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RESUMO

O proposito deste estudo foi avaliar, através das analises de microdureza,
Microscopia Eletronica de Varredura e microanalise, o efeito do fotoabsorvedor a
base de nitrato de potassio e verniz fluoretado sobre a estrutura dentinaria radicular
irradiada com laser de Nd:YAG. Foram utilizados 38 molares humanos, dos quais
foram obtidas 76 amostras, que foram fixadas em bases acrilicas, preparadas,
delimitadas e polidas para realizacdo das andlises. Sessenta e quatro corpos-de-
prova foram selecionados aleatoriamente, divididos em 4 grupos e submetidos a
analise de microdureza inicial. Os doze corpos-de-prova restantes foram divididos
em 4 grupos e separados para analise em microscopio eletronico de varredura e
microandlise em EDS. Em seguida, 0s grupos receberam o0s seguintes
tratamentos: Grupo 1 — (controle) — limpeza e condicionamento com acido fosforico
a 37%; Grupo 2 — mesmo tratamento do grupo 1, seguido de aplicagéo de nitrato
de potassio e verniz fluoretado a 5%, por cinco minutos e remog¢ao com gaze;
Grupo 3 — mesmo tratamento do grupo 1, seguido de irradiacdo com laser de
Nd:YAG com 30 mJ, 10 Hz, 0,3W de poténcia, densidade de 42,46 J/cm?, irradiado
por 60 segundos, modo contato em varredura, com velocidade de 1 mm/segundo,
com ponta ativa perpendicular a superficie da dentina; Grupo 4 — mesmo
tratamento do grupo 1, seguido de aplicacdo de nitrato de potassio e verniz
fluoretado e irradiacdo com laser de Nd:YAG com 0s mesmos parametros
utiizados no grupo 3. ApoOs os tratamentos, os 64 corpos de prova foram
submetidos a analise da microdureza final seguida de analise estatistica. Apos
andlise estatistica e analise das imagens obtidas em MEV, pdde-se observar que o
grupo 2 apresentou menor dureza quando comparado aos grupos 1 e 3. O grupo 4
nao apresentou diferenca estatisticamente significante quando comparado ao
grupo 1. As imagens em microscopio eletrbnico de varredura mostraram, nos
grupos 2 e 4, estrutura dentinaria alterada. No grupo 4 houve a formacao de
camada amorfa e irregular sugestiva de derretimento e solidificacdo do
fotoabsorvedor sobre a dentina. Na microandlise observou-se um aumento de
fésforo e calcio no grupo 3, comparando-se com os demais grupos. A partir dos
resultados obtidos, concluimos que: O fotoabsorvedor a base de nitrato de potassio
e verniz fluoretado associado a irradiacdo com laser de Nd:YAG proporcionou a
formacdo de uma camada sobreposta a dentina, com tdbulos parcialmente
obliterados e nao interferiu na microdureza nem na composicdo da dentina
subjacente; Novos parametros de irradiacdo devem ser investigados, considerando
0s parametros utilizados neste estudo como ponto de partida

Palavras-chave: 1. Laser Nd:YAG; 2. Dentina; 3. Fotoabsorvedor



ABSTRACT

The purpose of this study was to evaluate by the microhardness analysis,
scanning electron microscopy (SEM) and microanalysis EDS, the effects of the
potassium nitrate and varnish fluoride photoinitiator on radicular dentin structure
irradiated with the Nd:YAG laser. Thirty-eight human molars were used, from
which seventy six samples were obtained, fixed in acrylic bases, prepared
bounded and polished for the analysis. Seventy — four samples were randomly
selected, divided into four groups and submitted to initial microhardness
analysis. Twelve remaing samples were divided in four groups for SEM and
EDS microanalysis The groups received the following treatment: group
1(control) — cleaning and etching phosphoric acid at 37%; group 2 — same as
group 1, followed by an application of potassium nitrate and varnish fluoride at
5%, for 5 minutes and removal with gauze; group 3 — Same as group 1, followed
by Nd:YAG laser irradiation with 30 mJ, 10Hz, 0,3 W potency, 42,46 J/icm?
density, irradiated for 60 seconds, contact mode, 1 mm/second speed, with
active spot perpendicular to the dentinal surface; Group 4 — same as Group 1,
followed by an application of potassium nitrate and varnish fluoride, and Nd:YAG
laser irradiation with the parameters used in Group 3. After the treatments, the
groups were submitted to a final microhardness analysis. Afterwards the statistic
analysis and the observation of the SEM images and EDS microanalysis, were
observed: groups 2 presented lower microhardness than groups 1 and 3.Group
4 didn’t show any significant statistic difference and compared to group 1. The
SEM image featuring group 2 and 4 showed dentinal structure modified. In
group 4, an amorphous and irregular layer was formed, suggesting melting and
solidification of photoinitiator above the dentine. In microanalysis it was
observed an increase of phosphorus and calcium in group 3, in comparison to
the other groups. From the results obtained, we concluded that: the potassium
nitrate and varnish fluoride photoinitiator associated with Nd:YAG laser
irradiation provided a layer superposed to dentin, with partially oblitered tubules,
and did not interfer in the microhardness, nor in the composition of the subjacent
dentin. New irradiation parameter must be investigated, the parameters used in
the study as a starting point.

Keywords:1. Nd:YAG laser; 2. Dentin; 3. Photoinitiator
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1. INTRODUCAO

Varias sdo as doencas da modernidade. Na cavidade bucal, as doencas
periodontal e a cérie sdo as mais prevalentes. Porém, uma das queixas mais
frequentes relatadas pelos pacientes € a hipersensibilidade dentinaria (SALLUM
et al. 2008).

Entre as teorias mais aceitas que explicam o mecanismo da dor
dentinéria esta a chamada teoria hidrodinamica, que afirma ser a movimentacéo
do fluido dentinario causado pela exposi¢cdo dos tubulos a estimulos térmicos,
quimicos e mecanicos, que pode desencadear a dor (BRANNSTROM;
ASTROM, 1964; PASHLEY, 1981).

As principais causas que levam a exposicdo dentindria resultam das
chamadas lesbes cervicais nao cariosas, provocadas por fenbmenos como
deflexdo dental, abrasao e erosdo (LIMA, 2005). Esses tipos de lesdo séo cada
vez mais prevalentes na clinica. O tratamento que solucionasse a dor de forma
duradoura ou definitiva traria grande contribuicdo aos pacientes. Outros fatores
gue levam a exposicdo dentinaria sdo a retracdo gengival e a raspagem
periodontal (WALTERS, 2005; SALLUM et al., 2008).

Diversos tratamentos sdo propostos para a hipersensibilidade dentinaria.
Porém, um aspecto a se considerar é a recidiva da sintomatologia,
principalmente se os estimulos causadores e perpetuadores da doenca néo
forem devidamente removidos. Se houvesse a possibilidade de acrescentar a
superficie dentinaria algo que a tornasse mais resistente a acdo dos estimulos

deletérios, essa recidiva talvez fosse solucionada (TEREZAN, 2001).

Tratamentos complementares a remocdo do agente etiologico séo
sugeridos na literatura com a finalidade de obliterar a luz dos tubulos e,
consequentemente, impedir a passagem e a transmissao dos estimulos que

geram a dor. Entre os tratamentos estdo a aplicacao de vernizes cavitarios com
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flaor, corticosterdides, fluoretos, nitrato de potassio (PINTO, 2007) e irradiacao
com laser de alta e baixa poténcias, entre eles o laser de Nd:YAG
(CIARAMICOLI, 2003).

Embora a aplicacéo do laser de Nd:YAG seja sugerida para o tratamento
da hipersensibilidade dentinaria, as pesquisas ndo sao unanimes em afirmar
que a irradiacdo substituiria os procedimentos clinicos ja consagrados na
literatura ou oferecer beneficios biologicos relevantes. Os estudos sdo muitas
vezes controversos quanto aos parametros propostos, ao aumento de
temperatura que esse laser pode provocar e a durabilidade do efeito obtido pela
irradiacdo. Essa observacao justifica estudos que definam parametros seguros
e eficazes para a utilizagcdo do laser de Nd:YAG em tecidos duros da cavidade
bucal.

O laser de Nd:YAG age promovendo a fusao e ressolidificacdo da dentina
irradiada e consequente fechamento dos tibulos (MAGALHAES, 2004). Para a
melhor absorgcdo da irradiagdo com Nd:YAG sobre o tecido duro com menor
geracdo de calor, estudos relatam a necessidade de se aplicar um
fotoabsorvedor de coloracdo especifica para o comprimento de onda do laser.
Inicialmente, a tinta nanquim foi utilizada para esse fim, porém, a pigmentacao do
tecido pela tinta limitava procedimentos estéticos posteriores a irradiacdo
(BRITTO, 2003). O carvao vegetal também se mostrou substituto eficaz. Porém,
um fotoabsorvedor que fosse fundido sobre a estrutura dentinaria, resultando em
uma superficie mais resistente a penetracdo de acidos, seria alternativa a ser
considerada. O verniz fluoretado seria uma possibilidade, pois é relatado na
literatura como fotoabsorvedor capaz de ser fundido sobre o esmalte (SCABAR,
2003).

Sendo o verniz fluoretado, nitrato de potassio e laser de Nd:YAG
utilizados para o tratamento da hipersensibilidade dentinéria, esta pesquisa
pretende analisar o efeito das alternativas de tratamento, propondo novo
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fotoabsorvedor para a irradiacdo da dentina com laser de Nd:YAG. Se os
componentes do fotoabsorvedor forem fundidos na estrutura dentinaria, sem
causar prejuizo a sua estrutura, uma nova possibilidade de tratamento mais
eficaz e duradouro poderd ser proposta ao paciente acometido pela

hipersensibilidade dentinéria.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Dentina: composic¢do quimica e estrutura

A dentina é tecido que contém 70% do peso em mineral, principalmente
cristais de hidroxiapatita, 20% de por¢do organica constituida basicamente de
colageno, e 10% de agua.

A dentina apresenta tubulos que contém extensdes citoplasmaticas da

polpa, chamadas odontoblastos, responsaveis pela caracteristica de vitalidade.

Os tubulos dentinarios variam em quantidade e diametro, de acordo
com a regido da dentina, rasa ou profunda, apresentando diametro que varia

de 1 a4 um, e séo os principais responsaveis pela permeabilidade dentinaria.

A dentina que circunda os tabulos é denominada peritubular, descrita
como anel hipermineralizado que apresenta de 44 um a 750 pum, dependendo
da sua proximidade a polpa (TEN CATE, 2001; BHASKAR, 1989).

Entre os tubulos encontra-se a dentina intertubular. Bhaskar, em 1989,
descreveu a composicdo quimica de cada componente da dentina. Segundo o
autor, a parte organica € composta por fibrilas coladgenas e substancia
fundamental de mucopolissacarideos. O componente inorganico € composto
de hidroxiapatita, sendo cada cristal formado por milhares de unidades. Cada
unidade tem como férmula 3Ca3(P04),.Ca(OH)2. Compdem-na ainda por¢cdes

inorganicas, com pequenas quantidades de fosfatos, carbonatos e sulfatos.
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2.2 Hipersensibilidade Dentinaria

2.2.1 Mecanismo da dor

Brannstrom e Astrom (1964) desenvolveram trabalhos que foram marcos
para a elucidacdo da sensibilidade dolorosa ocorrida na dentina frente a
estimulos. Os autores concluiram que a polpa possui nervos e fibras estendidos
a dentina, e ainda mecanoreceptores que, quando recebem estimulo, sdo

responsaveis pela sensacao dolorosa.

Em 1966, Brannstrom atribuiu ao deslocamento do fluido dentinario a
responsabilidade pelo desencadeamento da dor. O autor afirmou que a
sensibilidade da dentina a estimulo térmico é explicada com base na teoria
hidrodindmica, e que pequenos deslocamentos de fluido teriam grande efeito,

pois ha o envolvimento de expressiva quantidade de tabulos simultaneamente.

Bréannstrom e Astrom (1972) abordaram a relagdo da teoria hidrodindmica
e dor dentinaria. Os autores afirmaram que a movimentacéo do fluido nos tubulos
e, consequentemente, a sensibilidade dentinaria, ocorreriam por varios
estimulos, entre eles sondagem, jato de ar frio e calor. A remocdo brusca da

umidade dos tubulos foi considerada a causa da propagacéo dos estimulos.

Pashley et al., em 1981 e 1989, estudaram a camada de esfregaco e o
seu efeito sobre a permeabilidade dentinaria. Os autores concluiram que a
remocao dessa camada resulta em aumento da permeabilidade dentinaria, por
causa da exposicdo dos tubulos e consequente movimentacdo de fluido

dentinéario.
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Em 1986, Pashley sugeriu que a oclusédo dos tubulos poderia consistir em
um método de dessensibilizacdo da dentina, pois esse procedimento, obtido por
meio dos dessensibilizantes, resultaria em diminuicdo da movimentacao de fluido

e, em decorréncia, da permeabilidade dentinaria.

Absi et al., em 1987, avaliaram, por meio de microscopia eletrbnica de
varredura, a abertura dos tubulos dentinarios de dentinas sensivel e néao
sensivel. Os autores observaram numero maior de tubulos abertos na dentina
sensivel do que na ndo sensivel, o que suportou a teoria hidrodindmica de

Brannstrom.

Ao avaliar as mudancas estruturais de areas dentinarias cervicais com e
sem sensibilidade, pela microscopia eletronica de varredura, Yoshiyama et al.,
em 1989, concluiram que nas areas hipersensiveis 75% dos tabulos estavam
abertos, e nas areas ndo sensiveis 76% dos tubulos estavam obliterados por

cristais.

2.2.2 Etiologia

Em 2000, Faria et al. revisaram a literatura, abordando a etiologia e
tratamento da hipersensibilidade dentinaria em dentes com les@es cervicais nao
cariosas, e concluiram que a teoria hidrodindmica € a mais aceita para explicar a
hipersensibilidade. Segundo os autores, fatores como escovacdo exagerada,
dentifricios muito abrasivos, ingestdo de alimentos e bebidas acidas, regurgitacéo
de conteudo géstrico e estresse oclusal também contribuem para a instalacéo da
doenca. Os autores sugeriram como tratamentos a restauragdo de LCNC com

resina composta e iondémero de vidro, a aplicacdo de dessensibilizantes, dentre
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eles, o nitrato de potassio, sempre evidenciando que o fator etioldgico deve ser

removido para a eficacia do tratamento.

7

Gomes e Beatrice, em 2000, afirmaram que é imprescindivel um
diagnostico clinico adequado, pela anamnese, para identificacdo e remocao do
fator etiolégico da HD, a fim de serem definidas técnicas de tratamento que
promovam a obliteracdo dos canaliculos dentinarios. Apesar disso, 0s autores
admitem a dificuldade de se estabelecer tratamento que promova a eliminagcéo
total da dor.

Siqueira Filho et al. (2001) relataram as causas mais comuns de
hipersensibilidade dentinaria, entre elas estimulos térmicos, mecanicos e
quimicos. Os autores apresentaram formas simples de tratamento, como
dentifricios, vernizes fluoretados, cimento de ionémero de vidro resino-
modificado, oxalato de potassio, resina composta associada a adesivos e nitrato

de potassio.

Drisko (2002) revisou a literatura sobre a influéncia da higiene dental e
doencas periodontais e a ocorréncia da hipersensibilidade dentinaria. O autor
concluiu que a retracdo gengival por causa da escovacao forcada, raspagem e
cirurgia periodontal podem levar a quadros de HD. O autor sugere como métodos
preventivos a HD uma dieta equilibrada, seguida de escovacdo correta,
associada a dentifricios fluoretados. Dentifricios a base de nitrato de potéssio
gue, segundo os autores, promovem despolarizacdo do nervo, evitando a dor,

sao citados como alternativa de utilizacado durante a escovacéao.

Aranha e Marchi (2004) relataram que ha um numero crescente de casos
de hipersensibilidade dentinéria que estariam associados as lesdes cervicais ndo
cariosas, julgando necesséario o detalhamento da anamnese e dos sinais e
sintomas do paciente, para o diagnostico correto e a indicacdo de tratamento

adequado.
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Abrahamsen, em 2005, discutiu as possiveis etiologias das lesdes
cervicais, entre elas bruxismo, uso excessivo de dentifricios, regurgitacdo e
consumo de refrigerantes. Concluiu que as lesdes sao resultado da acdo de um
ou mais fatores, e que é fundamental a identificacdo do fator etiolégico antes da

proposicao de qualquer tratamento.

Lima et al. (2005) avaliaram a prevaléncia, etiologia e diagndstico
diferencial de lesdes cervicais néo cariosas em 108 pacientes, e confirmaram que
os fatores etiolégicos estdo diretamente ligados a ma oclusdao (58%),
“apertamento” (49%) e bruxismo (61%), que desencadeiam a lesédo de abfracéao,
a mais prevalente. Segundo os autores, a sensibilidade dentinaria & fator

presente na maioria dos casos.

A informacdo do paciente quanto ao diagnostico e possiveis tratamentos
para a hipersensibilidade foi considerada fundamental por Walters (2005). O
autor identificou a recessao gengival como uma das maiores causa da HD, pois
ocasiona a exposicdo dos tubulos dentinarios, e indicou a aplicagdo de fluoreto
estanhoso e/ou nitrato de potassio para a dessensibilizacdo. O autor considera
imprescindiveis a participacdo e a colaboracdo do paciente para o sucesso do
tratamento, pois os habitos causadores da HD devem ser obrigatoriamente

removidos.

Hoeppner et al., em 2007, descreveram a etiologia, caracteristicas clinicas
e diferentes tipos de tratamento das lesfes cervicais ndo cariosas. Concluiram
gue as lesbes cervicais ndo cariosas tém origem multifatorial, e o tratamento
destes tipos de lesbes depende da quantidade de estrutura perdida, presenca ou
nao de hipersensibilidade, comprometimento estético e do correto diagnéstico. A
identificacdo do agente etiologico foi considerada fundamental para se

estabelecer tratamento adequado.
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Sallum, Rdsing e Lotufo (2008) confeccionaram um guia pratico sobre
etiologia, diagnostico e manejo clinico da hipersensibilidade dentinaria cervical.
Com relacdo a etiologia, relataram como principais fatores a atricdo, abraséo,
erosdo, héabitos nocivos de escovacao e retracdo gengival. Segundo os autores,
0 mecanismo da hipersensibilidade dentinaria ocorre por estimulos mecanicos,
térmicos e quimicos. Os autores concluiram que para se diagnosticar a
hipersensibilidade dentinaria é necesséaria boa anamnese e bom exame fisico, a
fim de identificar as possiveis causas e o melhor tratamento para o paciente. Os
tratamentos propostos foram os mais variados; entre eles, flor, dentifricios,
lasers, adesivos, agentes dessensibilizantes e conscientizacdo do paciente

qguanto aos cuidados a serem tomados para a resolugéo da doenca.

2.2.3 Tratamentos para a Hipersensibilidade Dentinaria

2.2.3.1 Dessensibilizantes

A literatura relata varias propostas de tratamento para a hipersensibilidade
dentinaria, no ambito do consultorio odontolégico ou pela colaboracdo do
paciente. A identificacdo e remocdo do agente etiolégico sdo de fundamental
importancia para a indicagdo e obtencdo do tratamento bem-sucedido dessa

patologia.

Como possibilidades de tratamentos ha a aplicacado de verniz fluoretado,
nitrato de potéssio, lasers de baixa e alta intensidade, além de tratamentos
complementares, que podem ser feitos pelo proprio paciente, como utilizagdo de

cremes dentais com agentes dessensibilizantes.



23

Nesta breve revisdo, procurou-se enfocar os estudos referentes aos

tratamentos que foram objeto de nosso experimento.

Em 2001, Sowinski et al. avaliaram a eficacia de duas pastas dentais para
a hipersensibilidade dentinaria. A primeira continha nitrato de potassio, fluoreto
estanhoso a base de silica (Colgate Triple Cool Stripe®), e a outra cloridrato de
potassio, triclosan e cloridrato de potassio a base de silica (Sensodyne F®). Os
autores constataram que o dentifricio contendo nitrato de potéssio (Colgate Triple
Cool Stripe®) gerou melhores resultados.

Terezan et al. (2001) relataram, pela revisdo de literatura, que a
hipersensibilidade dentinaria € definida como resposta dolorosa a estimulos
aplicados e, frequentemente, estd associada a exposicédo cervical. Os autores
relataram que a obliteracdo dos tubulos com dentifricios a base de cloreto de
estroncio consistia alternativa eficaz de tratamento, e os dessensibilizantes, entre

eles verniz fluoretado e oxalatos, também poderiam ser indicados.

Kishore et al. (2002) compararam agentes dessensibilizantes para
tratamento de pacientes com HD. Os pacientes foram divididos em cinco grupos,
com 15 pacientes, e houve mensuracdo da dor por meio do teste da escala
analdgica visual. Foram aplicados cloreto de estroncio a 10%, nitrato de potassio
a 5%, fluoreto de sbédio a 2%, e formalina a 40%. Todos os dessensibilizantes
foram aplicados por cinco minutos, em seguida removidos com algodao. A
avaliacdo dos pacientes aconteceu logo apds a aplicacdo e em dias alternados,
durante dez dias. Os autores concluiram que o nitrato de potassio foi 0 menos

eficaz na reducéo da HD.

Corona et al. (2003) desenvolveram estudo com pacientes, comparando o
efeito de dois tratamentos para a hipersensibilidade dentinaria: verniz fluoretado
e laser de baixa intensidade. Os autores concluiram que ambos os tratamentos

reduziram a HD, porém o laser foi mais eficaz.
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Frechoso et al. (2003) avaliaram a eficacia do tratamento de duas
concentracdes de gel de nitrato de potassio, 5% e 10%, em 45 pacientes com
hipersensibilidade dentinéria. Os testes aplicados foram jatos de ar e sonda
exploratoria, no 2°, 4°, 7° e 14° dias. Concluiram que houve maior reducao na

hipersensibilidade dentinaria apos aplicacdo do nitrato de potassio a 10%.

Pérez Vallejo et al. (2003) observaram a eficacia de trés pastas comerciais
para o tratamento da HD. Foram avaliados 61 pacientes, divididos em quatro
grupos: grupo 1 — pasta placebo; grupo 2 — pasta de monofluorfosfato e fluoreto
de sodio; grupo 3 — pasta contendo nitrato de potassio; grupo 4 — nitrato de
potassio e fluoreto de sbédio. A avaliacao foi feita por meio de testes térmico e
tactil, na 18, 22, 42, 62 e 82 semanas. Os autores concluiram que o dentifricio a
base de nitrato de potassio e o combinado com fluoreto de s6dio obtiveram maior

eficacia clinica, ndo havendo diferenca estatistica entre ambos.

Giner et al. (2004) estudaram a eficacia do nitrato de potassio a 5% como
agente dessensibilizante e a longevidade desse efeito, uma vez interrompido o
tratamento. Os pacientes foram avaliados nos periodos de 15 dias, um e dois
meses. ApO0s o segundo més da avaliacdo, os pacientes inicialmente tratados
com dessensibilizantes receberam aplicacdo do placebo, e a avaliacdo foi
estendida até o terceiro més, a fim de se avaliar a durabilidade da acdo do
agente dessensibilizante. Os autores concluiram que o0 uso da pasta de nitrato de
potassio a 5% foi eficaz para a hipersensibilidade dentinaria até um més apos a

sua aplicacao.

Pamir et al. (2005) submeteram 21 pacientes ao teste analdgico visual
(VAS) para avaliar a eficacia dos seguintes geéis dessensibilizantes: nitrato de
potassio a 5%, fluoreto de sodio a 2%, sistema adesivo Prompt L-Pop (3M),
grupo placebo (sem dessensibilizante). Os autores concluiram que n&do houve
diferenca significativa entre os quatro grupos, sendo todos eficientes na reducéo
de HD.
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Wara-Aswapati et al. (2005) investigaram dentifricio contendo agentes
anti-inflamatorios, dessensibilizante (nitrato de potassio a 5%) e anticarie, em 102
pacientes, que apresentavam pelo menos um dente com hipersensibilidade. A
resposta foi avaliada por meio de estimulos térmico e tactil. Os autores
concluiram que a pasta foi eficaz na reducdo da hipersensibilidade dentinaria,
porém ha a necessidade de mais estudos para se determinar a interacao entre o

triclosan e o nitrato de potassio no dentifricio.

Bartold (2006) revisou na literatura a hipersensibilidade dentinéria, sua
prevaléncia e os tipos de tratamento. Quanto aos possiveis tratamentos, o autor
apontou os seguintes produtos: nitrato de potassio, fluoreto estanhoso, fluoreto

de sodio, monofosfato de sédio e cloreto de estroncio.

Pinto et al. (2007) avaliaram diferentes tipos de substancias
dessensibilizantes para a obliteragdo dos tabulos dentinarios durante o
tratamento da hipersensibilidade dentinaria. Foram extraidos 21 incisivos
inferiores de ratos e divididos em trés grupos: grupo 1 — aplicacdo de gel de
nitrato de potassio a 2% com fluoreto de sédio a 2 %; grupo 2 — verniz de fluoreto
de sodio a 5% (Fluorniz®); grupo 3 — controle com dentifricio contendo flaor.
Cada grupo recebeu aplicacdes diarias durante quatro dias. Foram feitos os
seguintes testes: permeabilidade, MEV, andlise por energia dispersa de raio x
(EDX) e analise estatistica. Os autores concluiram que o gel de nitrato de
potassio a 2%, associado a fluoreto de sodio a 2% e verniz fluoretado a 5%
reduziram a permeabilidade da dentina, mas obliteraram parcialmente os tubulos
dentinarios. No teste de EDX foi possivel identificar o potassio no grupo 1; sédio

e fliior no grupo 2; silicio, flior e magnésio no grupo 3.

Olusile et al. (2008) avaliaram in vivo quatro diferentes tipos de
dessensibilizantes para o tratamento da hipersensibilidade, entre eles:
Duraphat®, fluoreto de iontoforese a 2%, verniz de copal e Gluma®. Os

resultados mostraram que todos os dessensibilizantes testados promoveram
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diminuicdo da dor nos pacientes, quando estimulados por sondagem, sendo que

o Gluma® apresentou melhores resultados nas primeiras 24 horas.

Jalalian et al. (2009) compararam a efichAcia de dois agentes
dessensibilizantes - GLUMA® e nitrato de potdssio a 3% - em 75 dentes de 25
pacientes que apresentavam HD. Os pacientes foram divididos nos seguintes
grupos: grupo 1 - pasta selecionada para o grupo controle; grupo 2 - nitrato de
potassio a 3%; e grupo 3 - GLUMA®. Os pacientes foram avaliados pela escala
visual analdgica. Os autores concluiram que houve significativa reducdo de
hipersensibilidade para ambos os agentes testados, mas o nitrato de potassio

mostrou-se mais eficaz que o GLUMA®.

2.2.3.2 Laser de Nd:YAG

Liu et al. (1997) avaliaram, por meio do MEV, a profundidade de selamento
dos tubulos da dentina humana, apds a utilizacdo do laser de Nd:YAG. Foram
avaliados trés grupos. Nos grupos A e B foi aplicado laser com energia de 30 mJ,
com dez pulsos por segundo, fibra de 400 um de diametro e comprimento de
onda de 1064 nm; no grupo C — controle ndo houve irradiacdo. O grupo B foi
congelado com nitrogénio liquido. Os autores concluiram que os tdbulos
irradiados com laser sofreram derretimento e posterior obliteracdo, sem sofrer
fraturas, sendo que a profundidade de selamento foi de aproximadamente 4 um

no centro e 3 Um na margem.

Schaller et al. (1997) investigaram o efeito do laser de Nd:YAG, aplicado
com diferentes parametros, sobre a permeabilidade acida da dentina. Foram
utilizados terceiros molares humanos integros, divididos em quatro grupos: G 1 -

controle (ataque acido); G 2 - irradiagdo com 60 mJ e 10 pps; G3 - irradiacdo com
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90 mJ e 10pps e G 4 - irradiagcdo com energia de 120 mJ e 15 pps. Todas as
amostras foram irradiadas trés vezes, por 60 segundos, com fibra de diametro de
320um. Apos esse tratamento, as pecas receberam &cido fosforico a 32% por 60
segundos, para avaliacdo da resisténcia &cida da dentina irradiada. ApGs o
preparo, as amostras foram levadas para analise em Microscopio Eletrénico de
Varredura (MEV) e andlise de permeabilidade. Os autores notaram que houve
aumento da permeabilidade nos grupos que receberam irradiagcdo a laser e,
posteriormente, ao receber o condicionamento é&cido houve diminuicdo na
permeabilidade, comparada ao grupo controle. Concluiu-se que o laser de
Nd:YAG causa modificacdo da superficie da dentina com aumento da resisténcia

acida, sendo esse efeito mais evidente quando usada a energia de 120 mJ.

Lan et al. (1999) avaliaram a combinagéo do verniz fluoretado e laser de
Nd:YAG sobre os tubulos dentinarios de molares humanos. Foram avaliados em
quatro grupos. Os grupo A, B e C tratados com verniz fluoretado, e o grupo D foi
0 grupo controle. Ap6s a aplicacdo do verniz, o grupo B foi submetido a
escovacdo com escova elétrica por 30 minutos. No grupo C foi aplicado laser
com 30 mJ de energia, 10 pps, por dois minutos, com fibra de 400um, seguido de
escovacdo com escova elétrica por 30 minutos. A analise em microscopio
eletrénico de varredura mostrou que o verniz fluoretado foi removido com a
escovacdo elétrica, mas com laser de Nd:YAG mais de 90% dos tubulos

dentinarios foram obliterados.

Zanin et. al. (1999), na revisdo de literatura, abordaram o laser para o
tratamento da hipersensibilidade dentindria. Os autores relataram diferentes
efeitos para o laser de alta e baixa poténcia. Segundo os autores, laser de alta
poténcia provoca derretimento da dentina, e o laser de baixa poténcia age

produzindo efeito anti-inflamatoério, cicatrizante e biomodulador.

Em 2000, Lan et al. compararam as mudancas morfolégicas causadas
pelo laser de Nd:YAG e de CO; sobre a dentina humana com e sem camada de
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esfregaco. As amostras foram divididas em quatro grupos: G 1 — laser de CO,
sobre camada de esfregaco (variando-se as poténcias de 2, 3 e 4 W e fibra de
800 um); G 2 - laser de CO, em dentina sem camada de esfregaco, G 3 — laser
de Nd:YAG, o spot de 400um, energias de 50mJ (f=10pps), 100mJ (f=20pps) e
150mJ (f= 30pps) sobre camada de esfregaco e G 4 - laser de Nd:YAG em
dentina sem a camada de esfregaco com 0os mesmos parametros citados no
grupo 3, por quatro segundos para os dois laser. Concluiram que o laser de
Nd:YAG foi capaz de modificar a estrutura da dentina, independentemente da

presenca da camada de esfregaco.

Gaspirc et al., 2001, desenvolveram estudo in vitro, comparando os efeitos
do laser de Er:YAG e de Nd:YAG na superficie radicular humana, e analisaram
as alteracbes morfologicas e da estrutura quimica por meio do microscopio
eletrbnico de varredura, espectroscopia de infravermelho e ressonancia
magnética. As amostras foram divididas em seis grupos, sendo que no laser de
Er:YAG variou-se a energia, e no laser de Nd:YAG variou-se a poténcia: grupo 1
— Laser de Er:YAG com comprimento de onda de 2940nm, frequéncia de 10pps e
spot de 0,8mm e energia de 60 mJ; grupo 2 — laser Er:YAG, energia de 80mJ;
grupo 3 - laser de Er:YAG com energia de 100mJ; grupo 4 - laser de Nd:YAG
com comprimento de onda de 1064nm, spot de 0,6mm e poténcia de 0,5W; grupo
5 - laser de Nd:YAG com poténcia de 1W e grupo 6 — laser de Nd:YAG poténcia
de 1,5W. Os autores observaram que o laser de Er:YAG modificou a morfologia
sem causar leséo térmica. Ja o laser de Nd:YAG alterou a superficie radicular e a

estrutura quimica de proteinas.

Ciaramicoli et. al., 2003, estudaram in vivo para avaliar a eficacia e a
seguranca da aplicacéo do laser de Nd:YAG no tratamento de hipersensibilidade
dentinaria. Os parametros utilizados para o laser foram 40 mJ de energia, 25 Hz
de frequéncia, 1 W de poténcia, tempo de exposicdo de 30 segundos com fibra
de 300 um e comprimento de onda de 1064 nm. Os grupos propostos foram: G1

— pacientes com hipersensibilidade dentinaria um més apds tratamento
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periodontal; G2 — pacientes com hipersensibilidade dentinaria sem tratamento
periodontal e o grupo controle ndo recebeu nenhum tipo de tratamento. Os
pacientes foram controlados por seis meses. Os autores concluiram que o laser
foi eficaz em todos os grupos, e que no grupo no qual o fator etiolégico nao foi

removido houve recidiva de hipersensibilidade.

Em 2003, Britto analisou, pelo MEV, a eficacia do laser de Nd:YAG na
fusdo da dentina cervical humana. Foram avaliados ainda a alteracdo de
temperatura na camara pulpar e os parametros da irradiacdo com ou sem o0
fotoabsorverdor (nanquim). As amostras foram divididas em quatro grupos, com
0S seguintes tratamentos: grupo 1 - com energia de 34 mJ, poténcia de 0,34 W
sem fotoabsorvedor; grupo 2 — energia de 45 mJ, poténcia de 0,45 W sem uso do
fotoabsorvedor; grupo 3 — mesmos parametros do grupo 1 com fotoabsorvedor, e
no grupo 4 os mesmos parametros do grupo 2 com fotoabsorvedor. Para todos
os grupos foram duas aplicacGes de 20 segundos. O autor concluiu que o laser
de Nd:YAG associado ao fotoabsorvedor promoveu melhores resultados,
podendo-se observar a fusdo e ressolidificagdo da dentina, reducdo da

permeabilidade e consequentemente da hipersensibilidade.

Lee et al. (2003), pela analise de microdureza e microscopia eletronica de
varredura, analisaram o modulo de elasticidade e a dureza da dentina humana
guando irradiada com laser de Nd:YAG, com energias de 100 e 150mJ, por
guatro segundos. Concluiram que houve diminuicdo no moédulo de elasticidade e
na microdureza da dentina apoés a irradiacao e, na analise em MEV, observou-se
derretimento da dentina e é&reas com poucos poros, podendo encontrar
recristalizacdo da dentina e oclus&o dos tubulos dentinarios.

Moriyama et al. (2004) avaliaram a dentina humana irradiada com laser de
Nd:YAG, com diferentes pulsos e tempos de irradiacéo. As analises foram a MEV
e espectrometria de energia dispersa (EDS), para verificacdo do calcio e fésforo
da dentina irradiada. As amostras foram divididas em oito grupos. Do 1° ao 4°
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grupo foram irradiados com 1, 2, 3 e 6 pulsos, com duracéo de 0,9 msec, e do 5°
ao 8° grupo foram irradiados com 1, 2, 3 e 4 pulsos, com pulsos de 90msec. O
total de energia irradiada foi de 900 mJ e densidade de 180 J/cm?, com spot de
0,005 cm?. Concluiram que houve mudanca na morfologia da dentina,
supostamente por causa do processo térmico que ocorre com a irradiacdo do
laser, e verificaram que pulsos longos promovem maior efeito de ressolidificacao
da estrutura e grande volume de material derretido. Na analise de EDS
observaram aumento de fésforo e calcio quando irradiado com o laser de
Nd:YAG.

Zavaleta et al. (2004) fizeram revisdo de literatura sobre as aplicacdes do
laser de Nd:YAG, destacando eficacia de até 90% no tratamento da

hipersensibilidade dentinéria.

Lan et al. (2004) estudaram morfologicamente a dentina humana apos
irradiacdo com laser de Nd:YAG para tratamento de hipersensibilidade, utilizando
0s seguintes parametros: 30 mJ, 10 pps, tempo de aplicagdo de dois minutos e
spot de 400um. Concluiram que o laser aplicado com o0s parametros propostos

foi adequado para selar tabulos dentinarios expostos.

Espafa-Tost et al. (2004) relataram, em revisdo de literatura, que todos os
tipos de laser, de alta e de baixa poténcia, podem ser usados no tratamento de
hipersensibilidade dentinaria, porém com mecanismos de ac¢do diferentes. Os
lasers de alta poténcia agem promovendo alteracdes morfolégicas na dentina
provavelmente resultante do aumento de temperatura. Ja os lasers de baixa
poténcia agem sistemicamente, promovendo efeitos biomodulador, anti-

inflamatdrio e analgésico.

Magalhdes et al. (2004) avaliaram, por meio do MEV, as alteracdes
morfologicas da dentina humana irradiada com laser de Nd:YAG. Foram

utilizados os seguintes parametros: grupo A - energia de 30 mJ, frequéncia de 7
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Hz e poténcia de 0,21 W, grupo B — energia de 40 mJ, frequéncia de 7 Hz e
poténcia de 0,28 W, ambos os grupos com fibra de quartzo de 320 um; e grupo C
— controle (sem irradiacdo). Concluiu-se que o laser de Nd:YAG foi eficaz para o
selamento dentinario em ambas as energias analisadas, e promoveu fuséo e
ressolidificacdo com obliteracdo dos tubulos. A profundidade do selamento variou

entre 1 e 7 um.

Aranha et al. (2005) avaliaram, pelo teste de microinfiltragdo, a
permeabilidade dentina radicular apos irradiacdo com laser de Nd:YAG e Er:YAG.
Grupo 1 - irradiacdo com laser de Nd:YAG, poténcia de 1W, frequéncia de 10 Hz,
100 mJ de energia e densidade de 141,54 J/cm?, tempo de 90 segundos; Grupo
2 — laser de Nd:YAG, poténcia de 1,5 W, 15 Hz de frequéncia, 100 mJ e
densidade de 141,54 J/cm?; e grupo 3 — laser de Er:YAG na frequéncia de 2 Hz,
60 mJ de energia, densidade de 19,51, J/cm? com quatro irradiacdes de 20
segundos cada. Concluiram que os lasers Er:YAG e Nd:YAG diminuiram a
permeabilidade dentinaria com os parametros de 1,5 W e 15 Hz. Obteve-se maior
reducao de permeabilidade no grupo do Er:YAG com 60 mJ e 2 Hz e no grupo do
Nd:YAG de 1,5W e 15 Hz.

Kumar et al. (2005) utilizaram verniz fluoretado e laser de Nd:YAG no
tratamento da hipersensibilidade dentinaria em pacientes com grau Il de
mobilidade, por meio da escala visual analdgica (VAS). ApoOs irradiacdo, os
dentes foram extraidos e analisados em MEV. Foram utilizados quatro grupos: 1°
grupo - controle; 2° grupo - verniz fluoretado; 3° grupo - laser com energia de 30
mJ, 10 pps por dois minutos; 4° grupo - laser (mesmos parametros do grupo 3)
associado com verniz fluoretado. Na anélise de VAS, observou-se: no grupo 1,
aumento da sensibilidade dentinaria; grupo 2, diminuicdo significante da
sensibilidade; grupo 3 houve reducéo significativa. Na analise em MEV, o grupo 1
mostrou todos os tubulos dentinarios expostos e no grupo 2 houve significativa
reducdo do didametro dos tubulos dentinarios. Comparado ao grupo 1, o diametro

dos tabulos do grupo 3 foi menor quando comparado aos grupos 1 e 2; e 0 grupo
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4 mostrou diminuicdo dos tubulos da dentina comparado aos outros grupos. Na
analise em MEV, observou-se que a combinacédo do laser com verniz fluoretado

proporcionou tratamento mais eficaz.

Al-Azzawi e Dayem (2006) estudaram o efeito do laser de Nd:YAG e do
Sensodyne® na permeabilidade morfolégica da dentina coronéaria cervical
humana. As amostras foram divididas em cinco grupos: grupo 1 - irradiacdo com
laser de Nd:YAG com 100 mJ de energia, frequéncia de 100Hz por dois
segundos com refrigeracdo de &gua; grupo 2 - amostras tratadas com
Sensodyne®; grupo 3 — dentes nado tratados com Sensodyne®; grupo 4 —
controle positivo, dentes néo tratados, mas com exposicédo da dentina; e grupo 5
— dentes obturados sem exposicdo do cemento. Em seguida, os dentes foram
tratados com &cido citrico a 50% por 30 segundos, estocados em saliva artificial
e, posteriormente, imersos em tinta, por 72 horas. Os autores verificaram que o
grupo 1 mostrou menor permeabilidade, seguido dos dentes tratados com
Sensodyne®, porém, ndo houve diferenca estatistica significante. Na analise em
MEV, no grupo 1 constatou-se depédsito de dentina ao redor dos tubulos
dentinarios, no grupo 2 depdésito parcial de dentina ao redor dos tubulos, e no
grupo 3 nao houve alteracdo. Os autores concluiram que os dois tratamentos
promovem reducdo da permeabilidade dentinaria. Porém, a oclusdo dos tubulos
com o laser é obtida mais rapidamente (trés segundos) do que a obtida pelo

Sensodyne® (trés semanas).

Hsu et al (2006) avaliaram a durabilidade do selamento dentinario obtido
pela aplicagdo um dessensibilizante contendo fldor, associados laser de
Nd:YAG.para tanto, as amostras tratadas foram submetidas a imersdo em
solucdo de vitamina C (ph 3,5) e escoacdo com escova elétrica. Apds andlise em
microscopia eletrbnica de varredura o0s autores concluiram que o tratamento

proposto foi eficaz e duradouro.
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Naylor et al. (2006) avaliaram a resisténcia da dentina irradiada frente a
acidos comumente ingeridos em dieta. Foram avaliados cinco grupos: G1 - grupo
controle; G2 - trés horas de imersdao em acido; G3 - aplicacdo de laser de
Nd:YAG com poténcia de 6W seguida de trés horas de imersdo em acido,
frequéncia de 10Hz, energia de 60mJ e densidade de 85 J/cm? G4 - imers&o no
acido de trés horas, aplicacdo do laser (mesmos parametros do grupo 3), depois
imersdo em acido novamente; G5 - imersdo por trés horas em acido, aplicacdo
do laser (mesmos parametros do grupo 3), e depois imersdo em acido apdés seis
horas. O spot foi de 300um, e o tempo de aplicagdo de 60 segundos, divididos
em quatro vezes. ApOs os tratamentos, as amostras foram submetidas a MEV.
Os autores concluiram que todos os acidos contribuiram para o aumento do
didmetro dos tubulos dentinérios, e a irradiagdo com laser de Nd:YAG produziu a
obliteracdo e a reducdo do numero de tabulos dentinarios, o que possivelmente

tornaria a dentina menos vulneravel a dissolucao acida.

Zapletalova et al. (2007) estudaram in vitro a acdo do laser de Nd:YAG nos
tubulos dentinarios utilizando os seguintes parametros: grupo 1, irradiacdo com
energia de 100 mJ, densidade de 20,2 J/cm?, spot de 0,7 mm; grupo 2, irradiac&do
com energia de 200 mJ, densidade de 55 J/cm? spot de 0,6 mm; grupo 3,
irradiacéo com energia de 60 mJ, densidade de 16,5 J/cm?, spot de 0,6 mm, com
solucédo de eritrosina a 5%; e grupo 4, irradiacdo com energia de 75 mJ,
densidade de 82,5 J/cm?, spot de 0,3 mm com solug&o de eritrosina a 15%. Cada
amostra foi irradiada por quatro vezes com 67 ms por pulso. Concluiram que o
limite superior para fechamento dos tubulos € de 90 mJ, 0,3mm de diametro e
densidade de 396J/cm?. Os autores afirmaram que a oclus&o dos tibulos poderia
ser feita de forma segura com laser de Nd:YAG, desde que a dentina superficial

seja coberta por eritrosina.

Birang et al. (2007) avaliaram o efeito de dois tipos de laser, o de Nd:YAG
e o de Er:YAG, em pacientes com hipersensibilidade dentinaria. O grupos foram

irradiados com laser de Nd:YAG. No grupo 1, sob os seguintes parametros:



34

poténcia de 1 W, frequéncia de 15 Hz, tempo de 60 segundos para cada cm?,
com duas aplicacdes; e o outro com energia de 100 mJ, frequéncia de 3 Hz e
tempo de 60 segundos para cada cm?, sendo também irradiado duas vezes. Para
mensuragdo da sensibilidade foi aplicado o teste da escala visual analégica
(VAS). Ap6s a mensuracao dos resultados, concluiram que o laser de Nd:YAG foi

mais eficaz na reducéo de dor que o laser de Er:YAG.

Shintome et al. (2007) tiveram como propésito avaliar clinicamente a
eficdcia dos lasers de AsGaAl e Nd:YAG no tratamento de hipersensibilidade
dentinaria. Os pacientes foram divididos aleatoriamente, sendo o laser de
Nd:YAG ajustado em 30 mJ/10Hz, aplicado no modo varredura e contato, por
dois minutos, e o laser de AsGaAl em 50 mW/2J, com quatro aplicacbes com
intervalos de sete dias. Concluiu-se que ndo houve diferenca estatisticamente

significativa entre os dois tipos de lasers.

Birang et al. (2008) compararam, por meio de Microscopia Eletronica de
Varredura, a dentina de terceiros molares humanos apoés irradiagcdo com lasers
de Nd:YAG e Er:YAG. Apos a remocdo da camada de esfregago, os grupos que
receberam irradiacdo com laser de Nd:YAG com o0s seguintes parametros do
laser de Nd:YAG com 50mJ de energia, 0,5 W de poténcia, 10 Hz de frequéncia,
irradiacéo de 60 segundos duas vezes e 50mJ de energia, 1W de poténcia,10 Hz
de frequéncia, irradiacdo de 60 segundos duas vezes com fibra de 300um. A
irradiacdo com laser de Er:YAG foi realizada com 100mJ de energia, 10 Hz de
frequéncia, irradiacdo de 60 segundos duas vezes com refrigeracdo. Os autores
concluiram que ambos os lasers causam efeito térmico e diminuigdo do diametro
dos tubulos ou oclusdo dos mesmos. O laser de Nd:YAG na poténcia de 1W foi

mais eficaz do que os demais parametros e lasers utilizados.
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2.3 Anéalise da microdureza da dentina

Craig e Peyton (1958) avaliaram a microdureza do esmalte e da dentina
humana e constataram que a microdureza do esmalte e seu desvio-padrao foi de

343 £ 23 e da dentina 68 + 3 respectivamente.

Moon e Davenport (1976) avaliaram a acdo de diferentes acidos, entre
eles o fosforico, aplicados por diferentes tempos (de zero a duas horas) sobre a
dentina, a partir da andlise da microdureza de tratamento em todos 0s grupos.
Os autores mostraram que com tratamento de 15 segundos a microdureza da

dentina alterou-se de 64,8 para 37,1.

White e Adams (1996) desenvolveram estudo para determinar a
microdureza e o aspecto morfolégico da dentina submetida & acdo de &cido e
irradiacdo com laser de Nd:YAG. Sete dentes foram seccionados e divididos em
grupos sendo: grupo controle (C); o 2° grupo recebeu a irradiacdo na densidade
de 207J/cm?, por 45 segundos, e em seguida tratamento com Aacido por 45
segundos; e o 3° grupo recebeu tratamento com &cido por 45 segundos, em
seguida irradiagcdo com laser nos mesmos parametros do grupo 2. A cada etapa
do tratamento dos grupos, as amostras foram submetidas a analise de
microdureza Knoop. Os autores constataram em MEV alteragcdes em todas as
superficies avaliadas, em todas as etapas. A aplicacdo de &cido promoveu

reducdo da microdureza e a aplicacao do laser causou aumento da mesma.

Fuentes et al. (2003) classificaram a microdureza das dentinas humana
superficial e profunda por meio de dois diferentes tipos de microindentacdes
(Vickers e Knoop) e duas diferentes cargas. Embora a analise de Knoop tenham
mostrado maior valor de microdureza para a dentina superficial, a andlise Vickers

nao evidenciou diferenca relacionadas a profundidade. Os autores concluiram
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gue os valores da microdureza das dentinas superficial e profunda, para os dois

métodos, nao apresentaram diferenca estatistica significante.

Firrozmand et al. (2007) avaliaram a microdureza da superficie da dentina
bovina apds a irradiacdo com os lasers de Er:'YAG e Nd:YAG. Os autores
concluiram que o laser de Nd:YAG aumentou a microdureza da dentina; ja o

laser de Er:YAG nao promoveu alteracdes nos valores.

Kubinek et al. (2007) analisaram, pelo Microscépio de Forca Atdmica
(AFM) e Microscopio Eletronico de Varredura, o selamento dos tubulos
dentinarios e molares humanos, apoés irradiagcdo com laser de Nd:YAG e corante
(eritrosina + agua). Os autores observaram que houve a obliteracdo dos tubulos

dentinarios pelo derretimento, sendo mais evidente quando o corante foi utilizado.

Li et al. (2007) analisaram, por meio da microdureza, o efeito de altas
concentracbes de verniz com flior sobre a dentina humana, que recebeu
simulacdo de abrasdo e/ou corrosdo, pela microdureza. Nao foi observada
diferenca estatistica significante entre as amostras submetidas ao verniz com

flior e as amostras nao tratadas.

Magalhédes et al. (2008) avaliaram, pela analise da microdureza, o efeito
do verniz e gel fluoretados, associados ou ndo ao laser de Nd:YAG, sobre a
resisténcia a erosdo da dentina. Para o estudo foram formados oito grupos
sendo: G1 - controle, sem tratamento; G2 — gel de fldor 2,26% por quatro
minutos; G3 — verniz fluoretado 2,26%, por seis horas; G4 — laser na poténcia de
0,5W, densidade de 35 J/cm?, 10 Hz, spot de 250pm, por 30 segundos; G5 —
laser na poténcia de 0,75W, densidade de 52,5 J/cm?, por 30 segundos; G6 —
laser na poténcia de 1,0W, densidade de 70 J/cm? por 30 segundos; G7 —
aplicacao do fluor gel associado a irradiacdo com 0,75W e G8 — verniz fluoretado
associado com irradiacdo de 0,75W. ApoOs 24 horas, os grupos foram imersos

guatro vezes no refrigerante Sprite light® por um minuto. Os autores observaram
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gue houve aumento da microdureza da dentina nos grupos 1, 4, 5 e 6, nédo
havendo diferenca estatistica entre eles. No grupo 8 obteve-se diminuicdo da
microdureza da dentina comparado com os grupos 4, 5, e 6, mas similar ao grupo
1. Somente os grupos 2, 3 e 7 tiveram significativa diminuicdo, comparados com
0 grupo 1 (controle). Entretanto, os grupos 2 e 7 nédo tiveram diferenca
significativa entre eles, mas melhores resultados comparados ao grupo 3. Os
autores concluiram que o protocolo utilizado para a irradiacdo ndo foi capaz de
reduzir a erosdo acida; ja a aplicacdo somente do fllor foi capaz de reduzir a

erosao acida, sendo o gel mais eficaz que o verniz fluoretado.
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3. PROPOSICAO

3.1 Objetivo geral

Avaliar o efeito do nitrato de potassio associado ao verniz fluoretado como
fotoabsorvedor para a irradiacdo com laser de Nd:YAG sobre a estrutura dentinaria

radicular.

3.2 Objetivos especificos

Avaliacéo estrutural da dentina por meio de:

- andlise da microdureza

- analise em microscopia eletrdnica de varredura

- microanalise - EDS
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4. MATERIAL E METODO

4.1 Material

4.1.1 Amostras

As amostras foram obtidas a partir de 38 molares humanos permanentes
higidos, disponibilizados pelo Banco de Dentes Humanos da Universidade
Paulista — UNIP, ap6s aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (Protocolo:
256/08 — ANEXO 1).

4.1.2 Materiais e instrumentais

. Caneta para retroprojetor

o Esmalte para Unha (cor vermelha)- COLORAMA®
o Isqueiro

o Lapis

. Plastico adesivo — CONTACT®

o Plastico para forrar bancada
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Pote plastico para transporte dos dentes

Régua flexivel

Algodao

Avental

Cera para escultura - Macro® (Classico)

o Gaze

o Gorro

J Luva

o Lixa metalografica de 600 e 1200 grana, autoadesiva, de 200 mm
de diametro - TECLAGO®

o Lubrificante para polimento metalografico com pasta de diamante -
TECLAGO®

. Mascara

o Microaplicadores — Microbrush - KG®

. Oculos de protecéo

o Oculos de protecéo para o comprimento de onda de 1064nm

o Pano de Polimento metalografico de 200 mm de diametro para
pasta de diamante - TECLAGO®

o Pasta de diamante para polimento metalografico de 1 micra
TECLAGO®

o Pedra-pomes

o Baixa rotacao e peca reta Kavo®

o Curetas de Gracey

o Disco de Carburundum

o Espatula n © 24 - DUFLEX®

. Escova de Robinson - MICRODONT®
o Espatula de cera n°. 7 - DUFLEX®

o Lamparina

o Mandril para peca reta
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Pinca clinica - DUFLEX®
Pote Dappen
Acido fosforico a 37% - (Condac 37 - FGM®) LOTE: 271107

Registro ANVISA: n° 80172310025

Agua destilada - ASFER®

Alcool

Detergente enzimatico — Riozyne IIIE® - Rioquimica lote: 0901247.
Dispositivo padrédo projetado pelo Laboratério de Engenharia - UNIP
P6 de Nitrato de Potassio a 5% - Férmula & Acao® Lote: 205301/1
Soro Fisiolégico-ADV®

Verniz fluoretado a 5% - (Fluorniz- SSWhite®) Lote: 0101008 —

ANVISA n°. 10041120148

4.1.3 Equipamentos

¢ Balanca analitica — Mettler - Toledo® (figura 4.1)



Figura 4.1: Balanca analitica — Mettler - Toledo®

Politriz— AROTEC APL2 (figura

Figura 4.2: Politriz— AROTEC APL - 2®

42
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o Cadeira odontoldgica - Equipo Dabi Atlante do Centro de
Odontologia de Laser da Universidade Paulista — UNIP

e Laser de Nd:YAG - Pulse Master 1000 — American Dental
Tecnology — ADT, USA (Projeto FAPESP 95/05322-6), pertencente
ao Centro de Odontologia a Laser da Universidade Paulista — UNIP
(figura 4.3), modo pulsado, emitindo comprimento de onda 1.064
nm, com energia variando de 30 a 320mJ, poténcia 10 até 100W,
taxa de repeticao variando de 10 a 100 Hz e diametro de fibra 300

fm.

Figura 4.3: Laser de Nd:YAG — Centro de Odontologia a Laser da Universidade Paulista - UNIP
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e Microscopio Eletronico de Varredura - Jeol® JSM - 6460LV mostrado na
figura 4.4

Figura 4.4: Microscépio Jeol® - JSM — 6460LV

e Microdurdbmetro — Future Tech-FM-300 (FAPESP — 07/50868-6) mostrado na
figura 4.5

Figura 4.5: Microdurdmetro - Future Tech-FM-300
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4.2 Método

4.2.1 Selecéo e preparo das amostras

Foram selecionados 38 molares humanos permanentes integros,
disponibilizados pelo Banco de Dentes Humanos da Universidade Paulista —
UNIP, apos aprovagdo do Comité de Etica em Pesquisa (Protocolo 256/08).

Para a padronizacdo do substrato dentinario inicialmente houve raspagem
e alisamento radicular de todas as faces dos dentes, com cureta de Gracey
(figura 4.6) (Naylor et al., 2006), seguidos de limpeza com escova de Robinson
embebida em pedra-pomes e lavagem em agua corrente(Scabar 2003).. Os
dentes permaneceram em agua destilada a temperatura ambiente(Lan et al.,
2000; BRITTO 2003), com troca da solucdo a cada 24 horas, até 0 momento da

utilizacao.

Figura 4.6: Curetas de Gracey

A seguir houve a separacdo das coroas e das raizes a 1 mm do limite da
juncéo esmalte-cemento, utilizando disco de carburundum (figuras 4.7 e 4.8) sob

refrigeracdo, em baixa rotagdo. As coroas foram descartadas e as raizes
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seccionadas e separadas no sentido do longo eixo, resultando em 76 fragmentos
radiculares. Apos esse procedimento, a partir da por¢cao cervical de cada raiz foi
demarcada area de aproximadamente 4 mm (figura 4.9), medida com régua
flexivel, a fim de se delimitar a por¢édo radicular a ser utilizada no experimento

(figura 4.10). A porcéo apical a essa demarcacdao foi seccionada e descartada.

Figura 4.7: Peca reta, disco de carburundum e mandril

Figura 4.8: Demarcacao para a separacao coroa/raiz.



47

Figura 4.9: Demarcacao de area de 4 mm a partir da por¢éo cervical da raiz

Cada amostra obtida foi fixada com cera para escultura em uma base
circular acrilica com 10 mm de altura e 8 mm de diametro, confeccionada pela
empresa Gerber Ltda. As amostras foram posicionadas no centro da base
acrilica, sobre demarcacéo feita pelo proprio fabricante (figura 4.11).
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Figura 4.11: Amostras fixadas na base acrilica

Apés a fixagdo, as amostras foram lixadas em politriz, com lixas de granulagdo 600
grana, por 1 minuto e 1200 grana, por trés minutos, sob refrigeracdo, para a
planificacdo e polimento da superficie dentinaria (Li et al., 2007). Para a padronizacao
do eixo de lixamento, cada amostra foi adaptada a um dispositivo-padréo, idealizado e
desenvolvido pelo Laboratorio de Engenharia da UNIP (figuras 4.12A e 4.12B).

Figuras 4.12A e 4.12B: Dispositivo-padréo desenvolvido pelo Laboratério de Engenharia — UNIP
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Entre uma granulagdo e outra, as amostras foram imersas em camara
ultrassbnica com detergente enzimatico por um minuto. O polimento final foi feito com
pano metalogréafico, umedecido com lubrificante e impregnado de pasta de diamante de
1um de granulacao (figura 4.13). As amostras foram colocadas paralelamente sobre o
pano de polimento, durante um minuto, e posteriormente levadas a camara

ultrassoénica.

Figura 4.13: Lixas de granulagdo 600 e 1200, pano metalografico, lubrificante e pasta de

diamante de 1 pm

Para a delimitacdo da area de trabalho foi colocado sobre cada amostra pléstico
adesivo recortado nas dimensées de 6 mm?. Em seguida, toda a area de cada amostra
foi pintada com esmalte para unha de cor vermelha. Ap6s a secagem do esmalte, o

plastico adesivo foi removido, resultando &rea delimitada de 6 mm? (figura 4.14).
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Figura 4.14: Area nas dimensdes de 6 mm®

4.2.2 Analise da microdureza

Dos 76 corpos-de-prova obtidos, 64 foram separados aleatoriamente e

divididos em quatro grupos (n=16) para a analise de microdureza.

42.2.1 Analise da microdureza inicial

Todos os corpos-de-prova dos quatro grupos foram avaliados quanto a
microdureza inicial, por meio do aparelho microdurémetro (Future Tech-FM-300),
com penetrador tipo Knoop (figura 4.15), com carga estatica de 25 gramas, por
cinco segundos (Magalhéaes et al., 2008).. Foram cinco indenta¢des na superficie
da dentina de cada corpo-de-prova (figura 4.16), separadas entre si por distancia
de 100 pum.



Figura 4.15: Microdurémetro Penetrador tipo Knoop

25g/05ss

00

Figura 4.16: Esquema das indentacdes
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4.2.2.2 Manipulagao do fotoabsorvedor

O fotoabsorvedor proposto neste estudo foi composto de verniz fluoretado a 5% -

Fluorniz® e Nitrato de Potassio a 5% em forma de p6 - Férmula & Acao® (figura 4.17).

Figura 4.17: P6 de Nitrato de Potadssio — Férmula & Acdo® e Verniz Fluoretado - Fluorniz-
SSWhite®

O nitrato de potassio foi incorporado ao verniz fluoretado e a padroniza¢do da
técnica de proporcionamento do composto foi feita no Laboratério de Extracdo —
Universidade Paulista - UNIP.

O p6 de nitrato de potassio a 5% foi pesado em balanca analitica, preparada e
estabilizada para atingir o valor do marcador digital de 0,0000 (figura 4.18) e

permanecer em um ponto neutro.
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Figura 4.18: Balanga analitica estabilizada

Apés a estabilizacdo da balanca foi cortado um pedaco de papel manteiga,
nas dimensfes de 10X10 cm, para a deposi¢cdo e pesagem do pd de nitrato de
potassio a 5%. A balanca foi tarada apds a colocacdo do papel, antes da
colocacéo do p6.

Foram proporcionados 0,5 g de p6 de nitrato de potéssio (figura 4.19).

Figura 4.19: Proporcionamento de 0,5 g do nitrato de potassio
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A quantidade de nitrato de potassio a ser transportada, em gramas, foi obtida

pela seguinte férmula:

1% = 1g/100ml

5(q) 100 (mi)
Y@ 10(ml)

Y (g) x 100 (ml) =5( g) x 10 (ml)
Y(9) =50 (g/ml)

100 (ml)
Y = 0,5 g de nitrato de potassio

colocado em 10 ml de verniz fluoretado

Quadro 4.1: Caélculo de proporgéo nitrato de potassio em gramas

Finalmente, as duas substancias foram misturadas e homogeneizadas em
farmacia de manipulacdo (Formula & Acdo®), a fim de que toda porcdo utilizada no

estudo tivesse a mesma quantidade dos dois componentes.
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4.2.2.3 Identificacdo dos grupos e tratamento das superficies

dentinéarias

Grupo 1 — controle — Limpeza com soro fisiolégico, aplicado com microaplicador,
por 20 segundos, seguido de lavagem pelo mesmo tempo e secagem com bolinha de
algodao. Posteriormente, houve condicionamento com &acido fosforico a 37%, por 15
segundos (figura 4.20), seguido de lavagem pelo mesmo tempo e secagem com bolinha
de algodao.

Figura 4.20: Acido fosforico a 37% aplicado sobre o corpo-de-prova

Grupo 2 — Mesmo tratamento do grupo 1, seguido de aplicacdo de nitrato de
potassio a 5% associado a verniz fluoretado a 5%, por cinco minutos (figura 4.21),

seguida de remoc¢ao do composto com algodao seco.
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Figura 4.21: Aplicac@o do nitrato de potéssio a 5% associado ao verniz fluoretado a

5%, sobre a amostra 6 do grupo 2

Grupo 3 — Mesmo tratamento do grupo 1, seguido de irradiagcdo com laser de
Nd:YAG, com 30 mJ de energia, 10 Hz de frequéncia, 0,3 W de poténcia e densidade
de energia de 42,46 Jicm? (figura 4.22 e quadro 4.2), por 60 segundos, modo contato,
em varredura, com velocidade de 1 mm/segundo, com ponta ativa perpendicular a
superficie da dentina (Figura 4.23). Durante todo o periodo de irradiacdo foi aplicado

sobre a superficie jato de ar para a dissipacao do calor.

A=mrt

A = 3,14 x (150)*

A= 3,14 x 22.500 = 70.650 pm’

D—E(th}— 0 mj = 0,0004246 mJ = 42,46 /
T A 70650 pm2 um2 ' cm2

Quadro 4.2: Célculo da Densidade de Energia nos parametros propostos




Figura 4.22: Laser de Nd:YAG com os parametros estabelecidos

Figura 4.23: Irradiacéo com laser de Nd:YAG no corpo-de-prova 12 do grupo 3
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Grupo 4 — Mesmo tratamento do grupo 1, seguido de irradiacdo com laser de
Nd:YAG, com o0s mesmos parametros usados no grupo 3, utilizando como
fotoabsorvedor nitrato de potassio a 5%, associado a verniz fluoretado a 5% (figura
4.24).

Figura 4.24: Irradiagdo com Laser de Nd:YAG na amostra 4 do grupo 4

4.2.2.4 Andlise da microdureza final

Apés o tratamento das superficies, todos os grupos foram submetidos a analise
de microdureza com o mesmo aparelho, ponta, carga e tempo utilizados quando da

analise inicial.

Para esse procedimento foram feitas dez indentacdes na superficie da dentina

de cada corpo-de-prova (figura 4.25), separadas entre si por distancia de 100 um.
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Figura 4.25: Esquema das dez indentacfes

4.2.3 Anélise em Microscopia Eletrénica de Varredura (MEV)

Os 12 corpos-de-prova restantes foram divididos em quatro grupos, que
receberam o0s mesmos tratamentos descritos no item 4.2.2.3. Inicialmente, as
superficies das amostras foram analisadas em MEV; em seguida, as mesmas foram
clivadas para a analise no sentido transversal. Para a viabilizacdo da andlise
microscopica as amostras receberam metalizacdo em ouro (Figura 4.26). Cada corpo-

de-prova foi adaptado em um porta-amostra metélico, e a fixacao foi realizada com fita

dupla face (Figura 4.27) (Magalhées et al., 2004).
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Figura 4.26: Aparelho usado para metalizacdo em Ouro — Denton Vacuum®

Figura 4.27: Amostras metalizadas fixadas com fita dupla face sobre o porta-amostra

Apbs o recobrimento em ouro, o porta-amostra foi transportado para o
Microscopio Eletrénico de Varredura - Jeol®, do Instituto de Fisica da USP,

onde iniciou-se o processo de pressurizacao para leitura das amostras.
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Dentro da coluna que compbe o MEV - Jeol® (Figura 4.28) ha
filamentos de tungsténio que, quando acelerados, geram um feixe, que passa
por uma lente que reduz o diametro e outra que focaliza o feixe sobre a
amostra. Acima das lentes, ha bobina de varredura responsavel pela
varredura do feixe sobre as amostras. A imagem foi capturada por um

software e transmitida para computador adaptado ao MEV (Figura 4.29).

Figura 4.28: Jeol® — JSM — 6460LV — Instituto de Fisica da USP
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Figura 4.29: Computador usado para transmissdo das imagens

42.4 Microanalise — EDS

A microanalise foi obtida por meio do mesmo aparelho utilizado
para microscopia eletrénica de varredura, porém com outro mecanismo

de agao (Moriyama et al, 2004).

Quando o feixe atinge as amostras, os atomos sdo excitados e,
ao voltarem a seu estado fundamental, emitem fétons com a energia
caracteristica do atomo. Essa energia € contabilizada no conjunto de
software e hardware, e 0 elemento quimico presente na amostra é

identificado .

Apé6s analise da estrutura, 0os elementos encontrados sao

expressos em forma de grafico e tabela.
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425 Analise Estatistica

Apbés a obtencdo dos valores de microdureza de superficie, foram calculadas as
médias de cada grupo. A andlise de variancia (Anova) e o teste t pareado (Student’s)
foram usados para comparar a microdureza de superficie entre os diferentes grupos ao

nivel de significancia de 5%. O programa estatistico utilizado foi Bioestat 5.0.
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5. RESULTADOS

5.1 Andlise da microdureza

Apos a obtencdo dos dados de microdureza Knoop (KHN) de superficie de todos
0s corpos-de-prova (n=64) dos diferentes grupos experimentais: grupo 1:- controle
(acido); grupo 2 — (nitrato de potassio + verniz fluoretado); grupo 3 - Laser; grupo 4 —
Laser + (nitrato de potassio + verniz fluoretado), os resultados foram estatisticamente

comparados entre 0s grupos 2, 3 e 4, e desses em relacao ao grupo 1 (controle).

Comparado com o grupo controle (1), os valores médios da microdureza do
grupo 2 foram estatisticamente menores (p<0,05); no grupo 3 foram estatisticamente

maiores (p<0,05), e no grupo 4 nao houve diferenca (p>0,05), conforme tabela 5.1.
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Tabela 5.1: Médias e desvios-padrdo da microdureza superficial (KHN) nos diferentes

grupos experimentais

GRUPOS TRATAMENTOS MEDIAS DP
1 Controle: &cido fosférico a 37% 45,08 * 5,92
2 Nitrato de Potassio+verniz fluoretado 35,98 * 23,62
3 Laser de Nd:YAG 54,87 * 20,08
4 Laser de Nd:YAG + (nitrato de potassio+verniz (fluoretado) 37,38 16,09

* Valores médios diferem estatisticamente em relacéo ao grupo controle (p<0,05)

Os valores de microdureza comparados entre 0S Qrupos mostraram-se

estatisticamente diferentes (p<0,05), conforme a tabela 5.2.

O grupo 3 apresentou diferenca estatisticamente significante com os grupos 2 e

4; os grupos 2 e 4 ndo apresentaram diferenca estatistica significativa entre si.

Tabela 5.2: Médias e desvios-padrao da microdureza superficial (KHN) nos diferentes grupos

experimentais.

GRUPOS TRATAMENTOS MEDIAS DP
2 Nitrato de Potassio+verniz fluoretado 35,98 * 23,62
3 Laser de Nd:YAG 54,87 * 20,08
4 Laser de Nd:YAG +(nitrato de potassio+verniz fluoretado) 37,38 * 16,09

* Valores médios diferem estatisticamente entre si (p<0,05)
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Os valores expressos em porcentagem mostraram que houve perda de dureza
superficial nos grupos 2 e 4 e ganho da dureza superficial no grupo 3 (tabela 5.3) em

relacéo ao grupo controle.

Tabela 5.3: Porcentagem (%) de perda e ganho da dureza superficial apos os diferentes

tratamentos em relagdo ao grupo controle.

GRUPOS TRATAMENTOS %
2 Nitrato de Potassio + verniz fluoretado - 20,18
3 Laser de Nd:YAG +78,07
4 Laser de Nd:YAG + (nitrato de potassio+verniz fluoretado) - 17,08

O sinal negativo indica perda e o positivo ganho de dureza.
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5.2 Analise em Microscopia Eletronica de Varredura

A analise das imagens submetidas a Microscopia Eletrénica de Varredura
propiciou as seguintes observagoes:

Nas amostras do grupo 1 observou-se imagem padrédo de dentina condicionada
por &cido fosférico, com tubulos dentinérios expostos (Figuras 5.1A,B, C e 5.5 M);

Nas amostras do grupo 2 observam-se zonas com tubulos dentinarios parcial ou
totalmente obliterados, evidenciando-se alteracdes na superficie da mesma. Ha, ainda,
pequenas particulas de contorno irregular, sugestivas de fluoreto de sdodio, que
aparentemente estdo sobrepostas, sem interagir com a estrutura intertubular (figura 5.2
D, E e F). Na analise longitudinal, observa-se sobreposi¢cdo do material aplicado sobre
a dentina, aparentemente sem continuidade com a mesma (Figura 5.5N).

Nas amostras do grupo 3 ha obliteracdo morfolégica significativa da dentina,
evidenciada por regido amorfa, irregular, sugestiva de fusdo e ressolidificacao,
caracteristica de dentina irradiada por laser de Nd:YAG. (Figura 5.3 G, H e I). A analise
longitudinal permite observar regido fundida e ressolidificada em continuidade com a
estrutura dentinaria (Figura 5.5 O).

As amostras do grupo 4 evidenciaram superficie dentindria com tubulos
obliterados e regido amorfa e irregular, sugestiva de derretimento do fotoabsorvedor

sobreposto a dentina. H& areas com tubulos expostos. (Figuras 5.4 J, K, Le 5.5 P)
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Figura 5.1: Eletromicrografia de Varredura :(2000x), 5.1 B (4000x) e 5.1 C (15000x):-
Amostras do grupo 1 evidenciando superficie dentinaria que mostra exposi¢éo dos tubulos

dentinarios.
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Figura 5.2: Eletromicrografia de Varredura: D (300x), E (2000x) e F (4000x) - Amostras
do grupo 2 evidenciando superficie dentinaria onde se observam zonas com tabulos total (entre
setas azuis) e parcialmente obliterados (entre setas pretas). Seta branca - imagem sugestiva de

fluoreto de sédio.
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Figura 5.3: Eletromicrografia de Varredura: G (300x), H (2000x) e | (4000x) - Amostras do grupo 3
evidenciando superficie dentindria irradiada com laser de Nd:YAG, onde se observam alteracbes

morfologicas com tlbulos obliterados e regido amorfa, irregular, sugestiva de fusdo e ressolidificacéo.
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Figura 5.4: Eletromicrografia de Varredura: J (300x), K (2000x) e L (4000x) - Amostras do grupo 4 —
superficie dentinaria onde se observam tibulos obliterados e regido amorfa e irregular, sugestiva de
derretimento do fotoabsorvedor.
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Figura 5.5: Eletromicrografia de Varredura — corte transversal: M (1000x), Amostras do grupo 1 —
superficie dentinaria com tubulos expostos N (2000x) Amostras do grupo 2 — superficie dentinaria com
areas apresentando tubulos parcial e totalmente obliterados pelo fotoabsorvedor, O (600x) amostras do
grupo 3 evidenciando superficie dentinaria irradiada com laser de Nd:YAG onde se observam alteracGes
morfoldgicas com tubulos obliterados e regido amorfa, irregular, fundida e ressolidificada ;a superficie
irradiada estd em continuidade com a estrutura dentinaria; P (1000x) — Amostras do grupo 4 — superficie
dentinaria onde se observa tubulos obliterados e regido amorfa e irregular, sugestiva de derretimento do
fotoabsorvedor que esta sobreposto a estrutura. Observam-se areas com tubulos expostos.
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5.3 Microanélise em EDS

Apés a andlise estrutural, houve a microandlise de todas as amostras para
identificacdo de elementos quimicos porventura presentes apds os tratamentos. Toda a

microandlise em EDS foi feita no aumento de 300x.

Nas amostras do grupo 1 (controle) foram encontrados os elementos fésforo (P),
célcio (Ca) e silicio (Si), nas porcentagens de 2,26; 2,95 e 1,66, respectivamente(grafico
5.1 e tabela 5.4).

No grupo 2 foram quantificados 10% de fésforo(P) e 0,71% de calcio (Ca)
(grafico.5.2 e tabela 5.5). A fim de elucidar a composicdo da particula observada na
analise estrutural, realizou-se microanalise de ponto (Figura 5.6) a partir do qual e
foram identificados 31,80% de flaor (F); 20,09% de sodio (Na) e 0,09% de célcio (Ca),
sugerindo ser particula de fluoreto de sédio (grafico 5.3 e tabela 5.6)

No grupo 3 foram encontrados os seguintes elementos: 7,59% de fésforo (P) e
10,93% de calcio (Ca) (grafico 5.4 e tabela 5.7).

A andlise quantitativa das amostras do grupo 4 proporcionou a identificacdo de
0,98% de fosforo (P), 2,00% de célcio (Ca), 0,54% de sbdio (Na) e 0,72% de flaor (F)
(grafico 5.5 e tabela 5.8).

Abaixo, os resultados citados, expressos em forma de grafico e tabela.
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Grafico 5.1: Microandlise do grupo 1

Tabela 5.4: Andlise quantitativa (%) dos elementos encontrados no grupo 1

Elemento Peso (%)

P 2,26

Ca 2,95
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Grafico 5.2: Microandlise do grupo 2

Tabela 5.5: Andlise quantitativa (%) dos elementos encontrados no grupo 2

Elemento Peso (%)

P 0.5

Ca 0,71
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Figura 5.6: Eletromicrografia de varredura do grupo 2, aumento de 1000x. Area analisada
delimitada no quadro preto.

Grafico 5.3: Elementos encontrados na microanalise de ponto do grupo 2 da figura
acima.
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Tabela 5.6: Quantificagdo dos elementos encontrados na microanalise de ponto do grupo 2.

Elemento Peso (%)
F 31,80
Ca 0.09

Na 20,09
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Grafico 5.4: Microandlise do grupo 3

Tabela 5.7: Analise quantitativa (%) dos elementos encontrados no grupo 3

Elemento Peso (%)

P 7,59

Ca 10,93
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Gréfico 5.5: Microandlise do grupo 4

Tabela 5.8: Andlise quantitativa (%) dos elementos encontrados no grupo 4

Elemento Peso (%)
P 0.98
Ca 2,00
Na 0,54

F 0.72
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6. DISCUSSAO

A hipersensibilidade dentinaria tem-se se apresentado com uma das principais
gueixas prevalentes no consultério odontologico. O profissional tem dificuldade em
estabelecer diagnostico preciso e, consequentemente, tratamento adequado para
resolucdo da doenca. Na literatura ha diversos relatos de trabalhos evidenciando a
etiologia e propondo tratamentos para a sintomatologia (Gomes e Beatrice, 2000;
Aranha e Marchi, 2004, Abrahamsen, 2005; Sallum et al.,, 2008). Porém, ndo se

soluciona definitivamente o problema.

Como ha conjuncdo de fatores que podem levar ao aparecimento da
hipersensibilidade, a grande variabilidade de propostas de tratamento justifica
pesquisas que busquem proporcionar ao profissional clinico alternativas de tratamento

seguras, eficazes e duradouras.

b

O ponto de partida para toda pesquisa relacionada a hipersensibilidade
dentinaria deve ser o conhecimento da composicdo da estrutura dentinaria e do

mecanismo gerador da sensibilidade.

A dentina é tecido que contém 70% de por¢cdo inorganica (cristais de
hidroxiapatita, fosfatos, carbonatos e sulfatos), 20% de parte orgéanica (colageno) e 10%
de agua (Bhaskar 1989 e Ten Cate 2001). Os tdbulos variam em quantidade e
diametro, dependendo da profundidade da dentina, e sdo 0s principais responsaveis
pela permeabilidade.

O fenbmeno da hipersensibilidade dentinaria € explicado pela consagrada teoria
hidrodinamica, descrita por Brannstron em 1964. A teoria afirma que estimulos
térmicos, mecéanicos e/ou quimicos aplicados sobre dentina exposta promovem a

movimentacdo do fluido nos tdbulos dentinarios e podem ativar mecanoreceptores,
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responsaveis pela sensacdo dolorosa. (Brannstron e Astron,1964; Brannstron,1966;
Brannstron e Astron, 1972; Siqueira Filho et al., 2001; Sallum et al.,2008).

bY

Vérios sdo os fatores que levam a exposicdo da dentina e contribuem para
guadros de hipersensibilidade. Entre os mais citados na literatura estdo a escovacgéo
exagerada, dentifricios muito abrasivos, ingestdo de comida e bebidas acidas,
regurgitacdo de conteudo gastrico, habitos de ma oclusdo (apertamento e bruxismo),
raspagem, cirurgias periodontais e retracdo gengival (Faria et al.,2000; Drisko, 2002;
Abrahansen et al., 2005, Lima et al., 2005; e Walters,2005).

Esses fatores podem gerar perda da estrutura do esmalte, por destacamento ou
desgaste, levando a formacdo de lesbes que frequentemente acontecem na regido

cervical, denominadas lesdes cervicais néo cariosas (LCNC).

Dependendo do agente etioldgico, as lesfes sdo denominadas atricdo, corrosao,

abrasao e abfracado (Lima et al., 2005; Hoeppner et al., 2007; Sallum et al., 2008).

Muitas vezes, os fatores etiologicos se combinam e geram dificuldade em se
diagnosticar corretamente as lesdes e, em consequéncia, se estabelecer tratamento

adequado e eficaz.

Porém, a literatura é unanime em afirmar a necessidade de identificacdo e
remocao do agente etioldgico para se obter sucesso no tratamento (Faria et al.,2000;
Abrahansen et al., 2005, Walters, 2005, Hoeppner et al, 2007, Sallum et al., 2008).

Um segundo passo apds a remocao do agente etioldgico seria a obliteragdo dos
tubulos e, em decorréncia, a diminuicdo da permeabilidade dentinaria e do processo
doloroso. (Pashley et al.,1981,1986 e 1989; Absi et al.,1987; Yoshiyama et al., 1989;
Faria et al.,2000).

Muitos tratamentos sdo propostos para eliminacdo da dor dentinaria, alguns em
ambito de consultério odontoldgico e outros a serem feitos pelos préprios pacientes.

Entre os tratamentos mais citados estdo dessensibilizantes a base de oxalatos de
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potassio, fluoretos, nitrato de potassio, fluoreto estanhoso, vernizes fluoretado, adesivos
e lasers. Em caso de grande perda de estrutura dentinaria, complementa-se o
tratamento com restauracdes em resina composta e/ou cimento de iondmero de vidro
(Faria et al.,2000, Siqueira filho et al.,2001, Drisko, 2002, Walters, 2005 e Sallum et
al.2008).

Os tratamentos considerados mais eficazes sao nitrato de potassio em diferentes
concentracbes (Faria et al., 2000; Siqueira filho et al., 2001,Sowinski et al., 2001;
Drisko, 2002; Frechoso et al., 2003; Giner et al., 2004; Walters, 2005; Wara-Aswaspati,
2005; Jalalian et al., 2009) , verniz fluoretado - fluoreto de sodio (Terezam et al., 2001)
e os lasers de alta e baixa poténcias (Zanin et al., 1999, Espana — Tost et al., 2004;
Zavaleta et al., 2004;Shitome et al., 2007), podendo haver associacdo destes (Perez
Vallejo et al, 2003; Pamir et al, 2005, Bartold, 2006; Al-Azzai e Dayem, 2006; Pinto et
al.,2007).

O laser Nd:YAG ¢ bastante referendado por ser capaz de promover alteracédo na
superficie dentinaria que resulta na formacdo de camada com tubulos obliterados (Hsu
et al., 2006), independentemente dos parametros aplicados. Porém, muitos sdo o0s
parametros propostos, o que dificulta a padronizagdo de um protocolo para o
tratamento da hipersensibilidade. Outro fator preocupante relacionado a utilizacéo
desse laser de alta poténcia € o aumento de temperatura que pode ser gerado sobre a
estrutura dentaria (Zanin et al., 1999; Espand — Tost et al. 2004). Uma forma de
potencializar o efeito da irradiacdo sem causar aumento significativo na temperatura
seria aplicar fotoabsorvedor pigmentado e promover irradiacdo sobre o mesmo. O
verniz fluoretado € um dos fotoabsorvedores citados na literatura que associaria a acédo
de potencializacdo da irradiacdo a incorporacéo de fltor na estrutura dentéria (Liu et al.,
1997; Schaller et al., 1997; Lan et al., 2000; Gaspirc et al., 2001; Britto, 2003; Lee et al.,
2003; Moriyama et al., 2004; Magalhaes et al., 2004 e Kubinek et al., 2007).
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Embora inicialmente eficazes, esses tratamentos ndo tém oferecido resultado
duradouro e/ou definitivo, o que justifica as indmeras pesquisas na area (Kishore et al.,
2002; Corona et al., 2003 e Ousile et al. 2008).

Partindo-se dos relatos na literatura que comprovam a agao do nitrato de
potassio, verniz fluoretado e laser de Nd:YAG, a intencéo deste estudo foi verificar se a
associacdo dos tratamentos proporcionaria somatoria de efeitos que solucionassem de

forma mais duradoura o fendmeno da hipersensibilidade dentinaria.

O nitrato de potéassio e o verniz fluoretado forma associados, a fim de se criar um
fotoabsorvedor para a irradiagcdo com laser de Nd:YAG, propiciando a possibilidade de

se utilizar menor parametro de irradiagcdo com melhor efeito.

O proporcionamento e a manipulagédo dos dois componentes do fotoabsorvedor
foram feitos de forma criteriosa e padronizada, a fim de se obter a mesma concentragéo

de nitrato de potassio e verniz fluoretado em todas as aplicacées.

Os parametros utilizados para a irradiacdo se basearam nos menores
parametros encontrados na literatura, embora haja variabilidade bastante grande
guando sdo analisados estudos relativos a aplicacdo do laser de Nd:YAG para
hipersensibilidade dentinaria. (Liu et al. 1997, Lan et al. 1999, Ciaramicoli et al., 2003,
Britto em 2003, Lan et al., 2004, Magalhaes et al., 2004; Kumar et al. 2005)

As andlises desenvolvidas neste estudo - microdureza, MEV e microandlise -
foram selecionadas a fim de se obter avaliacdo estrutural da dentina apds os
tratamentos, identificar se haveria a incorporacdo de ions sobre a mesma, e ainda,

eventuais alteracdes - estrutural e quimica - que interfeririam na dureza da estrutura.

Todas as amostras receberam aplicacdo de &cido fosforico a 37%, a fim de se
remover a camada de esfregaco e expor os tubulos dentinarios, o que foi comprovado
pela andlise em MEV, compativel com as imagens obtidas por Absi et al.,1987 e

Yoshiyama et al., 1989. Dessa forma, procurou-se simular dentina caracteristica de
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guadro de hipersensibilidade. O tratamento foi considerado o controle para os demais

(grupo 1).

A microdureza obtida nas amostras condicionadas apresentou média de 45,08 +
5,92, valor compativel com o padrdo de dureza mencionado na literatura (Craig e
Peyton, 1958; Moon e Davenport, 1976, White e Adams, 1996; Fuentes et al., 2003
Firrozmand et al., 2007).

Nas amostras do grupo 2, que receberam a aplicacdo do nitrato de potassio
associado ao verniz fluoretado, os tubulos dentindrios apresentavam-se parcial ou
totalmente obliterados, resultados também observados por Pinto et al, (2007).
Esperava-se que houvesse aumento da microdureza das amostras desse grupo.
Porém, aconteceu diminuicdo estatisticamente significante quando comparada as
médias obtidas no grupo 1. Li et al. 2007, também ndo notaram diferenca significativa
na microdureza apos aplicacdo do verniz fluoretado. A andlise longitudinal dessas
amostras evidenciou a sobreposicdo do material & dentina, sem que aparentemente
houvesse penetracdo do mesmo na estrutura dentinaria. A microandlise demonstrou
diminuicdo de caélcio e fésforo, levando a supor que a camada do fotoabsorvedor
formou zona menos resistente, e que provavelmente poderia ser facilmente destacada
da estrutura dentinaria subjcente. Portanto, ndo cumpriria o proposito de ser tratamento
duradouro. Surpreendentemente, ndo se identificou na microanalise a presenca de

sodio, fluor ou potassio, conforme observado por Pinto et al., 2007.

As amostras do grupo 3 foram irradiadas com parametros minimos, comparados
aos citados na literatura, que obtiveram resultados satisfatérios (Liu et al. 1997, Lan et
al. 1999, Ciaramicoli et al., 2003, Britto em 2003, Lan et al., 2004, Magalh&es et al.,
2004; Kumar et al. 2005). A analise em MEV proporcionou a observacdo de regido
amorfa e irregular, sugestiva de fusdo e ressolificacdo, com tdbulos obliterados,
caracteristica de dentina irradiada com laser de Nd:YAG. Esse tipo de imagem também
foi obtida por Liu et al. 1997, Ciaramicoli et al., 2003, Lan et al., 2004, Magalhaes et al.,
2004. Comparando-se as médias de microdureza deste com as do grupo 1 (controle),
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observou-se que a irradiacdo com laser de Nd:YAG aumentou significativamente a
microdureza da dentina. Esses valores sao explicados pela microanalise, que
identificou aumento na quantidade de calcio e fosforo na regido irradiada. Resultado
semelhante também foi observado por White e Adams em 1996 e Moriyama et al. em
2004.

Diferentemente das amostras do grupo 2, a analise longitudinal permitiu observar
gue essa camada ressolidificada apresentava-se em continuidade com a dentina
subjacente, o que faz supor que esse tratamento seria eficaz em relacdo a obliteracédo
dos tdbulos e a durabilidade. A analise estrutural € compativel com os resultados
obtidos por Kumar et al, em 2005, porém referéncias que indicam resultados relativos a
microdureza de superficies irradiadas por laser de Nd:YAG sdo escassas. Magalhaes et
al., em 2008, também observaram aumento da microdureza da dentina apos irradiacao.
Embora os resultados sejam compativeis com os obtidos neste estudo, os parametros
utilizados sao diferentes, fato bastante comum quando se revisa a literatura relacionada

aos lasers de alta e baixa poténcia.

A proposta experimental deste estudo baseia-se nas amostras do grupo 4, que
receberam aplicacdo do nitrato de potassio associada ao verniz fluoretado
(fotoabsorvedor), seguida de irradiacdo com laser de Nd:YAG. A anélise em
microscopia eletrénica de varredura demonstrou regido com tubulos obliterados, com a
formacéao de estrutura amorfa, irregular, aparentemente diferente da imagem observada
no grupo 3, sugestiva do derretimento do fotoabsorvedor. A analise longitudinal
proporcionou a observacéao de regides com tubulos expostos sugerindo padrao irregular
desse derretimento. Quando avaliados os valores de microdureza ndo se constatou
diferenca estatisticamente significante com relacdo ao controle. A microanalise
identificou diminuicdo na quantidade de fésforo em relagéo ao grupo 1 e a presenca de
sodio e flaor, fortalecendo a hipotese do derretimento do fotoabsorvedor causado pela

irradiagao.
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A literatura relata a utilizacdo de fotoasbsorvedores pigmentados para
potencializar o efeito do laser de Nd:YAG, sem que haja aumento de temperatura
significativo, pois esse aspecto é uma das principais preocupacoes relativas ao laser de
Nd:YAG. O nanquim e a eritrosina foram dos primeiros fotoabsorvedores utilizados e
cumpriram o propoésito quanto a dissipacdo do calor (Britto 2003, Zapletalova et al.,
2007). Porém, esses materiais promoviam pigmentacao da dentina, 0 que comprometia
procedimentos estéticos posteriores. Lan et al (1999) e Kumar et al.(2005) utilizaram o
verniz fluoretado com o fotoabsorvedor na tentativa de somar os efeitos de
potencializacdo da irradiacdo, dissipacdo de calor e incorporacdo de ions, como fltor e
sodio, na estrutura irradiada. Partindo-se dos resultados positivos obtidos pelos autores
e considerando-se a eficcia do nitrato de potassio como dessensibilizante, este estudo
se prop6s a associa-los, na tentativa de se obter novo fotoabsorvedor. Nao se obteve
aumento na microdureza da dentina quando utilizamos nosso fotoabsorvedor. Pela
observacdo do padrdo irregular promovido, supomos que talvez houvesse a
necessidade de parametros maiores a fim de se obter derretimento mais uniforme do

fotoabsorvedor.

Porém, consideramos o resultado como ponto de partida para, a partir dos
NOSSOS parametros, propor novos protocolos, com o cuidado de ndo gerar aumento de

temperatura que comprometa a integridade pulpar.

Teste piloto avaliando a alteracdo de temperatura gerada apos a irradiagdo com
o laser de Nd:YAG sobre esse fotoabsorvedor demonstrou que ndo houve aumento de
temperatura, 0 que permite propor, em proximo experimento, maiores parametros com

maior margem de seguranca.

Comparando-se 0s grupos experimentais 2, 3 e 4, constata-se que o0 grupo 3
apresentou microdureza significativamente maior que 0s grupos 2 e 4, que, por sua vez,
nao apresentaram diferenca entre si. Avaliando a porcentagem de perda e ganho de
dureza, houve perda entre 17% e 20% nos grupos 2 e 4, e ganho substancial (78%) no

grupo 3. Comparar as trés analises dos grupos 2 e 4 talvez explique a perda de dureza



86

desses grupos pela sobreposicdo da camada de fotoabsorvedor que, mesmo quando
irradiado (grupo 4), aparentemente nao interagiu de forma uniforme com a dentina e
também ndo permitiu que o célcio e fésforo da dentina fossem expostos, conforme

constatado na microanalise das amostras do grupo 3.

Esses resultados permitem afirmar, sem hesitacdo, que a irradiagdo com laser de
Nd:YAG, sem a utilizacdo do fotoabsorvedor, foi o tratamento mais eficaz para o
selamento da estrutura dentinaria exposta e possivelmente para a reducdo da
hipersensibilidade dentinaria. Nosso resultado foi compativel com os obtidos por
Schaller et al. em 2003 e Naylor et al. em 2006. Além de observarem obliteracdo de
tubulos promovida pela irradiacdo com laser de Nd:YAG, ainda constataram aumento

na resisténcia &cida da dentina ap0s a irradiagao.

Aranha et al.(2005) e Birang et al. (2007 e 2008) também concluiram que o laser

Nd:YAG é capaz de diminuir a permeabilidade dentinaria.

Porém, quanto a durabilidade de quaisquer dos procedimentos propostos, nao
podemos afirmar com precisdo se até mesmo o tratamento com o laser de Nd:YAG
seria eficaz. Seriam necessarios testes de resisténcia quimica e mecanica a fim de
elucidar a duvida. A proposta do novo fotoabsorvedor ndo nos parece poder ser
descartada, mas considerada ponto de partida, pois ha a possibilidade de, com o
aumento dos parametros de irradiacao, obter-se resultados promissores. Uma série de
testes ainda deve ser promovida, visando estabelecer parametros adequados, a serem
utilizados com esse fotoabsorvedor, que ndo proporcionem aumento de temperatura
gue comprometa a integridade pulpar. Concomitantemente, analises estruturais e novas
microandlises devem ser desenvolvidas a fim de se elucidar as possiveis alteracdes
geradas por essas propostas de tratamento. Alguns testes ja estdo sendo feitos. A partir
dos resultados obtidos e mantendo a coeréncia com a nossa proposta de tratamento,
continuaremos a efetivar experimentos que visem a definicdo de parametros seguros
para irradiagcéo, eficazes para o selamento da dentina e duradouros, a fim de solucionar

gueixa cada vez mais prevalente na clinica odontoldgica.
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6. CONCLUSAO

Os resultados obtidos neste estudo nos levaram a concluir:

1- O fotoabsorvedor a base de nitrato de potassio e verniz fluoretado
associado a irradiacdo com laser de Nd:YAG proporcionou a formacao de
camada sobreposta a dentina, com tubulos parcialmente obliterados e néo

interferiu na microdureza nem na composi¢ao da dentina subjacente.

2 - Novos parametros de irradiacdo devem ser investigados, considerando

0s parametros utilizados neste estudo como ponto de partida.
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( http://www.livrosgratis.com.br )

Milhares de Livros para Download:

Baixar livros de Administracao

Baixar livros de Agronomia

Baixar livros de Arquitetura

Baixar livros de Artes

Baixar livros de Astronomia

Baixar livros de Biologia Geral

Baixar livros de Ciéncia da Computacao
Baixar livros de Ciéncia da Informacéo
Baixar livros de Ciéncia Politica

Baixar livros de Ciéncias da Saude
Baixar livros de Comunicacao

Baixar livros do Conselho Nacional de Educacdo - CNE
Baixar livros de Defesa civil

Baixar livros de Direito

Baixar livros de Direitos humanos
Baixar livros de Economia

Baixar livros de Economia Doméstica
Baixar livros de Educacao

Baixar livros de Educacdo - Transito
Baixar livros de Educacao Fisica

Baixar livros de Engenharia Aeroespacial
Baixar livros de Farmacia

Baixar livros de Filosofia

Baixar livros de Fisica

Baixar livros de Geociéncias

Baixar livros de Geografia

Baixar livros de Histdria

Baixar livros de Linguas
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Baixar livros de Literatura

Baixar livros de Literatura de Cordel
Baixar livros de Literatura Infantil
Baixar livros de Matematica

Baixar livros de Medicina

Baixar livros de Medicina Veterinaria
Baixar livros de Meio Ambiente
Baixar livros de Meteorologia
Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar

Baixar livros de Musica

Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
Baixar livros de Sociologia

Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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