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MARTINEZ MARTINEZ, Eduardo. Avaliagcdo da resisténcia de unido ao
esmalte dental contendo prolongamentos resinosos remanescentes da
descolagem de braquetes ortoddnticos apoOs diferentes tratamentos e
periodos de tempo. 2016. 39 f. Mestrado (Processos Interativos dos Orgéos e
Sistemas) — Universidade Federal da Bahia, Instituto de Ciéncias da Saude,
Salvador.

RESUMO

O tratamento odontoldgico ocorre de maneira multidisciplinar, sendo
fundamental a associacdo entre diferentes especialidades para alcancar a
exceléncia estética e funcional. O objetivo deste estudo foi avaliar a resisténcia
de unido ao esmalte dental, contendo prolongamentos resinosos remanescentes
da descolagem de braquetes ortoddnticos, apods diferentes tratamentos e
periodos de tempo de armazenamento. Sessenta unidades dentais humanas
foram divididas aleatoriamente em trés grupos, de acordo com o tipo de
tratamento: BM (broca multilaminada), BM+J (broca multilaminada seguida de
jateamento com Oxido de aluminio) e C (controle). Em todos os grupos, os
braquetes ortodbnticos foram colados e, posteriormente, descolados. O grupo
BM teve a resina remanescente visivel removida com broca multilaminada, em
baixa rotacao, e foi restaurado; o grupo BM+J, além da broca multilaminada, foi
submetido ao jateamento do 6xido de aluminio antes de ser restaurado. O grupo
C, apos a descolagem dos braquetes, néo teve a resina remanescente visivel
removida antes de ser restaurado. Posteriormente, todos os grupos foram
restaurados com resina composta e armazenados em: T1 (24 horas) e T2 (30
dias). O tempo T1 (n=30, 10 unidades de cada grupo) permaneceu 24 horas em
agua destilada a 37°C e o tempo T2 (n=30, 10 unidades de cada grupo), por 30
dias nas mesmas condi¢cdes. Ap0s o0 armazenamento, 0s grupos foram
submetidos ao teste mecanico de cisalhamento e os valores de forca obtidos
foram calculados em MPa. A andlise estatistica inferencial foi realizada pela
ANOVA 2-critérios e para comparac¢des multiplas entre as médias foi utilizado o
teste Tukey. Todas as analises foram realizadas com nivel de significancia de
5%. De acordo com os resultados encontrados, o0 grupo C obteve 0s menores
valores de cisalhamento (T1= 8,22 MPa e T2= 8,63 Mpa), seguido pelo grupo
BM(T1=10,42 MPa e T2= 10,72 MPa) e, com 0s maiores valores, o0 grupo BM+J
( T1= 14,93 MPa e T2= 15,63 MPa). Pode-se concluir que existem diferencas
estatisticamente significativas (p<0,001) entre os tipos de tratamentos
pesquisados e que o uso de brocas multilaminadas, associado ao jateamento
com Oxido de aluminio, aumentou a for¢a de unido. O tempo de armazenamento,
no entanto, ndo demonstrou diferenca significativa para a mudanca dos valores
de forca (p= 0,08).

Palavras-chave: Resina composta. Braquete ortodoéntico. Resistencia ao
cisalhamento.



MARTINEZ MARTINEZ, Eduardo. Evaluation of the bond strength to the
dental enamel that prolongs resinous remnants of orthodontic bracket
detachment after different treatments and time periods. 2016. 39 s. Master
(Processos Interativos dos Orgédos e Sistemas) — Federal University of Bahia,
Institute of Health Sciences, Salvador.

ABSTRACT

Dental treatment takes place in a multidisciplinary way, being fundamental the
association between different specialties to achieve aesthetic and functional
excellence. The objective of this study was to evaluate the bond strength to the
dental enamel, containing resinous extensions remaining after orthodontic
bracket detachment, after different treatments and storage periods.Sixty human
dental units were randomly divided into three groups, according to the type of
treatment: BM (multilaminated drill), BM + J (multilaminated drill followed by
aluminum oxide blasting) and C (control). In all groups, orthodontic brackets were
glued and then detached. The BM group had the remaining visible resin removed
with multilaminate bit, at low spin, and was restored; The BM + J group in addition
to the multilaminated drill bit was subjected to the blasting of the aluminum oxide
before being restored and the group C, after bracket detachment, did not have
the visible remaining resin removed before being restored. Subsequently, all
groups were restored with composite resin and stored in: T1 (24 hours) and T2
(30 days). The time T1 (n = 30, 10 units of each group) remained for 24 hours in
distilled water at 370C and time T2 (n = 30, 10 units of each group) for 30 days
under the same conditions. After storage, the groups were submitted to the
mechanical shear test and the force values obtained were calculated in MPa.
Inferential statistical analysis was performed by ANOVA 2-criteria and for multiple
comparisons between means the Tukey test was used. All analyzes were
performed with a significance level of 5%. According to the results, the C group
obtained the lowest shear values (T1 = 8,22 MPa and T2 = 8,63 MPa), followed
by the BM group (T1 =10,42 MPa and T2 = 10,72 MPa) e, with the highest values,
the BM + J group (T1 = 14.93 MPa and T2 = 15.63 MPa). It can be concluded
that there are statistically significant differences (p <0.001) between the types of
treatments studied and that the use of multilaminated drills associated with
aluminum oxide blasting increased the bond strength. Storage time, however, did
not show a significant difference for the change in strength values (p = 0.08).

Keywords: Composite resin. Orthodontic bracket. Shear strength.
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1 INTRODUCAO

A Ortodontia tem como principio a movimentag&o dentaria para a correcéo
de problemas oclusais, funcionais ou estéticos. Avancos no planejamento dos
tratamentos e na tecnologia dos materiais utilizados vem tornando o
procedimento cada vez mais bioldgico e correspondente as demandas de cada
paciente. O desejo do sorriso perfeito € um dos grandes motivos pelos quais 0s
pacientes buscam tratamento dental, dessa forma, uma abordagem

multidisciplinar € a mais eficiente. (PINI et al., 2010)

A incorporagdo de técnicas adesivas na colagem de braquetes
ortoddnticos facilitou o trabalho do profissional, tornou o tratamento mais estético
e confortavel para o paciente, quando comparado com as bandas metalicas.
(VIEIRA, 2002) Assim, é oferecido ao paciente uma melhor condicdo de se
realizar as técnicas de higiene dental, reduzindo o acumulo de placa e, também,
diminuindo o nimero de consultas e a duracdo do atendimento, na fase de
montagem do aparelho. (FONSECA, 2010)

Procedimentos adesivos séo frequentemente realizados sobre o esmalte
onde braquetes ortodonticos foram descolados, seja para a recolagem de
braquetes ortodonticos, necessidade de se executar restauracdes funcionais
elou estéticas e que sao realizadas com procedimentos adesivos, em resina
composta ou em ceramica dental. Varias indicacées podem ser listadas para
esse procedimento, como: fraturas, alteracdo de cor, necessidade de melhoria
da anatomia dental, uso de laminados, microinfliitracdo na interface adesiva,
discrepancias de base 6ssea e tamanho mésio-distal de dentes, entre outros.
(SILVA et al., 2013). Ressalta-se que esses novos procedimentos adesivos séo,
muitas vezes, realizados sobre um tecido dental que contém prolongamentos
resinosos, jA que remocdo completa do adesivo usado para colagem de
braquetes é praticamente impossivel sem um desgaste significativo do esmalte
dental. (BONCUK et al., 2014)

A forca de unido de um polimero antigo a um polimero novo apresenta
valores reduzidos quando comparados aos valores da primeira adesao feita
diretamente sobre o esmalte dental e, muitas vezes, requer um tratamento

quimico ou fisico especifico no antigo polimero antes de se executar nova



restauracdo. (CAVALCANTI et al.,, 2004) Estudos como os de Rathke e
colaboradores (2009) e Bacchi e colaboradores (2010) relatam que o jateamento
com 6xido de aluminio de uma resina antiga previamente a unido de uma nova
resina € uma possivel alternativa para melhorar a forca de adeséo entre os dois
compositos. Logo, tratamentos de superficie feitos na resina antiga parecem ser
importantes para o sucesso da unido de uma nova resina a um material resinoso
previamente inserido na cavidade oral depende da aspereza da superficie, do
material de unido utilizado, de quando foi instalado o braquete ortodéntico e do
tempo em que ele esta presente na estrutura dental, especialmente por causa
dos fendmenos de degradacgdo hidrolitica sofrida pelos polimeros, em meio
bucal. A unido eficaz se da ndo apenas pela estrutura mineralizada do dente,
como pelo material adesivo ja existente. (BEKTAS et al., 2012)

No entanto, a forca de unido ao esmalte, excessivamente alta, associada
a profundidade de penetracdo dos prolongamentos resinosos (resin tags),
dificulta a remocé&o do braquete no fim do tratamento, levando, eventualmente,
a fratura do esmalte. (SAVARIZ; MEZOMO, 2011)

Diante do exposto, havendo pouca informacao sobre a interferéncia dos
prolongamentos resinosos provenientes da descolagem de braquetes
ortodénticos sobre novas restauracdes adesivas ou sobre a recolagem de
braquetes ortodonticos, torna-se importante avaliar a resisténcia de unido e o
efeito de tratamentos como uso de brocas multilaminadas associado ou ndo ao

jateamento com éxido de aluminio, sobre este substrato.



2 REVISAO DE LITERATURA

Com o advento da técnica de condicionamento acido do esmalte por
Buonocore (1955), deu-se inicio a era adesiva da Odontologia. O
condicionamento com acido fosforico a 35-37% cria porosidades na estrutura do
esmalte, gerando micro espacgos entre seus prismas, tornando a estrutura mais
acessivel aos sistemas adesivos 0s quais, por sua vez, ocupam esses
respectivos espacgos formando os tags. Os adesivos dentais sdo compostos de
mondmeros com grupos hidrofilicos e hidréfobos que aumentam a aderéncia a
estrutura mineralizada do tecido duro do dente. (SEZINANDO, 2014)

Os tags que se formam apds a fotopolimerizacdo do adesivo sao
responsaveis pela forte unido micromecanica que acontece com a estrutura
dental. (VEDOVELLO et al., 2005) Considerados fundamentais para a retencéo
do material, sdo responsaveis também pela impermeabilizacdo da superficie
com consequente redugéo da infiltragdo marginal. (FONSECA, 2010)

A colagem e posterior remocdo de braquetes das superficies das
unidades dentais sdo riscos potenciais para mudancas topogréficas, fissuras,
fraturas e perdas de substancia de esmalte. (KITAHARA-CEIA et al. 2008;
FLEISCHMANN et al., 2008; HORIUCHI et al., 2009; OGAARD; FJELD, 2010;
JANISZEWSKA-OLSZOWSKA et al., 2014; CARDOSO et al. 2014) Medeiros e
colaboradores (2004) citam como técnicas de remocdo de braquetes a acao
mecanica de pistola e alicates, o uso do laser de COz e o ultrassom. A remocao
de resina remanescente, ap0s a descolagem do braquete, € delicada e
clinicamente superficial, j& que normalmente é feita por brocas multilaminadas
de baixa rotacdo, brocas de tungsténio e discos de polimento. (PONT et al.,
2010)

Dentre as técnicas disponiveis para a remocéao da resina remanescente,
apos a descolagem de braquetes ortoddnticos ou no momento do reparo de uma
restauracdo antiga, a literatura cientifica consultada é praticamente unanime em
indicar a broca multilaminada em baixa rotacéo sob refrigeragdo, como melhor
protocolo para diminuir os danos ao esmalte. (MATOS et al., 2001; LODOVICI et
al., 2003; DERECH et al., 2008; OGAARD; FJELD, 2010; PONT et al., 2010;
ZHANG et al., 2014)



Técnicas mais seguras de remocao de braquetes procuram romper a
ligacdo entre a base do braguete e a resina, evitando o rompimento na interface
resina — esmalte, que poderia ser mais danoso trazendo perda de estrutura
dental. A remocdo do adesivo e da resina remanescentes deve ser realizada
inclusive para evitar a descoloracdo da regido do esmalte que permanece com
remanescentes poliméricos. (OGAARD; FJELD, 2010)

Para avaliar a forca de adeséo a superficie dental higida ou anteriormente
restaurada, trabalhos feitos por Garcia e colaboradores (2002), Pithon e
colaboradores (2006), Silva e colaboradores (2006), Sobrinho e colaboradores
(2002), Neto e Miguel (2004), Mondelli e Freitas (2007), Romano e colaboradores
(2004), Derech e colaboradores (2008), Ribeiro e colaboradores (2013) e Vianna
e colaboradores (2016), dentre outros, deram preferéncia ao ensaio mecanico

de cisalhamento, demonstrando seus valores em unidade mega pascal (MPa).

Segundo Neto e Miguel (2004), em revisdo sistematica dos artigos
publicados entre 1993 até 2002, 68% utilizavam dentes humanos como amostra
para estudos in vitro, seja por sua facilidade de acesso, pela busca de uma
andlise estatistica mais confiavel ou mais proxima aos resultados in vivo.
Também é comum observar, na metodologia dos trabalhos cientificos, os
diversos cuidados e métodos de armazenagem das unidades dentais até a sua

utilizagéo.

De acordo com os estudos de Reis e Borges (2000), Lodovici e
colaboradores (2003) e Balbinot (2015), o armazenamento das amostras em
adgua destilada apresenta a menor influéncia sobre a forca de unido entre
compasitos, quando comparados ao uso do congelamento em freezer, imersao
em solucdo salina a 0,9%, formalina a 10%, etanol 70%, timol ou simplesmente

exposta ao ar do ambiente.

Segundo Lodovici e colaboradores (2003), é importante que as pesquisas
in vitro atentem para o fator tempo sobre as resisténcias de unido adesiva ao
esmalte para que sejam testadas em diferentes condi¢des. O tempo de 24 horas
€ 0 mais utilizado na grande maioria dos artigos revisados, entretanto, a falta de
um protocolo para testes mecéanicos faz com que a eleicdo do tempo de

armazenamento seja arbitraria e conveniente aos autores. (SOBRINHO et al.



2002; GARCIA et al. 2002; ROMANO et al. 2004; SILVA et al., 2006; CARDOSO
et al. 2014)

O sucesso de um reparo com resina composta de uma superficie
previamente restaurada encontra diferentes pareceres nos trabalhos cientificos.
Nas pesquisas de Souza e colaboradores (2013) e Imberry e colaboradores
(2014) hareferéncia a uma necessidade de tratamento prévio na superficie antes
da nova restauracdo. Frankenberger e colaboradores (2003) comentam a
dificuldade de uma nova aderéncia por conta da auséncia da camada de resina
nao polimerizada na presenca de oxigénio e que os desgastes de polimentos

feitos no reparo diminuem essa forga de uniéo.

Estudos comparativos de Madeira e Costa (2004), entre tratamento de
superficie dental com pontas diamantadas esféricas e o jateamento com
particulas de 6xido de aluminio de 50um na for¢a de unido entre resina composta
remanescente e 0 novo material restaurador concluiram que este udltimo
apresenta valores da forca de ades&o maiores. Da mesma forma, Almeida e
colaboradores (2013) avaliam que o jateamento com 6xido de aluminio é capaz
de criar ranhuras mais profundas na superficie dental o que causariam, segundo
0s autores, uma maior forca de unido entre os sistemas adesivos quando

submetidos a esfor¢cos mecanicos.



3 OBJETIVOS

Esta secdo compreende os objetivos esperados apds a aplicagdo dos

meétodos escolhidos para o desenvolvimento da pesquisa.

3.1 OBJETIVO GERAL

Avaliar, apos os periodos de armazenamento de 24 horas e 30 dias, a
resisténcia de unido da resina composta ao esmalte dental contendo
prolongamentos resinosos remanescentes da descolagem de braquetes
ortodénticos, apds o uso de brocas multilaminadas e/ou aplicacdo de jatos de

6xido de aluminio.

3.2 OBJETIVO ESPECIFICO

a) Avaliar o efeito do uso de broca multilaminada associada ou ndo ao
jateamento com O6xido de aluminio sobre o esmalte dental contendo
prolongamentos resinosos remanescentes de braquetes ortodénticos

descolados.

b) Avaliar a interferéncia de dois periodos de armazenamento (24 horas e
30 dias) sobre a forca de unidao do esmalte contendo remanescentes de
resina composta, apos a descolagem de braquetes ortoddnticos.



4 MATERIAIS E METODOS

A metodologia pode ser melhor visualizada de forma analitica no quadro

esquematizado localizado no Fluxograma 1.

Fluxograma 1 - Resumo analitico da metodologia utilizada na pesquisa

Controle
(n=10)
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Condicionamento 50 d Condicionamento
acido + adesivo + Rem’ogao o BM icido + adesivo + Cisalhamento
. . braguete -70 , (n=60)
resina + braguete (n=60) (n=20) resina n
(n=60) (n=60)
Controle
(n=10)
BM
(n=10})
BM+)
(n=10}

Legenda: C= controle; BM= broca multilaminada; BM+J= broca multilaminada associada

ao jateamento com Oxido de aluminio.

4.1 OBTENCAO DAS UNIDADES DENTAIS

Foram utilizados 60 molares humanos superiores e inferiores, doados
pelo Banco de Dentes da Unido Metropolitana de Educacéo e Cultura (UNIME),
com aprovacdo do Comité de Etica do Instituto de Ciéncia da Saude, da
Universidade Federal da Bahia, sob o numero de parecer na Plataforma Brasil
n° 1.632.903. (ANEXO)

As unidades, ja limpas, foram armazenadas em agua destilada (KOP
Pharma & Specialties, Simdes Filho, Bahia, Brasil), para evitar desidratacéo
(SILVA et al., 2006), até sua inspecao visual com lupa de aumento de cinco

vezes (Maquira Dental Products, Maringa, PR, Brasil), a fim de eliminar



espécimes que apresentassem lesdes de carie, rachaduras de esmalte, fluorose,
corrosdo ou abrasao. (KUMAR et al. 2011)

4.2 PREPARACAO DOS CORPOS DE PROVA

As 60 unidades dentais selecionadas foram fixadas em resina acrilica
incolor (JET® Classico, Sdo Paulo, SP, Brasil), dentro de cilindros de plastico
(Tigre®, Sao Paulo, SP, Brasil), com 25 mm de diametro e 20mm de altura (Figura
01).

Os dentes foram incluidos no cilindro ainda na fase plastica da resina
acrilica incolor através de uma pinga clinica de aco inoxidavel (Quinelato, Rio
Claro, Séo Paulo, Brasil) deixando sempre a face vestibular exposta.

Formaram-se trés grupos (n=20 cada), de forma aleatéria, sendo eles:
broca multilaminada (BM), broca multilaminada e jateamento com oOxido de
aluminio (BM + J) e controle (C).

Figura 1 — Cilindros plasticos com 25mm de didmetro e 20mm de altura

4.3 COLAGEM DOS BRAQUETES

Todos os grupos (BM, BM+J e C) tiveram a por¢cado mais central das faces
vestibular dos seus corpos de prova condicionada com acido fosforico a 37%
(FGM, Joinville, SC, Brasil), por 30 segundos, depois, lavados com jato de agua

de forma continua até a total remocao do &cido.



As superficies dentais foram secadas com jato de ar, livre de 6leo e agua,
por trés segundos. Uma Unica camada do sistema adesivo Single Bond Universal
(3M ESPE, Sumareé, SP, Brasil) foi aplicada com o auxilio de um pincel
descartavel (KG Brush™, KG Sorensen, SP, Brasil) sobre as superficies dentais,
apos leve secagem com jato de ar livre de 6leo e agua, sendo, entdo,
fotoativadas com aparelho diodo emissor de luz com uma intensidade de luz de
750 mw/cm? (LED LD MAX — GNATUS, Ribeirdo Preto, SP, Brasil), por 20

segundos.

Os braquetes metdlicos (Max, Dental Morelli LTDA, Sorocaba, SP,
Brasil), contendo resina composta Transbond XT (3M Unitek, Monrovia,
Califérnia) em suas bases foram aderidos as faces vestibulares dentais ja
tratadas e, na sequéncia, fotoativados com aparelho diodo emissor de luz foi

realizada por 20 segundos (5 segundos por face). (Figura 2)

Figura 2 - Corpos de prova com seus respectivos braquetes aderidos.

4.4 DESCOLAGEM DOS BRAQUETES

Os braquetes aderidos as estruturas de esmalte das faces vestibulares de
todos os corpos de prova (n=60) foram removidos com auxilio do alicate
ortodoéntico, removedor de braquete (Quinelato, Rio Claro, S&o Paulo, Brasil). As
aletas foram pressionadas de modo que os acessorios fossem deformados,

deixando grande parte da resina aderida as estruturas dentéarias (Figura 3).



Figura 3 - Remanescente de resina composta apds descolagem de braquete.

4.5 REMOCAO DA RESINA REMANESCENTE E TRATAMENTO DAS
SUPERFICIES DENTAIS

O grupo BM teve as resinas remanescentes visiveis removidas com
auxilio de brocas multilaminadas (& 2,35mm carbide DENTAURUM, Langhorne,
EUA), usadas em baixa rotacdo em contra angulo (Kavo 500, Moema, Séao
Paulo, Brasil) (Figura 4). E recomendaco do fabricante a substituicdo da broca
a cada dez dentes, j& que existe uma perda no corte das laminas. Dessa forma,
a cada dez corpos de prova, a broca era substituida por uma nova.

Figura 4 - Remogdao da resina remanescente com broca multilaminada




O grupo BM+J recebeu tratamento semelhante ao grupo BM. ApOs
remocao da resina, as superficies vestibulares foram jateadas com oOxido de
aluminio, com a ponta do aparelho (Micro jato Bio-Art Standard, Sao Carlos, SP,
Brasil) posicionada a 10 mm de distancia das superficies de esmalte, usando
particulas de 50um/60Psi (Bio — Art Equipamentos odontoldgicos, Sdo Carlos,
SP, Brasil), por 10 segundos. (DERECH, 2008). Para a remocao de possiveis
residuos, aplicaram-se jatos de ar e de 4gua sobre a superficie dental tratada.

Ja o grupo C, ndo teve a resina remanescente removida dos corpos de

prova.

4.6 INSERCAO DOS INCREMENTOS DE RESINA

Todos os grupos foram novamente condicionados com acido fosforico a
37% (FGM, Joinvile, SC, Brasil), por 30 segundos, depois lavados com jato de
agua de forma continua, até a total remoc¢édo do acido. Apds essa etapa, as
superficies dentais foram secadas com jato de ar, livre de 6leo e agua, por trés
segundos. Uma unica camada do sistema adesivo Single Bond Universal (3M
ESPE, Sumaré, SP, Brasil) foi aplicada com o auxilio de um pincel descartavel
(KG Brush™, KG Sorensen, SP, Brasil) sobre as superficies dentais, apos leve
secagem com jato de ar livre de Oleo e agua, sendo, entédo, fotoativadas com
aparelho diodo emissor de luz com uma intensidade de luz de 750 mw/cm? (LED
LD MAX — GNATUS, Ribeirédo Preto, SP, Brasil), por 20 segundos.

Incrementos de resina composta (Filtek Z350 XT A3,5 — 3M-ESPE) de
aproximadamente 3mm de diametro e 2mm de espessura, mensurados com
régua plastica milimetrada (Trident, Itapui, SP, Brasil), foram aplicados sobre
essas superficies, simulando o procedimento de restauracdo. Em seguida, as
restauracdes foram fotoativadas com auxilio de um aparelho diodo emissor de
luz com uma intensidade de luz de 750 mw/cm? (LED LD MAX — GNATUS,
Ribeirdo Preto, SP, Brasil) por 20 segundos. (Figuras 05 e06)



Figuras 5 e 6 - Incremento de resina de 3mm aferido na régua e aplicado ao corpo de
prova.
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Fonte: Fotos de autoria do pesquisador.

4.7 ARMAZENAMENTO DAS AMOSTRAS

Todos os corpos de prova (n=60) foram submetidos ao armazenamento
em agua destilada (KOP Pharma & Specialties, Simdes Filho, Bahia, Brasil) a
37°C, em estufa (Quimis, SP, Brasil), pelos periodos de 24 horas (T1) ou 30 dias
(T2)

4.8 TESTES DE CISALHAMENTO

Todas as amostras foram submetidas ao teste de cisalhamento na
maquina de ensaio universal EMIC DL 2000 (Instron Brasil Equipamentos
Cientificos LTDA, Sao José dos Pinhais, PR) a uma velocidade constante de
0,5mm/min, até o rompimento da unido previamente estabelecida.

Os corpos de prova foram introduzidos e aparafusados verticalmente com
as superficies contendo os incrementos de resina voltados para fora do
acessorio da maquina de ensaio universal, a qual apresenta uma forma cilindrica
e metélica. Posicionados dessa forma, os corpos de prova hdo se movimentaram
durante o teste mecanico. (Figura 7)

O teste de cisalhamento executado na maquina EMIC utilizou um fio de
aco de 0,016” de didametro que envolveu os incrementos de resina que, durante
o teste mecanico, provocou a ruptura das estruturas aderidas. Na outra
extremidade do fio, existem 0s sensores de pressao e movimento que captam o
exato momento da ruptura e a forgca que estava sendo utilizada.



Os valores obtidos (kfg) das forcas foram transformados em mega pascal
(MPa) (APENDICE). Médias e desvios-padréo foram calculados a partir das 10

avaliacdes de cada grupo estudado.

Figura 7: Maquina de ensaios universais EMIC executando o teste mecéanico de
cisalhamento.




5 RESULTADOS

Inicialmente, foi realizada a analise exploratéria dos dados para
verificacdo dos parametros da analise de variancia (ANOVA). A analise
estatistica inferencial foi realizada pela ANOVA 2-critérios, tendo como fatores
principais as condi¢des: grupo/tratamento (3 niveis) e tempo (2 niveis).

Para comparac¢6es multiplas entre as meédias, foi utilizado o teste Tukey.
Todas as andlises foram realizadas no programa estatistico SAS, versdo 9.1,

com nivel de significancia de 5%.

A Tabela 1 e o Gréafico 1 apresentam a média e o desvio-padréo obtidos
nos grupos experimentais. De acordo com a analise estatistica, ndo foi verificada
significancia estatistica da interacdo entre os fatores principais (p=0,81); logo, 0s

niveis dentro de cada fator foram analisados de forma independente.

Segundo a andlise, verifica-se que, independentemente do tempo de
observacédo, diferencas significativas entre os grupos de tratamento foram
encontradas (p<0,0001). A maior média foi observada nos calculos obtidos com
0s corpos de prova do grupo BM+J, seguidos dos valores do grupo B e, por
altimo, os valores obtidos pelo grupo C. Por outro lado, ndo foram notadas
diferencas estatisticas entre os tempos experimentais testados (p=0,08).

Tabela 1 - Médias e desvio padrdo dos valores de resisténcia ao cisalhamento em Mpa
dos grupos experimentais e controle

Grupo Tempo
24h 30 dias
Controle 822+091C 8,63+0,99C
Broca multilaminada 10,42 £+ 0,95 B 10,71 +£1,08 B
BM + Jat 6xido de aluminio 1493+ 1,20 A 15,63+ 1,11 A
a a

Letras minusculas comparam o fator tempo. Letras mailsculas comparam o fator
tratamento, dentro de cada intervalo de tempo testado. Letras distintas identificam
diferencas estatisticas significativas. (ANOVA 2-critérios E teste Tukey, 5%
significancia)



Grafico 1 - Médias e desvio padréo dos valores de resisténcia oa cisalhamento (Mpa)
dos grupos experimentais e controles (programa Graph Pad Prism 5.01).
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6 DISCUSSAO

Historicamente, trabalhos de pesquisa classicos confirmam que a
remocao de resina residual, apds a descolagem dos braquetes ortodénticos, é

um desafio clinico critico.

O presente trabalho avaliou duas alternativas de tratamento da superficie
do esmalte, ap6s descolagem de braquetes ortoddnticos, que foram a utilizagéo
de brocas multilaminadas associadas ou ndo ao jateamento com Oxido de
aluminio e sua influéncia na resisténcia de unido, avaliada em dois diferentes
periodos de tempo. Os resultados encontrados mostraram que o uso da broca
multilaminada seguido do jateamento com 6xido de aluminio foi capaz de
aumentar significativamente a resisténcia de unido, independentemente do
intervalo de tempo considerado. Esses resultados ndo estdo de acordo com 0s
estudos de Lynch e colaboradores (2012), que utilizaram brocas diamantadas e
condicionamento &acido como tratamento da superficie de esmalte apos
descolagem de braquete e consideram dispensavel o uso de recursos como 0
jateamento de 6xido de aluminio e o uso da broca multilaminada por, segundo

0S autores, elevar o custo e o tempo operacional do procedimento clinico.

Os valores das forcas de unido obtidos nos ensaios mecanicos, no
presente estudo, do grupo controle apresentaram estatisticamente inferiores aos
valores observados para 0s grupos experimentais, onde algum tipo de
tratamento mecanico superficial foi realizado sobre os remanescentes resinosos.
Dessa forma, observa-se que apenas um novo condicionamento acido sobre os
remanescentes resinosos associado ao uso do sistema adesivo néo € suficiente
para garantir adequados valores de resisténcia de unido. Nos trabalhos dos
autores Yesilyut et al. (2009) e Spyrou et al. (2014) verifica-se que o papel do
condicionamento com &cido fosférico a 37% sob uma superficie dental ja

restaurada é o de limpeza, faciltando dessa forma, a penetracdo do novo

sistema adesivo.

O grupo experimental que utilizou a broca multilaminada apresentou, em
24 horas de armazenamento, valores médios de forca de 10,42Mpa,

significativamente superior a média apresentada pelo grupo controle, que foi de



8,22Mpa. Esses resultados mostram que a remocédo da resina do adesivo
remanescente com broca multilaminada foi eficiente para melhorar as forgas de
adesao entre as estruturas, quando comparado com o controle. Resultados
semelhantes também foram descritos no estudo in vitro realizado por Oliveira et
al. (2013), que relataram que a presenca de residuos de material adesivo
impossibilita uma boa desmineralizacdo do esmalte levando a uma deficiente

penetragdo do novo material inserido.

Derech et al. (2008) em estudo in vitro avaliando a resisténcia adesiva na
interface resina/braquete, concluem que o jateamento da superficie de esmalte
dentario com Oxido de aluminio, antecedendo a colagem do braquete, foi o
tratamento mecéanico de superficie testado que se mostrou mais eficaz. No
presente estudo, em consonancia com o anterior, foram encontrados valores
estatisticamente elevados no grupo em que o jato de 6xido de aluminio foi usado

apos a broca multilaminada.

Sousa e colaboradores (2013) testaram a resisténcia de unido em
superficie de esmalte apds o reparo com resina composta em amostras
submetidas a diferentes métodos de armazenamento. Os autores concluiram
gue nos grupos 24h e 30 dias a forca de unido nédo alterava significativamente
como quando comparados aos outros grupos. Essa pesquisa corrobora com os
resultados encontrados no presente estudo quando, em tempos de
armazenamento diferentes, foram encontrados resultados sem diferenca

significativa (p=0,08) para a for¢ca de uni&o.

Da mesma maneira, o artigo dos autores Silva e colaboradores (2006) nao
relatam diferencas significantes entre os valores de resisténcia obtidos com a
variacdo do tempo de armazenamento. No entanto, os achados de Cooley e
Dodge (1989), Bianchi e colaboradores (1991), Goodis e colaboradores (1993),
Gwinnett e Yu (1995) e Sobrinho e colaboradores (2002) destoam dos nossos
valores (p=0,08) quando revelam que o tempo de armazenagem em &agua
destilada foi capaz de alterar a forca de unido entre a resina composta e o

esmalte dental.

Os valores médios da forca de uni@do ao esmalte dental, com

prolongamentos resinosos remanescentes de descolagem de braquetes



ortodénticos do grupo BM (10,42 e 10,71MPa), sdo elevados, especialmente
guando comparados aos valores encontrados por Mondelli e Freitas (2007) e
Romano e colaboradores (2004), pesquisaram essa mesma for¢ca de unido em
esmalte higido (5,6 a 7,8MPA). Apesar desses valores ndo poderem ser
diretamente comparados, ja que diferentes metodologias de testes mecanicos
foram empregadas, eles indicam um direcionamento interessante. Onde, uma
vez que o esmalte apresente remanescentes resinosos tratados adequadamente
(mecanicamente e quimicamente) este substrato oferece condicbes excelentes
para que nova adesdo seja realizado sobre ele com seguranca. Essa
constatacao assegura a realizagcado de uma odontologia restauradora ainda mais
conservadora, uma vez que demonstra que a incompleta remocédo de
remanescentes resinosos do esmalte dental, quando tratado adequadamente,

nao reduz a resisténcia de unido ao substrato dental.

Zhang e colaboradores (2014) recomendam que, em caso de colagem de
braquetes sobre a superficie de esmalte dental, os valores das forcas de unido
nao ultrapassem 11 MPa. Ribeiro e colaboradores (2013), no entanto,
recomendam que esses valores girem em torno de 6 a 8MPa. A for¢ca de uniao
excessiva ndo é desejada na prética clinica ortodontica, ja que, ao final do
tratamento, os braquetes ortodénticos serdo removidos. Ao contrario desses
limites, apds o tratamento ortoddntico, as restauracdes com resina composta
devem alcancar valores de unido suficientes para tornar o procedimento
confiavel e duradouro. Assim, de acordo com os resultados do presente estudo,
procedimentos clinicos como recolagens de braguetes ortoddnticos poderiam
dispensar o uso do jateamento com oxido de aluminio, uma vez que elevados

valores de resisténcia de uniao ndo sao recomendaveis.

Ao comparar todos o0s grupos estudados (C, BM e BM+J), observa-se que
a ndo remocédo completa da resina composta visivel interfere na forca de uniao
entre as estruturas estudadas. Concordando com estes resultados, o trabalho de
reviséo de literatura de Janiszewska-Olszowska e colaboradores (2014) revelam
conclusédo semelhante. Entretanto, outros estudos sé&o necessarios avaliando e
definindo protocolos adesivos de acordo com os materiais usados e com 0s
objetivos dos procedimentos adesivos que serdo executados. Novos estudos

sobre os efeitos a longo prazo dos prolongamentos resinosos remanescentes,



apos descolagem de braquetes ortodénticos, também precisam ser

desenvolvidos.

Diante dos resultados encontrados, pode-se concluir que é importante
para a pratica clinica odontoldgica criar protocolos confidveis para restauracao
em resina composta, ou outro procedimento que envolva adeséo entre
polimeros, em superficie dental que sofreu descolagem de braquetes

ortodonticos.



7 CONCLUSAO

Com os dados colhidos e a analise estatistica aplicada aos resultados,

pode-se concluir que:

O tratamento do remanescente de resina, apos a remocao do braguete
ortodéntico com brocas multilaminadas associado ou n&do ao
jateamento de o6xido de aluminio, € capaz de elevar a forca de
resisténcia de unido da resina composta ao esmalte contendo
prolongamentos resinosos apos a descolagem de braquete
ortodontico.

Dentre as estratégias de tratamento do esmalte contendo
prolongamentos resinosos, apds a descolagem de braquete
ortoddntico, o uso da broca multilaminada associado ao jateamento de
oxido de aluminio foi a técnica que resultou em maiores valores de
resisténcia de unido.

Os diferentes tempos de armazenamento (24h e 30 dias) néao
interferiram de maneira significativa nos valores de resisténcia de

uniao.
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APENDICE

QUADRO 1 - Tabulacao de todos os valores obtidos no teste de cisalhamento (n=60)
transformados em MPa

TRATAMENTO TEMPO CORPO DE PROVA VALORES CISALHAMENTO (MPa)
1 1 1 9,45
1 1 2 9,90
1 1 3 7,35
1 1 4 8,23
1 1 5 7,75
1 1 6 8,45
1 1 7 7,82
1 1 8 7,49
1 1 9 8,65
1 1 10 7,09
1 2 11 9,54
1 2 12 8,45
1 2 13 9,89
1 2 14 7,34
1 2 15 9,90
1 2 16 9,49
1 2 17 7,50
1 2 18 7,80
1 2 19 8,45
1 2 20 7,91
2 1 21 9,54
2 1 22 10,45
2 1 23 9,89
2 1 24 11,34
2 1 25 12,01
2 1 26 9,49
2 1 27 10,45
2 1 28 11,67
2 1 29 9,45
2 1 30 9,91
2 2 31 9,54
2 2 32 10,54
2 2 33 11,93
2 2 34 12,67
2 2 35 11,34
2 2 36 10,71
2 2 37 9,67
2 2 38 9,45
2 2 39 10,01
2 2 40 11,28
3 1 41 15,98
3 1 42 13,09
3 1 43 13,56
3 1 44 14,78
3 1 45 15,62
3 1 46 16,90
3 1 47 14,40
3 1 48 14,97
3 1 49 14,01
3 1 50 15,99
3 2 51 17,98




3 2 52 16,09
3 2 53 16,56
3 2 54 14,78
3 2 55 15,62
3 2 56 14,90
3 2 57 15,40
3 2 58 14,97
3 2 59 14,01
3 2 60 15,99

Fonte: Dados da pesquisa.
Legenda:
Tratamento:

1 — Controle
2 — Broca multilaminada

3- Broca multilaminada + Jateamento com 6xido de aluminio

Tempo:
1-24 h
2 — 30 Dias
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DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 1.844.041

Apresentacdo do Projeto:

O tratamento odontologico ocorre de maneira multidisciplinar, quando os procedimentos realizados nos
pacientes se relacionam, ao mesmo tempo, com diferentes especialidades. O tratamento ortoddntico segue
essa regra e muitas vezes necessita da dentistica para finalizar os seus casos clinicos e alcancar exceléncia
estetica e funcional. O advento da tecnica de colagem direta dos acessorios utilizados em ortodontia trouxe
melhorias para o tratamento ortoddntico e para qualidade de vida dos pacientes, ja que o procedimento
trabalhoso e pouco estetico da bandagem de todos os dentes nao e mais necessario. Contudo, a tecnica
adesiva para esta colagem produz uma zona de interdifusao resina/esmalte sobre a estrutura dental e
mesmo apos a conclusao do tratamento e descolagem dessas pecas sao observados tags ou
prolongamentos remanescentes de resina na superficie dentaria, mesmo apos o polimento do esmalte. O
objetivo deste estudo sera identificar, atraves de ensaios de tracao, se 0s tags remanescentes da colagem
de braquetes ortodonticos exercem influencia sobre posteriores restauracoes em resina composta sobre a
mesma superficie dental. Para isso cinquenta unidades dentais doadas do banco de dentes serao divididas
em 3 grupos e 2 subgrupos: grupo A passara por procedimentos necessarios a colagem de braquete
ortodontico que serao posteriormente removidos e restaurados em resina composta apos a remocao menos

detalhista da resina remanescente visivel da
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superficie; o subgrupo Al sofrera apenas a acao da ponta diamantada e o subgrupo A2 passara pelo
jateamento de oxido de aluminio; grupo B sofrera o mesmo tratamento que o grupo A, sendo que a remocao
da resina remanescente apos a descolagem do braquete sera mais detalhista, removendo totalmente a
resina composta visivel; o subgrupo B sofrera apenas a acao da broca diamantada e o subgrupo B2
passara pelo jateamento de oxido de aluminio antes dos procedimentos adesivos; o grupo C, que sera
grupo controle, tera apenas uma restauracao em resina composta.

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primario:
1- Avaliar in vitro a resistencia de uniao da resina composta sobre o esmalte superficial apos a descolagem

de braquetes ortodonticos.

Objetivo Secundario:

2- Avaliar se a remocao da resina remanescente e o jateamento com oxido de aluminio sobre o esmalte
dental que teve braquetes ortodonticos descolados aumenta a resistencia da uniao da resina composta a
este estrato dental.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Riscos minimos por se tratar de teste in vitro, material biologico ja pre tratado pelo proprio banco de dentes
doador. Risco muito pequeno na parte operacional da pesquisa, haja vista que sao procedimentos comuns

na rotina da clinica odontologica. O uso da maquina de tracao universal e bem simples.

Beneficios:

Traremos beneficios diretos para a pratica clinica odontologica geral e para a ortodontia. Avaliando qual a
tecnica apresenta maior forca de adesao apos a descolagem do braquete teremos a condicao de tratamento
restaurador pos ortodontia melhorada.

Comentarios e Consideragées sobre a Pesquisa:

Este projeto ja havia sido aprovado pelo CEP e a verséo atual trata de uma emenda solicitando a mudanca
do titulo do projeto de AVALIACAO DA INFLUENCIA DOS TAGS DE RESINA REMANESCENTES DA
DESCOLAGEM DE BRAQUETES ORTODONTICOS NA RESISTENCIA DE UNIAO DA RESINA
COMPOSTA para AVALIACAO DA RESISTENCIA DE UNIAO AO ESMALTE DENTAL CONTENDO
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PROLONGAMENTOS RESINOSOS REMANESCENTES DA DESCOLAGEM DE BRAQUETES
ORTODONTICOS APOS DIFERENTES TRATAMENTOS E PERIODOS DE TEMPO. Esta mudancga néo
fere os principios éticos que norteiam a pesquisa em seres humanos.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacdo obrigatoria:

Né&o as tenho.

Recomendacgdes:
Néo as tenho.

Conclusdées ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:
Né&o foram observados obices éticos na emenda apresentada.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

Diante do exposto, o Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Ciéncias da Sadde (CEP ICS), de acordo
com as atribuicdes definidas na Resolugdo CNS n°. 466 de 2012 e na Norma Operacional n®. 001 de 2013
do CNS, manifesta-se pela aprovacgéo do projeto de pesquisa proposto. Eventuais modificagGes ou
emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP ICS de forma clara e sucinta, identificando a parte
do protocolo a ser modificada e suas justificativas. Relatorios parciais e final devem ser apresentados ao
CEP, inicialmente em 11/06/2017, e ao término do estudo. O sujeito da pesquisa tem a liberdade de recusar
-se a participar ou de retirar seu consentimento em qualquer fase da pesquisa, sem penalizac&o alguma e
sem prejuizo ao seu cuidado (Res. CNS 466/12 em substituicdo & Res. CNS 196/96 - Iltem IV.1.1) e deve
receber uma copia do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, na integra, por ele assinado (ltem
IV.2.d). O pesquisador deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado e
descontinuar o estudo somente apos analise das razées da descontinuidade pelo CEP que o aprovou (Res.
CNS Item 111.3.z), aguardando seu parecer, exceto quando perceber risco ou dano n&o previsto ao sujeito
participante ou quando constatar a superioridade de regime oferecido a um dos grupos da pesquisa (ltem
V.3) que requeiram acéo imediata. O CEP deve ser informado de todos os efeitos adversos ou fatos
relevantes que alterem o curso normal do estudo (Res. CNS Item V.4). E papel do pesquisador assegurar
medidas imediatas adequadas frente a evento adverso grave ocorrido (mesmo que tenha sido em outro
centro) e enviar notificacdo ao CEP e & Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria ANVISA junto com seu

posicionamento
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Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo
Informacdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_812995| 21/10/2016 Aceito
do Projeto E1 pdf 16-30:56
Recurso Anexado emenda.pdf 21/10/2016 |Eduardo Martinez Aceito
pelo Pesquisador 16:27:01 Martinez
Outros encaminhamento_pdf 14/04/2016 |Eduardo Martinez Aceito
22:37:43 | Martinez

Cronograma cronograma.docx 14/04/2016 |Eduardo Martinez Aceito
22:36:19  |Martinez
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Manuseio Material 222745 |Martinez

Biologico /

Biorepositorio /

Biobanco

Declaracéo de responsabilidade . pdf 14/04/2016 |Eduardo Martinez Aceito

Instituicéo e 222721 Martinez

Infraestrutura
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Situagédo do Parecer:
Aprovado
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