupos
desproteinizados com uso do adesivo Prime e Bond, ap6s condicionamento acido de
15 segundos®. Ambos os trabalhos constataram auséncia de efeito positivo
significante do NaOCI na desproteinizacdo de dentes deciduos na dentina

desmineralizada, apesar da remogao completa de colageno®*.

Torres et al., 2018, demonstraram em um estudo in vitro, em relacao as pro-
priedades fisicas, que a dentina dos dentes deciduos apresenta maior permeabilida-
de em comparacdo a dentina de dentes permanentes®. Esta propriedade fisica da
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dentina de dentes deciduos associada a acao do agente desproteinizante NaOCIl em
remover a camada de smear layer, aumentando a permeabilidade do substrato'?,
poderia ser um fator com acao negativa na resisténcia adesiva da resina composta a
dentina destes dentes. No entanto, a desproteinizacdo com NaOCI, antes do condi-
cionamento 4cido proporcionou um aumento nos valores meédios de resisténcia ao

cisalhamento'*°0:6%77.82

. Isto provavelmente pode ser explicado levando-se em con-
sideracdo as propriedades quimicas, uma vez que neste mesmo estudo foi consta-
tado que a dentina de dentes deciduos apresentou menor conteudo em peso de
Célcio (%) e na proporcao Ca/P (%) e maior porcentagem em conteudo de Carbona-

to.

Neste sentido, podemos inferir que o maior conteudo de Carbonato encontra-
do na dentina de dentes deciduos® é um fator que ira favorecer o aumento da resis-
téncia de unido, uma vez que o hipoclorito de sédio além de remover a matéria or-
ganica da superficie dentinaria, também dissolve conteudo inorganico como os ions
Carbonato e Magnésio, criando mais irregularidades nesta superficie, e uma ligacao

micromecanica®>"®

. Isto poderia explicar os altos valores de resisténcia adesiva en-
contrados no presente estudo quando da aplicacdo do NaOCI, antes do condiciona-
mento acido, assim como também explicaria a tendéncia de aumento dos valores de
resisténcia dos grupos com a desproteinizagdo apds o condicionamento acido da

dentina.

Relatos na literatura mostram influéncia na resisténcia adesiva de acordo
com o tipo de adesivo dentinario em conjunto com o protocolo de
desproteinizagdo'?'?*'% porém este processo ainda ndo estd totalmente
compreendido®***. Adicionalmente, a eficacia da desproteinizagdo com NaOCI| esta
relacionada ao tipo de dentina (humana ou bovina), tipo de substrato (dente deciduo
ou permanente), profundidade da dentina, se a dentina esta seca ou umida, a
concentracdo e ao tempo de aplicacdo do NaOCI. Estes fatores, associados as
diferengas metodoldgicas demonstram as divergéncias entre os resultados dos
estudos %%,

A deterioracdo da camada hibrida foi atribuida ao processo de degradacao
proteolitica e hidrélise das fibras colagenas e & hidrélise do mondmero resinoso41°.
Como a degradacao hidrolitica do adesivo é inerente ao polimero de resina do

produto, o uso de hipoclorito de sédio parece intervir no processo de degradacao do
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colageno dentinario. Portanto, o tratamento da dentina com uso de NaOCL é uma
técnica promissora na tentativa de diminuir a sensibilidade da técnica convencional e
remover a rede de fibras colagenas expostas e da camada de esfregaco da
superficie dentinaria sem afetar o processo de adesdo*.

Dentre os grupos que apresentaram maiores valores medios de resisténcia
ao cisalhamento, grupos Glll e GIV, nos quais foram realizadas a desproteinizacao
previamente ao condicionamento acido, com aplicagdo de NaOCI na concentracdes
de 2,5% e 5% respectivamente, ocorreu no GllIl um nimero maior de fraturas mistas
e coesivas em dentina (n=8) do que a ocorréncia de fraturas adesivas (n=7). Porém
no grupo IV, houve uma porcentagem maior de fraturas adesivas do que a soma das
fraturas mistas e coesivas (Tabela 8). A grande maioria das amostras apresentaram
fraturas adesivas (72,3%), seguido das fraturas mistas (15,2%) e coesivas (12,2%),
0 que demonstra que temos que considerar que as medidas foram fidedignas a real
forca de unidao entre o material e o substrato, uma vez que o deslocamento do
material ocorreu exatamente na interface dente/resina.

Diante a uma variagao consideravel nos resultados entre os estudos sobre o
tratamento dentinario com NaOCl| em dentes permanentes, e a escassez de
pesquisas na literatura, utilizando a mesma metodologia do presente estudo sobre
desproteinizacdo em dentes deciduos com hipoclorito de sodio, algumas limitacdes
foram encontradas para a discussdao e realizagdo de comparacdées com 0S
resultados deste trabalho.

Considerando os resultados deste estudo in vitro e com o embasamento na
literatura cientifica sobre 0 assunto em dentes permanentes, podemos concluir que a
remocao da camada de esfregaco dentinario, com a aplicacao do hipoclorito de so6-
dio antes do condicionamento acido, pode beneficiar a resisténcia de uniao, propor-
cionando um substrato dentinario mais reativo para as técnicas adesivas e uma ade-
sao mais efetiva. Adicionalmente, apesar do uso deste agente desproteinizante apds
o condicionamento acido nao ter produzido valores estatisticamente significantes, os
resultados deste estudo permitiram observar uma tendéncia a valores superiores da
resisténcia de unido ao cisalhamento, em relagcao ao valor do grupo controle.

No entanto, ensaios clinicos longitudinais avaliando o efeito da desproteini-
zagao dentinaria em dentes deciduos sao necessarios para avaliar a eficacia do uso
deste agente desproteinizante a longo prazo, na interface adesiva e na adaptacao
marginal das restauracdes. Deste modo, ter-se-a suporte para determinar se este
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novo protocolo pode trazer beneficios em comparagéo a técnica adesiva convencio-

nal.



6. CONCLUSAO
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6. CONCLUSAO

Frente aos resultados constatados, podemos concluir que o uso de hipoclo-
rito de sodio nas concentracdes de 2,5% e 5%, antes do condicionamento acido, na
dentina de dentes deciduos, proporcionou os maiores valores médios de resisténcia

ao cisalhamento.
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