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dentistica restauradora [tese de doutorado]. Araraquara: Faculdade de Odontologia
da UNESP; 2023.

RESUMO

Objetivo: Avaliar o efeito de diferentes tratamentos realizados clinicamente, a fim de
apresentar contribuicAo de estudos in vitro com novos produtos, auxiliando o
profissional na clinica odontologica. Material e métodos: No primeiro estudo, oitenta
raizes de incisivos bovinos foram tratadas endodonticamente, e apds o preparo para
pino foi tratado de acordo com o protocolo de irrigacdo (DW, SHS, SHT e SHG). Em
seguida, quarenta raizes (n = 10) foram utilizadas para avaliar a persisténcia, e as
outras guarenta raizes utilizadas para o teste de resisténcia de unido, seguido da
analise do modo de falha. A formacao de tags foi avaliada por imagens de microscopia
confocal a laser. No segundo estudo, foram utilizadas 60 raizes de incisivos bovinos,
tratados endodonticamente e entdo distribuidos em 6 grupo (n=10): G1-(SSAA), G2-
(HCAA), G3-(HUAA), G4-(SSUU), G5-(HCUU) e G6- (HUUU). ApGs os tratamentos
intrarradiculares, os espécimes foram preparados e submetidos aos testes de
resisténcia de unido, avaliacdo do padréo de falha adesiva e formacéo de tags. No
terceiro estudo, sessenta coroas bovinas foram utilizadas. Apés a coloragdo com cha
preto, os espécimes foram randomizados em quatro grupos (n=10) de acordo com o
protocolo de clareamento: HP35R: 3x15 min 35% HP; HP35: 1x 45 min 35% HP;
HP35VR: 3x 8min 35% HP + LED violeta; HP35V: 1x 24 min + LED violeta. A mudanca
de cor foi avaliada antes, 24h apds cada sesséo, 7 dias e 15 dias ap0s a Ultima sessao.
Foram realizados teste de andlise de cor, variacdo de pH (inicial e final) e a
temperatura do gel clareador. Resultados: No estudo 1, ndo foi observada diferenca
na persisténcia de residuos independente do terco (p>0,05). Em relacdo a resisténcia
de unido, o grupo DW apresentou 0s maiores valores para todos os tercos. No estudo
2, para o teste de resisténcia de unido, o grupo que obteve os maiores valores foi 0
SSUU, enquanto o SSAA obteve valores menores no tergo cervical e médio, enquanto
o grupo HCAA obteve o menor valor no terco apical. Na penetrabilidade dentinéria, o
grupo HUAA apresentou maior extensao de tags. No estudo 3, HP35VR e HP35V
tiveram a mudanca de cor mais perceptivel (p<0,05). Os valores finais de pH foram
menores gue os iniciais, mas sem diferenca entre os grupos (p>0,05). Os grupos
HP35VR e HP35V apresentaram aumento de temperatura em relacdo ao HP35R
(p<0,05). Conclusdo: Com base nos resultados obtidos podemos concluir que a
utilizacdo de novas formulacfes e técnicas tem apresentado resultados positivos,
podendo ser um grande aliado nos procedimentos clinicos. No entanto, estudos in vivo
precisam ser realizados para avaliagcdo dos materiais em outras condi¢cdes.

Palavras chave: Tensoativos. Azul de Metileno. Peréxido de hidrogénio.
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ABSTRACT

Objective: To evaluate the effect of different clinical treatments in order to present the
contribution of in vitro studies with new products, helping the professional in the dental
clinic. Methods: In the first study, eighty roots of bovine incisors were endodontically
treated. After post-space preparation, it was irrigated according to the irrigation
protocol (DW, SHS, SHT and SHG). Then, forty roots (n = 10) were used to evaluate
the persistence of residues and the other roots were used for bond strength followed
by failure mode analysis. Tag formation was evaluated by confocal laser microscopy
images. In the second study, 60 roots of bovine incisors were endodontically treated
and then distributed into 6 groups (n=10): G1-(SSAA), G2-(HCAA), G3-(HUAA), G4-
(SSUU), G5-(HCUU) and G6- (HUUU). After the intraradicular treatments, the
specimens were submitted to bond strength, failure mode, and tag formation tests. In
the third study, sixty bovine crowns were used. After black tea staining, specimens
were randomized into four groups (n=10) according to the bleaching protocol: HP35R:
3x15 min 35% HP; HP35: 1x 45 min 35% HP; HP35VR: 3x 8min 35% HP + Violet LED;
HP35V: 1x 24 min + violet LED. Color change was evaluated before, 24h after each
session, 7 days and 15 days after the last session. Color analysis tests, pH variation
(initial and final) and temperature of the whitening gel were performed.

Results: In study 1, no difference was observed in the persistence of residuals
regardless of third (p > 0.05). Regarding bond strength, the DW group showed the
highest values for all thirds. In study 2, for the bond strength test, the group that
obtained the highest values was the SSUU, while the SSAA obtained the lowest values
in the cervical and middle thirds, while the HCAA group obtained the lowest values in
the apical thirds. In terms of dentin penetrability, the HUAA group had a greater number
of tags. In study 3, HP35VR and HP35V had the most noticeable color change (p <
0.05). The final pH values were lower than the initial ones, but with no difference
between the groups (p > 0.05). The HP35VR and HP35V groups showed an increase
in temperature compared to the HP35R (p < 0.05). Conclusion: Based on the results
it was possible to conclude that the use of new formulations and techniques has shown
positive results, and can be useful in clinical procedures. However, in vivo studies must
be carried out to evaluate the materials in other conditions.

Keywords: Surface-Active Agents. Methylene Blue. Hydrogen peroxide.



SUMARIO

L INTRODUGAOD ..o 12
2 PROPOSICAO ...ttt 14
BPUBLICACOES ... 15
0 I U o [ o> Vo3> Lo 0 15
3.2 PUDIICACAOD 2 ..vvveiieeeeeeeeee e 33
3.3 PUDBIICACA0 3 ... 49
4 CONCLUSAOD ..ot 68

REFERENCIAS ..ottt 69



12

1 INTRODUCAO

Na odontologia os padrdes estéticos e a durabilidade de materiais tem sido
cada vez mais questionados. Além disso, € notdrio o constante desenvolvimento de
novos materiais e técnicas com o intuito de aprimorar a estética e otimizar o tempo
clinico, especialmente na area da dentistica restauradora. Neste sentido, a conducao
de estudos in vitro e in vivo € fundamental para avaliar a efetividade clinica de novos
materiais e técnicas de modo que as informagBes geradas ao clinico ndo sejam

apenas comerciais=,

Para o sucesso do restabelecimento estético de dentes tratados
endodonticamente, a utilizagdo de retentores intrarradiculares pode ser necessaria*>.
A correta execucdao de todas as etapas no protocolo de tratamento, como a antissepsia
local, é crucial para promover uma longevidade no tratamento. Nesse contexto, a
irrigacdo com hipoclorito de sodio € a mais utilizada no espaco intrarradicular, como
solucdo antimicrobiana®'3. No entanto, visando minimizar os efeitos adversos
causados nas formulag@es de hipoclorito de sédio, como afalha da remocao da smear
layer, alteragao nas propriedadeds mecanicas da dentina de dentes tratados
endodonticamente e falha na interface adesiva com a utilizacdo de cimentos

resinosos, o uso de surfactantes em sua composicéo foi langado recentemente®4-6,

Atualmente alguns estudos vem mostrando que 0 uso prolongado de
antimicrobianos pode gerar uma resisténcia nos microrganismos’-19, Diante disso, um
tratamento que vem sendo utilizado para o auxilio na antissepsia do canal radicular é
a terapia fotodinamica antimicrobiana (TFDA)?%-?4, Para a utilizacdo dessa terapia é
necessario o uso de um fotossensibilizador (FS), uma fonte de luz com comprimento
de onda compativel com o espectro de absorcéo do FS, e a presenca de oxigénio®>
28, O FS assume papel importante na reacdo fotodinamica, tendo que apresentar
propriedades como solubilidade e estabilidade em solu¢do aquosa e pH fisiologico,
seletividade, habilidade de transporte intracelular, possuir rendimento quantico, nao
ser toxico a niveis terapéuticos, apresentar capacidade de absorcao de luz e ser

metabolizado rapidamente?®.

Diversos estudos tém mostrado a eficacia de fotossensibilizadores (FS) como

o azul de metileno. Apesar de suas inimeras vantagens, este FS apresenta limitado
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espectro de acdo sobre a microbiota endodontica e/ou a alteracdo da coloragéao
dental®®-34, Diante disso, o azul de toluidina apresenta-se como uma alternativa
interessante, embora ainda exista uma caréncia de estudos que avaliem a eficacia da

sua utilizacdo?*34.

Entre os tratamentos estéticos mais procurados clinicamente, existe o
clareamento dental, que é considerado uma abordagem de baixo custo, minimamente
invasiva e que apresenta uma diversidade de produtos e concentracdes®>3°, Embora
seja considerado um procedimento clinico seguro e eficaz, ainda nao esta
estabelecido na literatura um protocolo que promova sua eficacia sem nenhum efeito
adverso. Assim, a utilizagéo de fonte de luz LED violeta (LV), com o comprimento de
onda entre (405 + 10 nm), tem sido sugerida como uma op¢ao mais conservadora, por
possibilitar a interacdo fisica com moléculas coradas devido ao seu menor

comprimento de onda*>-4!, promovendo a acéo clareadora.

Portanto, este estudo teve como objetivo avaliar o efeito de diferentes
tratamentos realizados clinicamente, a fim de apresentar contribui¢des de estudos in

vitro sobre novos produtos, auxiliando o profissional na pratica clinica.
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4 CONCLUSAO

Considerando os resultados obtidos, podemos concluir que:

Comparado ao grupo controle, o grupo de hipoclorito de s6dio com surfactante
apresentou o melhor desempenho entre os demais, obtendo menos efeitos negativos
na interface adesiva.

A utilizacdo de azul de toluidina como fotossensibilizante nao interfere na
adesdo do espaco protético e que o sistema adesivo universal se utilizado com
cimento resinoso convencional obteve bons resultados independete do protocolo de
remoc&ao que foi utilizado.

O LED violeta melhorou a eficacia do clareamento com o gel de perdxido de
hidrogénio 35%, sem afetar negativamente o pH e a temperatura e que a renovacao

do gel ndo influenciou nos resultados.
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