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Brentel AS. Efeito do sistema de acabamento e polimento na rugosidade
superficial e formacéo in situ de biofilme dentario inicial em uma cerémica
feldspatica micro-particulada [dissertagdo] Faculdade de Odontologia de S&o

José dos Campos, Universidade Estadual Paulista; Sdo José dos Campos; 2008.

RESUMO

O objetivo do presente estudo foi avaliar uma ceramica feldspatica micro-particulada
quanto a rugosidade superficial, hidrofobicidade e formagéo in situ do biofilme dentario.
Amostras padronizadas da ceramica foram confeccionadas e divididas em 4 grupos
conforme o sistema de acabamento e polimento: glaze (G1); glaze e broca diamantada
(G2); glaze, broca diamantada e pontas de borracha (G3); glaze, broca diamantada,
ponta de borracha e disco de feltro impregnado com pasta diamantada (G4). Rugosidade
foi avaliada antes e ap6s os procedimentos de acabamento e polimento estabelecidos
para cada grupo. O angulo de contato da agua deionizada foi avaliado em goniémetro.
Dez pacientes usaram dispositivo bucal com amostras dos diferentes grupos durante 8 h.
Decorrido o periodo experimental, o biofiime (n=10) foi analisado em microscopia
confocal laser ( biovolume e espessura média) e microscopia eletrénica de varredura
(MEV) (n=5). A rugosidade superficial foi significativamente diferente nos 4 grupos,
sendo a ordem crescente de rugosidade G1 < G4 < G3 < G2. Em relagdo ao angulo de
contato, G1 apresentou a maior hidrofobicidade, n&o havendo diferencas entre os
demais grupos. G1 e G4 foram semelhantes e apresentaram os menores valores de
espessura média e biovolume do biofilme. G2 e G3 apresentaram os maiores valores de
espessura média e biovolume sendo similares. Correlagao positiva foi verificada entre
rugosidade superficial e formagao de biofilme in situ. As observagdes em MEV indicaram
cocos isolados e diplococos em G1 com pouco material acelular. Em G2, presenca de
maior numero de bactérias aderidas as amostras foi verificada. Em G3 foi verificado
material fibrilar com cocos e bastonetes curtos constituindo coldnias na superficie. Em
G4, as amostras foram recobertas por material granular com poucos cocos isolados

aderindo a superficie

PALAVRAS CHAVE: Placa dentaria, Ceramica, Polimento dentario



1 INTRODUCAO

A estética na odontologia evoluiu significativamente com o
desenvolvimento de materiais como as ceramicas odontolégicas micro-
particuladas. Estes novos materiais ceramicos, usados para facetas
laminadas, incrustagdes, coroas e proteses parciais fixas, séo de
interesse devido a adaptagdo marginal, resisténcia ao desgaste e a
fratura e, principalmente, pela sua aparéncia estética °.

Em algumas situag¢des clinicas, apés a cimentagdo da
restauracdo ceramica, podem ser necessarios ajustes finais intra-orais

60

alterando o glaze, criando uma superficie mais rugosa e podendo

comprometer a estética. Nestas circunstancias, novo polimento intra-oral
da superficie ceramica é preconizado, com o0 uso de materiais e
instrumentos adequados '°. Quando ceramicas n3o recebem polimento
adequado, algumas consequéncias tém sido relatadas como maior
desgaste nos dentes antagonistas, enfraquecimento da estrutura
ceramica, e favorecimento da ades&o de bactérias a superficie % %9 3% 3%
2

A rugosidade superficial parece ser a propriedade dos
materiais restauradores que desempenha maior influéncia no processo de
formacao do biofilme dentario. Nas superficies rugosas e irregulares o
biofilme forma-se em maior quantidade e apresenta maturacdo mais
rapida quando comparado as superficies lisas *® 2> %" A energia livre
superficial (ELS) dos materiais também influencia na formacéo do
biofilme. Maior retencao do biofilme tem sido observada em substratos
com alta ELS, ou seja, substratos hidrofilicos 3% °* °¢-
Estudos tém demonstrado diferengas no biofilme formado

sobre materiais restauradores, provavelmente devido as diferengas nas



19

propriedades dos materiais como rugosidade superficial e
energia livre superficial *°.

Diversas metodologias tém sido utilizadas para avaliar a
formacao in situ do biofilme sobre materiais restauradores como as
microscopias eletrdnicas de varredura e transmissao 2 2" %192 Todavia,
estas técnicas exigem fixacéo, desidratagdo ou inclusdo do biofilme o que
altera a sua arquitetura ndo permitindo uma analise adequada.

Com o advento da microscopia confocal laser, p6de-se
estudar biofilmes dentarios totalmente hidratados possibilitando analise
mais fiel das relagdes existentes entre os componentes do biofilme, bem
como das relagbes entre o biofilme e o substrato ao qual esta aderido
19,46,5, 86, 38

A aderéncia bacteriana a materiais restauradores mais
novos, propostos por apresentarem melhores propriedades bioldgicas,
estéticas e fisico-quimicas, como as ceramicas feldspaticas micro-
particuladas, é pouco conhecida.

Considerando a importancia de se obter uma superficie
ceramica o mais lisa possivel, diferentes métodos de polimento tém sido
avaliados a fim de proporcionar menor rugosidade superficial e por
conseqiiéncia menor formagao de biofilme *°.

Assim, informacdes relativas aos sistemas de acabamento
e polimento e o efeito destes sobre a formacgao do biofilme em ceramicas
feldspaticas micro-particuladas, podem ser valiosas para a manutengcao
da saude bucal do paciente e para a longevidade do tratamento

restaurador.



2 REVISAO DA LITERATURA

Por razdes didaticas, a revisdo da literatura foi dividida em

assuntos referentes ao objetivo da pesquisa.

2.1 A influéncia das propriedades das superficies sélidas na adesao

das bactérias

A formacéo do biofilme dentario pode ocorrer sobre todas
as superficies soélidas no ambiente bucal, independente de serem
superficies naturais, como esmalte e cemento, ou artificiais, como
materiais restauradores '* ">
Para que ocorra a adesao bacteriana inicial, € necessario

que haja interagdes entre superficie e bactéria 3.

A interagcdo entre o filme de proteina presente na
superficie sélida e as bactérias, faz com que este sirva de precursor para
a fixagcao bacteriana. Porém o numero e a condi¢ao de fixacdo da bactéria
depende da forgca atdbmica da superficie soélida (energia livre de
superficie), para que ocorra a deposi¢ao do filme protéico 3,

Com relagdo a adesdo bacteriana, tanto a rugosidade,
como a energia livre de superficie, tem um importante papel. Porém, as
bactérias sdo mais protegidas nas superficies rugosas, contra as forgas
de cisalhamento, fazendo com que a adesao ocorra mais facilmente e, de
modo irreversivel. A rugosidade de superficie, portanto, é o fator de maior
importdncia em comparacdao a energia livre de superficie, na

determinagao da formagao e composicéo de placa ** .
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Portanto, uma superficie com baixa energia e baixa
rugosidade de superficie, pode diminuir o acimulo de placa in vivo *°.

Microrganismos com alta energia livre de superficie sao
encontrados em maioria na cavidade oral, podendo aderir
preferencialmente a substratos hidrofilicos enquanto microrganismos com
baixa energia de superficie sdo encontrados raramente na cavidade oral,
o qual aderem melhor aos substratos hidrofobicos "'

Com relagdo a fase de colonizacdo, quando um
microrganismo esta firmemente fixado, inicia o crescimento de novas
células, permanecendo fixas as microcol6nias ou resultando em um novo
biofime. Uma vez que uma camada de microrganismo tenha sido
estabelecida, um novo crescimento ocorre, através da multiplicagcdo dos

microrganismos ja aderidos '2

ao mesmo tempo em que, ocorre a co-
adesao entre as espécies.
O crescimento do biofilme dentario parece ocorrer

principalmente pela multiplicacdo de células aderidas '#°°,

Weerkamp et al.

, estudaram a medida do angulo de
contato da superficie bacteriana para determinar sua energia livre de
superficie (ELS). As espécies de S. mutans, S. sanguis e salivarius
apresentaram-se de forma homogénea, tendo alta ELS, n&o sendo
afetado pela presengca da pelicula salivar. S. mitis tiveram ELS muito
baixa, que diminuiu significantemente apds a presenca da pelicula salivar.
O calculo da ELS na interface da adeséo bacteriana na superficie sélida
em suspensdo de saliva mostrou que estreptococos com maior ELS
encontram condi¢cdes mais favoraveis para a adesdo em superficies com
alta ELS. Entretanto, a ELS do S Mitis, nao permitiu, em fungcéo da
presenca da pelicula salivar, ser capaz de aderir em superficies com
baixa ELS. Esses resultados indicam que, a superficie do esmalte
dentario, com baixa ELS, seria desfavoravel para adesdo de uma maior

guantidade de estreptococos orais.
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O objetivo de Van Dijk et al., ', foi avaliar o efeito da ELS
com relacdo a aderéncia bacteriana in vivo. Utilizando-se 5 cachorros, da
raga beagles onde se adaptou, no canino, uma coroa de ouro com uma
abertura, onde foi colocada amostras de politetrafluoretileno (PTFE,
Teflon Type, EUA), Parafime (American Can Company, USA),
Polivinilclorideo (PVC, TkG, Alemanha), Dentina bovina, Esmalte bovino
e Vidro. As amostras foram polidas para que chegasse na rugosidade de
0,1 ym e foram posicionadas no dente. O angulo de contato foi medido
usando agua e n- propanolol misturados e a- bromonafitaleno. O
ambiente oral mudou a ELS do substrato devido a presenca da pelicula
salivar. Mais microrganismos aderiu, ao substrato com alta ELS inicial,
com relacdo aos substratos com baixa ELS (PTFE e Parafiime). O alto
numero de microrganismos aderidos ao PVC foi menor, com relagdo ao
Parafiime. Portanto, quando diferentes substratos foram expostos na
cavidade de cachorros beagle, foi notado que a pelicula formou-se em
maior valor no substrato de baixa energia livre de superficie do que no de
alta energia de superficie.

1.'8 avaliaram o efeito da ELS na

Christersson et a
retencdo de microrganismos orais em saliva humana nao estimulada. O
namero total e morfologia de microrganismos presentes na saliva foram
registrados utilizando-se o fluxo celular, em seguida a superficie testada
foi preparada para demonstrar o aumento da ELS critica, verificada pela
medida de angulo de contato. Superficies do esmalte com ELS
inicialmente baixa (20 a 22 Mn/m), média (35-38 Mn/m) e alta (> 50 Mn/m)
foram expostas a saliva com média de fluxo de 1ml/min, com tempo de
exposicao de 15min. A quantidade de bactéria que se fixou, foi avaliada
em trés zonas diferentes da superficie com microscopio Optico, e
estatisticamente testados. A superficie do esmalte humano com média
tensdo superficial possibilitou a retencdo de um alto numero de
microrganismos em comparagdo com outras superficies testadas. Esses

resultados demonstraram que, a retencéo inicial dos microrganismos as
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superficies esta fortemente relacionado a remocéo das forcas mecanicas
e, ao estado da energia de superficie da superficie so6lida exposta. A
retencdo microbiana as interfaces pode, entretanto, ser controlada pela
selecdo da tensao superficial critica e forgas de cisalhamento que ocorre

no local.

Quirynen et al.”®, fixaram polimeros nos incisivos de 20
voluntarios, para avaliar a placa no periodo acima de nove dias, em 4
diferentes energias de superficie. A quantidade de placa foi registrada no
periodo acima de 9 dias em teflon, parafilme, acetato de celulose e
esmalte com ELS respectivamente de 20, 26, 57 e 88 erg/cm °. Amostras
dos 3 primeiros materiais foram fixados na face vestibular dos incisivos
superiores. O incisivo remanescente foi polido e serviu de analise de
superficie do esmalte. O aumento da placa foi avaliado ap6s 3, 6 e 9 dias
por analise planimétrica para expressar como porcentagem a superficie
total da placa. Para calcular a ELS, o angulo de contato foi medido in vitro
com agua, agua com n-propanolol e a-bromonafitaleno. Os resultados
indicaram que a aderéncia de microrganismos ao substrato, recoberto
pela pelicula salivar foi influenciado pela ELS do material, e que, portanto
existe uma associacédo entre ELS do substrato e a quantidade de placa
supragengival.

1.8 avaliaram aderéncia in vitro de

Yamamoto et a
Streptococcus oralis sobre resina composta (Palfique Light) e a
correlacionaram com rugosidade superficial do material. Amostras do
material foram confeccionadas e polidas com lixas de papel de diferentes
granulagdes obtendo-se rugosidades superficiais variando de 0,2 a 3,0
um. As amostras foram imersas em suspensdo de 10% cel /ml
radiomarcadas e incubadas por 2 h a 37°C em condi¢cdes de anaerobiose.
Apds avaliacdo da aderéncia de S. oralis, as amostras foram lavadas,
fixadas e desidratadas para serem examinadas em MEV. Foi verificado
que a aderéncia bacteriana variou de 9,85 a 9,28 x 10° células /amostra

para as mais rugosas e menos rugosas, respectivamente. Nao foi
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observada relagdo entre aderéncia de S. oralis e rugosidade superficial.
Na analise com MEV, foi observado que fimbrias facilitaram a aderéncia
das bactérias as particulas de carga da resina composta nas amostras
com rugosidade de 0,2um.

Com o objetivo de avaliar que a alta ELS e que o aumento
da superficie rugosa facilita o acumulo de placa supragengival in situ,

l. 56, correlacionaram o efeito dessas duas caracteristicas no

Quirynen et a
crescimento de placa. Amostras de fluoretilenopropileno (FEP) e acetato
celulose (AC), superficies, respectivamente, com baixa e intermediaria
energia livre de superficie, sendo que a metade de cada amostra tinha
rugosidade de superficie de 0,1 ym e a outra metade de 0,2 pm, foram
colocados em contato com os incisivos naturais de 16 voluntarios, através
da adesao de cianoacrilato. Durante 6 dias, ndo foi realizada nenhuma
higiene oral e a presenca de placa foi registrada no periodo de 3 e 6 dias.
As amostras foram analisadas por meio de microscopio Ooptico,
relacionando-se aos escores das proporgdes de bactérias, em forma de
cocos, pequenos, médios, grandes e bastonetes ou células bacterianas
de formato fusiforme. No terceiro dia, a significante diferenca deu-se com
relacdo ao acumulo de placa somente obtida em superficies rugosas
quando comparadas a lisas. Entretanto no 6° dia, significantemente,
menos placa foi formada na parte mais lisa das amostras de FEP (19,4%),
quando comparada com AC também na parte mais lisa (39,5%), e mais
placa foi formada na parte rugosa de FEP (96,8%) E AC (98,2%). Houve
pouca diferenca com relacdo a composi¢cdo bacteriana, grande
porcentagem de cocos foi observado em FEP na parte lisa (86,2%) e
menor na parte rugosa da amostra FEP (78,5%) e AC (82,8).

A aderéncia de S. sanguis e S. mutans em 7 restauracdes
foram avaliados por Satou et al.®*
artificial, em 4 resinas compostas: Silar (3M, USA), P 10 (3M, USA),
Clearfil F3 (Kuraray, Japao), Microrest (GC, Japao), 2 ligas de amalgama:

Valiant ( Caulk, USA) e Fluor Alloy (Dentoria, Franca) e 1 liga Au-Ag-Pd

, ha presenca e auséncia da saliva
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(GC, Japéao ). O recobrimento salivar das amostras foi realizado com a
saliva coletada que foi centrifugada por 20 min a 4 ° C a 20.000x para
remoc¢ao dos debris. As amostras foram imersas em saliva por 1 ha 37° C
em seguida lavadas em agua destilada para realizacdo dos testes de
aderéncia. Para determinacdo da hidrofobicidade, foram utilizadas as
amostras com e sem a presenga de pelicula salivar, utilizando agua
destilada. As caracteristicas fisico-quimicas da superficie das bactérias e
da restauracdo também foi medida, junto com o efeito do recobrimento
salivar nas restauragcdes. A ELS das restauragdes sem o recobrimento da
saliva mostrou uma correlagéo positiva com o numero de S. mutans e S.
sanguis aderentes, ja o S. sanguis, mostrou uma correlagdo positiva com
as restauragdes sem o recobrimento. A hidrofobicidade da superficie
diminuiu com o recobrimento da saliva enquanto o angulo de contato
aumentou.

Suljak et al.”?, avaliaram a habilidade de trés bactérias
orais. A aderéncia de S. sanguis CH3, S. salivarius HB e Actinomyces
viscosus WG na presenca e auséncia de pelicula salivar sobre amostras
padronizadas de amalgama (angulo de contato da d4gua 60°) e compostos
resinosos hidrofébicos (Prisma APH, Herculite XRV e Z 100) foram
comparados em um ensaio in vitro através de bactérias incubadas na
saliva, e entdo, as bactérias ndo aderidas foram removidas com jato de
PBS. Também foram determinados os angulos de contato da agua sobre
0s materiais e sobre as bactérias como uma medida de hidrofobicidade. O
angulo de contato foi feito como medida da hidrofobicidade de superficie
utilizando a técnica da gota. Em adi¢cdo ao angulo de contato da agua de
trés bactérias. As medidas dos angulos de contato indicaram que a resina
Z100 foi mais hidrofébica seguida pela Herculite, e resina Prisma. O
microrganismo mais hidrofébico foi S. sanguis, seguido por S. salivarius e
A. viscosus. Nao foram observadas diferencas quanto ao numero de

microrganismos aderidos entre os diferentes materiais. Contudo, foi
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verificado que o microrganismo mais hidrofobico (S. sanguis) foi o que se
aderiu em maior numero a todos os materiais testados.

A aderéncia in vitro de cepas padrao de Streptococcus
mitis, S. oralis, S. sanguis e S. sobrinus ao esmalte dentario humano,
ceramica (Cerec 2 Vitablocs Mark IlI) e cimento resinoso foi avaliada por

Takatsuka et al .

Amostras padronizadas dos materiais foram
confeccionadas e receberam os mesmos procedimentos de acabamento
e polimento. Para a realizacdo do teste de aderéncia na presenca de
saliva, as amostras foram imersas em saliva filtrada por 60 min a 37°C, e
lavadas, a seguir, em agua destilada. Também foram medidos os angulos
de contato dos microrganismos e dos materiais como indice de
hidrofobicidade. Na auséncia da saliva, o cimento resinoso foi o material
mais hidrofébico. O esmalte apresentou maior valor de ELS sendo mais
hidrofilico, e a ceramica apresentou valor intermediario. Com a cobertura
da pelicula salivar, a ELS dos trés materiais foi similar. S. sobrinus
apresentou maior ELS, n&o ocorrendo diferencas entre os demais
microrganismos. Nas amostras avaliadas sem presenca de saliva,
observou-se maior aderéncia de S. mitis, S. oralis e S. sobrinus no
esmalte seguido pela ceramica e cimento resinoso. Ja para o S. sanguis,
maior aderéncia ocorreu no cimento resinoso seguido pelo esmalte e
ceramica. A aderéncia dos microrganismos testados diminuiu na presenca
de saliva, exceto a aderéncia de S. sanguis ao esmalte que nao foi

alterada.

2.2 Acabamento e polimento das superficies ceramicas

Um dos maiores objetivos atuais das pesquisas com

ceramica é a producédo de materiais resistentes que possam oferecer uma
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utiizagdo confiavel para o uso odontolégico. A quantificagdo dos
parametros microestruturais € importante para o desenvolvimento da
relacdo entre estrutura e propriedades. A anadlise quantitativa da
microestrutura fornece uma associagcdo entre a composigdo, as
propriedades fisicas, e as caracteristicas estruturais dos materiais. A
confiabilidade estrutural das ceradmicas odontolégicas é um fator
importante para o sucesso clinico das restauragcdes ceramicas 2

Klausner et al.’®, compararam a superficie polida e
autoglazeada de uma porcelana. Vinte amostras da ceramica para
restauracdes veneer (Vita VMK 68- Unitek Corp.) foram confeccionadas
seguindo as recomendacdes do fabricante e em seguida glazeadas. As
amostras foram divididas em 4 grupos de acordo com a seqiéncia de
polimento: G1) Broca diamantada de granulacéo fina (Hanau-Densco-
Dental) seguido pelo disco de borracha de granulagao fina (Dedeco Nos —
Dental development) e polido com Oxido de aluminio, G2) Kit para
polimento shofu (Shofu Dental corp., Menlo Park, Calif), G3) Broca
diamantada fina seguido por disco de borracha de granulagcdo média
impregnado com abrasivo (Cratex Co, San Francisco), disco pouco
abrasivo de borracha mole (J.F.Jelenko e Co Dental Products, NY), e em
seguida polido com 6xido de aluminio, G4) Ajuste com kit de brocas para
escultura de porcelana Jelenko seguidos por kit de brocas para polimento
Jelenko e G5) Grupo glaze como controle. As amostras foram analizadas
no rugosimetro, apos aplicacdo do glaze e ap6s cada ajuste. Nao houve
diferenca significativa entre a rugosidade de superficie quando houve
polimento com relag&o ao glaze inicial.

Raimondo et al.’®, compararam quatro diferentes
sistemas de pastas de polimento com reglazeamento no forno e com kit
de ajuste para porcelana. Trinta amostras de porcelana Vita de queima a
vacuo foram confeccionadas seguindo as recomendagdes do fabricante
utiizando a mesma técnica, em um mesmo forno. Todas as amostras

tiveram o glaze retirado com uma ponta diamantada fina. Foi feito um
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sulco com 1mm de profundidade e 2mm de comprimento de modo
longitudinal em cada amostra com disco de Oxido de aluminio para
simular o sulco oclusal em um dente posterior. As amostras foram
aleatoriamente separadas em 6 grupos (n=5) e numeradas de 1 a 30 para
a identificacdo. As técnicas de acabamento foram divididas em 6 grupos:
G1) Kit para ajuste de porcelana Shofu (Shofu Dental Corp.), G2)
Reglazeamento em forno, G3) Pasta diamantada (Diamon Dust-Advanced
Dental Products), G4) Glaze N shine (Dental Ventures of América) e G5)
Sistema de polimento de porcelana (Trusluster-Braseler), G6) Kit de
acabamento de porcelana (Dia—gloss- Pollard Dental Products). As
amostras polidas e reglazeadas foram classificadas de acordo com a
qualidade de acabamento por observadores e por MEV. As imagens em
MEV revelaram que o melhor acabamento foi das amostras reglazeadas
seguido por Trusler, Dia gloss Diamont Dust, Shofu e Glaze shine.

Paterson et al °°, avaliaram o efeito do uso de um kit
utilizando-se 40 amostras de porcelana de Vita VMK (Vita Zahnfabrick).
Foi realizado um pré-glazeamento usando uma pedra de desgaste (Alpine
stone —Ash Instruments Dentsply) e em seguida glazeadas. As amostras
foram divididas em 4 grupos: G1) Nenhum tratamento (controle), G2)
Glaze, sobrepolido usando um kit comercial de acordo com as instru¢des
do fabricante, G3) Superficie ligeiramente reduzida usando broca
diamantada de granulagado fina e G4) Amostras do grupo 3 (G3) foram
polidas usando um kit comercial para polimento. As amostras foram
avaliadas por meio de profildmetro e MEV. O kit comercial usado € capaz
de produzir uma melh significante na lisura superficial da porcelana
preveamente ajustada com broca diamantada. O kit testado mostrou ser
incapaz de restaurar a porcelana ajustada ao grau de lisura superficial
comparada a porcelana glazeada.

.57, avaliaram a eficiéncia do uso de um kit

Patterson et a
de acabamento (Diamond paste- Chamelon Dental products) em 20

amostras da ceradmica Vitadur N (Vita, Alemanha) na superficie da
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porcelana apés desgaste da superficie com ponta montada diamantada
fina (30 uym) e extra- fina (15um), tendo o grupo glaze como controle. O
procedimento de desgaste e acabamento foi padronizado e a técnica
utilizada simulou a técnica clinica. As amostras foram analisadas
qualitativamente por MEV e quantitativamente por profildmetro. Antes do
glazeamento em todas as amostras, estas receberam um pré-glaze
usando uma ponta montada (Alpine- Ash instruments). O acabamento
com pontas dimantadas, com 15 ym, resultou em melhor acabamento
superficial do que brocas com 30 um, embora a superficie resultou em
maior rugosidade com relagdo a amostra glazeada. Usando o kit testado
posteriormente ao uso da ponta diamantada com 15 ym resultou em uma
superficie comparavel ao glaze original.

Anusavice 2

, ponderou que a durabilidade quimica é o
principal requisito das ceradmicas no ambiente oral, pois as proteses
devem resistir a degradacao na presenga de uma variedade de solugdes
com diferentes pH. Segundo o autor, a degradagcdo dos materiais ocorre
geralmente pela acdo de forgcas mecanicas, ataque quimico, ou a
combinagcdo desses fatores. Os possiveis efeitos fisiologicos das
ceramicas sdo: a tendéncia de abrasionar estruturas dentarias
antagonistas, a emissdo de componentes radioativos, a possibilidade de
substancias quimicas alterarem sua superficie tornando-as mais rugosas
e favorecendo a retencdo de biofilme, e a liberagdo de substancias
potencialmente toxicas em conseqUéncia da abrasdo e do ataque
quimico.

Scurria ; Powers ®’, avaliaram a rugosidade superficial de
uma ceramica convencional e outra utilizada para sistema CAD-CAM,
utilizando diferentes sistemas de polimento. Discos da ceramica
feldspatica Ceramco e da ceramica vitrea usinada Dicor MGC foram
fabricados e polidos com diferentes combinagdes de instrumentos. Pontas
diamantadas, géis de polimento, pontas de silicone, pontas de oxido de

aluminio, e pastas de 6xido de aluminio foram utilizados. Foi realizada a
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analise da rugosidade e da topografia da superficie, apés polimento. Os
resultados indicaram diferengas significantes nas médias de rugosidade
entre as ceramicas e as técnicas. As pontas diamantadas e os géis
produziram superficies mais lisas nos dois materiais, entretanto as pontas
de Oxido de aluminio e as pastas foram estatisticamente semelhantes
para a ceramica Dicor. A porcelana feldspatica tem um polimento superior
com instrumentos intra-orais quando comparado com auto-glaze. A
ceramica Dicor pode ter um polimento superior com relagdo a ceramica
Ceramo Il. Acabamento com ponta diamantada e pasta diamantada
produziram superficie mais lisa para ambas ceramicas, entretanto, a
ponta de 6xido de aluminio e as pastas foram equivalentes com relagéo a
ceramica MGC. A broca carbide ndo melhorou a lisura nas combinacdes
testadas.

Ward et al.®, avaliaram a eficacia de 8 diferentes técnicas
de polimento intra-oral em 3 porcelanas opalescentes: Ceramo Il Opal-
Ceramo Inc., Burlington, NJ., Vintage/Opal 58- 3M Dental products e
Duceram-LFC- Ducera Dental, Alemanha). Quarenta discos de cada
ceramica foram confeccionados , todas as amostras foram desgastadas
com ponta diamantada de granulagdo 60 ym. Quatro amostras de cada
porcelana  foi selecionada para controle da broca diamantada. A
rugosidade superficial das porcelanas foi medida cinco vezes em cada
disco antes e apds o procedimento de polimento. Os resultados foram
comparados aos grupos controle do glaze e autoglaze. Cinco técnicas
entre as testadas produziram uma superficie mais lisa do que o glaze. O
uso de uma broca carbide com granulagdo de 30 ym apo6s o polimento
com pasta diamantada produziu uma superficie mais lisa. A maioria dos
kits, para polimento, tiveram lisura superficial maior do que o glaze e auto-
glaze. O uso de broca carbide com 30 ym de granulacdo depois da
aplicagédo da pasta diamantada produz melhor lisura de superficie.

|.22

Fuzzi et al.“*, avaliaram a rugosidade superficial de 54

amostras de porcelana Vita VMK 68. Antes do glaze (liquido- Glasur
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Geller, Creation -Austria, e p6- Steele’s Super Glaze, Kentzler- Kaschner
Dental- Alemanha) a superficie de cada amostra foi preparada com ponta
diamantada de 30 ym e lixa d’agua com 220 de granulometria, apos
glazeamento e apds 9 tipos de acabamento e polimento superficial sendo
um deles o grupo controle: G1: Acabamento superficial com ponta
diamantada com 30 um (Komet- Brasseler- Alemanha), G2: Acabamento
com pontas diamantadas 30 e 15 ym, G3: Acabamento com pontas
diamantadas 30, 15 e 8 ym, G4: Acabamento com ponta diamantada 30
Mm seguida da ponta carbide, G5: Acabamento com ponta diamantada 30
Mm seguida do disco de borracha Ceramiste (Shofu Dental), G6:
Acabamento com ponta diamantada 30 ym seguida por Dia finish n® 40 (
Renfert- Alemanha) G7: Acabamento com ponta diamantada 30 uym
seguida do disco de borracha Ceramiste (Shofu Dental) seguido da pasta
diamantada (Two diamont gel — Premier dental products), G8:
Acabamento com ponta diamantada 30 um seguida por Dia finish n° 40 e
seguido da pasta diamantada (Two diamont gel. Em seguida, as
amostras foram analisadas qualitativamente por MEV, e quantitativamente
por profildbmetro. A melhor média de rugosidade foi obtida usando pontas
diamandadas, usadas respectivamente na sequéncia 30, 15 e 8 um. A
analise por MEV mostrou que todos os tratamentos resultaram em
superficies porosas ou com presenca de fissuras, entretanto a superficie
glazeada, foi a que apresentou os melhores resultados. Nao houve
diferenca significante detectada entre os tratamentos, o uso da broca
diamantada com 30 ym produziu uma superficie mais rugosa. Nenhuma
correlacao foi encontrada entre os resultados do MEV com a rugosidade
superficial.

Kawai et al.®®

, avaliaram a quantidade de biofilme dentério
e rugosidade superficial que foi verificada sobre diferentes materiais
odontoldgicos. Foi avaliada a relagao entre a rugosidade de superficie e a
quantidade de placa bacteriana in vitro. Esse estudo comparou a

quantidade de adesdo dos componentes da placa (célula bacteriana e
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glucans) nos discos ceramicos com varios graus de rugosidade de
superficie, para avaliar o efeito da rugosidade de superficie na quantidade
do acumulo de placa. Foram confeccionados 60 discos com 9 mm de
didmetro de ceramica ( Vita Celay blancks A3M-9), em seguida glazeadas
(IPS glaze —ivoclar ) As amostas foram divididas em 4 grupos; Grupo G:
controle com glaze, Grupo R : Glaze + lixas d’agua com granulagéo 120 ,
Grupo S : Glaze + lixas d’agua com granulacéo de 600 e Grupo D: Glaze
+ disco de feltro impregnado com pasta diamantada. A rugosidade de
superficie foi medida em todos os grupos. A superficie obtida pelo
polimento com pasta diamantada foi a que apresentou a maior lisura de
superficie, seguida da superficie glazeada, lixa dagua de 600 e por ultimo
de 120. A quantidade de glucans aderido aumentou com o tempo de
incubacdo. O valor da rugosidade de superficie, e a quantidade de
adesao de placa diminuiram, com o aumento do polimento. Entretanto,
mais quantidade de placa foi mais aderida em superficies glazeadas do
que superficies polidas com pasta diamantada.

Gomis et al.?

, comparam o efeito de quatro sistemas de
acabamento e polimento, sendo que todos os grupos receberam um
acabamento anterior com broca diamantada e polimento posterior com
pasta diamantada; G1: Sistema White silicon (Komet), G2: Sistema kit
shofu, G3: Brocas diamantadas (Komet) 15 ym e 30 ym e G4: Sequéncia
de trés discos Sof-lex. Relataram que apds quatro leituras em
rugosimetro, que foi seguido aos dois procedimentos realizados em todos
os grupos (broca diamantada e pasta diamantada), todos os métodos
reduziram a média de rugosidade, sendo que os discos sof-lex foram os
mais efetivos com relacdo aos outros métodos. O disco sof-lex mostrou
melhores resultados com média de rugosidade de 0,2 pm. Entretanto
esses discos sao dificeis de manipular na regido de molar. A pasta
diamantada ndo melhorou os valores Ra de rugosidade de superficies
ceramicas com acabamento com Sof-lex, brocas diamantadas ou kit

shofu, somente reduziu a média do pico de rugosidade (Rz), embora nao
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tenha melhdo a média de rugosidade (Ra), indicando que, todos os
sistemas testados reduziram a média Ra de rugosidade inicial, porém Sof-

lex foi o mais eficiente.

Jung et al**, realizaram 40 cavidades classe I,
restauradas com compdsito microhibrido Tetric-vivadent e as outras 40
com IPS Empress. As inlays foram inseridas com cimento dual, Variolink
Ultra (Vivadent, Schaan, Liechtenstein). As inlays de compdsito resinoso e
de ceréamica foram divididas em 4 grupos de 10, onde variou-se o
acabamento e polimento. Foram realizados 4 diferentes tipos de
acabamento e polimento no compésito: 1) Acabamento com brocas
diamantadas e broca de tungsténio, ambas com 30um seguido do
polimento com disco de feltro impregnado com diamante (Diafix oral-
Muller Dental, Alemanha), 2) Mesmo acabamento anterior seguido pelo
polimento com gel impregnado com diamante (Two Striper MPS- Premier
Dental products, USA), 3) Acabamento com brocas diamantadas de 30 e
20 pym seguido do polimento com disco de feltro impregnado com
diamante (Diafix oral- Muller Dental, Alemanha) 4) Mesmo acabamento
anterior seguido do polimento com gel impregnado com diamante (Two
Striper MPS- Premier Dental products, USA). Com relacdo a ceramica
foram realizados 4 diferentes tipos de acabamento e polimento: 1)
Acabamento com brocas diamantadas e broca de tungsténio, ambas com
30um seguido do polimento gel impregnado com diamante (Two Striper
MPS- Premier Dental products, USA), 2) Mesmo acabamento anterior
seguido pelo polimento com ponta de borracha para polimento
impregnada com diamante (Brassler, USA), 3) Acabamento com brocas
diamantadas de 30 e 20 ym seguido do polimento com polimento gel
impregnado com diamante (Two Striper MPS- Premier Dental products,
USA) 4) Mesmo acabamento anterior seguido do polimento com
Ceramiste (Shofu Inc, Japao). Ap6s o polimento réplicas de restauragdes
foram confeccionadas com moldagem e seu preechimento com resina

epoxi, para observagdo das margens em MEV, com relacdo a qualidade
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das margens. As réplicas foram avaliadas com relagdo a qualidade da
superficie por meio de micrografias, onde foi observadas a lisura,
contorno da margem, menor rugosidade e rugosidade mais severa.
Nenhum instrumento usado para acabamento e polimento causou efeito
destrutivo significante, nas margens e superficies das inlays de resina ou
ceramica. Sob as condi¢des clinicas, ndo houve diferenca significante,
entre os quatro métodos com relagdo a resina e a ceramica com relagéo a
qualidade da margem e da superficie.

Wright et al ®, compararam a rugosidade superficial
produzida por 3 diferentes sistemas de polimento de porcelanas de baixa
fusdo. Foram confeccionados 63 discos de porcelana (Finesse; Dentsply
Ceramco, Burlington, NJ). As amostras foram mantidas em agua destilada
por 5 min e colocadas no forno para a realizagdo do autoglaze e em
seguida divididos em 3 grupos, os dois lados do disco receberam
acabamento com ponta diamantada de média granulagdo, para remover
as irregularidades, sendo que um desses lados foi auto-glazeado
tornando-se grupo controle o outro lado polido. Os trés sistemas de
polimento usados foram Jelenko polishing system (Heraeus Kkulzer,
Armonk, NY), Sistema de polimento Axis dental (Axis dental irvington,
Texas) e sistema de polimento brasseler (Brassiler-USA). Um lado de
cada amostra foi removido o auto-glaze com broca diamantada e essa
superficie foi polida com 1 dos 3 sistemas testados. No outro lado do
disco, o auto-glaze foi usado como controle. O polimento foi realizado
pelo mesmo operador até a superficie apresentar brilho a olho nu,
simulando um procedimento clinico. A superficie de cada disco foi
avaliada quantitativamente usando um profilbmetro e qualitativamente
usando MEV. Os resultados desse trabalho in vitro indicaram que o
polimento mecanico na ceramica Finesse pode produzir maior lisura de
superficie do que o auto-glaze, como evidente pela reducdo do Ra e
aparéncias visuais em MEV.O kit Axis produziu um melhor acabamento

superficial do que Jelenko e Brasseler, avaliando a margem oclusal e
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superficie do inlay de compdsito resinoso e ceramica apds acabamento e
polimento.

O efeito de varios tratamentos de superficie e técnicas de
glazeamento foram relacionadas com relagdo a rugosidade e
hidrofobicidade da superficie ceramica por Aksoy et al. >. Nesse trabalho,
apos a confecgdo de trinta amostras de ceramica Ceramo-Il, estas foram
aleatoriamente divididas em 5 grupos, onde avaliou-se o efeito de varios
tratamentos: G1: brocas diamantadas (lvoclar-Vivadent), G2: pedra
abrasiva (Sho dental) seguida por brocas diamantadas (lvoclar-Vivadent),
G3: polimento com ponta montada de borracha (Dedeco dental ) seguida
por broca diamantadas (lvoclar-Vivadent), G4: polimento com 0,1 pm de
pd de 6xido de aluminio (Hunter Assoc.), seguido por broca diamantada
(Ivoclar-Vivadent), e pedra abrasiva (Shofu dental), G5: Lixas com fina
granulacao (EC Moore) seguida por broca diamantada (lvoclar-Vivadent),
e pedra abrasiva (Shofu dental). Trés amostras de cada um dos grupos
foram divididas em 2 grupos: glazeamento e autoglaze onde se avaliou a
relacdo entre a rugosidade final de superficie e o resultado da
hidrofobicidade por analise da energia livre de superficie, usando medidas
de angulo de contato colocadas na superficie com os respectivos
tratamentos. Os resultados mostram que o glazeamento prevalece sobre
os diferentes procedimentos realizados na superficie e melh a
homogeneidade da lisura de superficie. Superficies com autoglaze sao
menos lisas. Esses resultados sugerem que um glazeamento mostra
esporadicas irregularidades de superficie e variagao de angulo de contato
entre 35 e 50. O glazeamento deve ser preferido ap6s procedimentos de
superficie para obter uma lisura e boa energia livre de superficie.

Al-Wahadni et al. *, avaliaram, in vitro, as alteragdes na
rugosidade superficial de diferentes ceramicas glazeadas, ndo glazeadas
e polidas. Amostras padronizadas das ceramicas IPS Empress 2 e In-
Ceram Alumina/Vitadur Alpha foram confeccionadas. As amostras foram

desgastadas com rodas abrasivas e lixas de silicone a fim de se obter
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superficies planas, em seguida foram divididas conforme o polimento:
glaze, polimento com diferentes pontas do Kit Shofu para porcelana e néo
glazeadas. Em seguida, as amostras foram avaliadas quanto a
rugosidade superficial. Os resultados demonstraram diferengas
significantes na rugosidade entre as ceramicas e as técnicas. Observou-
se menor rugosidade nas amostras glazeadas de IPS Empress 2 quando
comparadas as nao glazeadas; e com a sequéncia de pontas do Kit
Shofu. Rugosidades intermediarias, entre as amostras glazeadas e néo
glazeadas de IPS Empress 2, foram verificadas. Para as amostras de In-
Ceram/Vitadur Alpha glazeadas, foi verificada menor rugosidade quando
comparada as néo glazeadas. A sequéncia de pontas do Kit Shofu
também promoveu rugosidades intermediarias, entre as amostras
glazeadas e nao glazeadas de In-Ceram/Vitadur Alpha. A rugosidade das
amostras ndo glazeadas de IPS Empress 2 foi maior do que as amostras
nao glazeadas de In-Ceram/Vitadur Alpha.

Bottino et al.’®, testaram a hipdotese de que métodos de
polimento mecanicos, das superficies ceramicas permite, uma rugosidade
de superficie similar as superficies glazeadas. Vinte e cinco discos de
ceramica Vitadur —Alpha (Vita Zahnfabrik-Alemanha) foram preparados de
acordo com o fabricante. Todas as amostras foram glazeadas e
aleatériamente divididas em 5 grupos de acordo com acabamento e
polimento: G1: glaze (Vita Akzent 24- Vita), G2: acabamento com broca
diamantada, G3: G2 + polimento com silicone de borracha, G4: G3 +
polimento com disco de feltro e pasta diamantada de polimento.
Posteriormente a média de rugosidade de superficie foi calculada. A
analise qualitativa foi feita em MEV.Com relacdo a rugosidade de
superficie, G1 e G4 foram estatisticamente similares, G2 apresentou alta
rugosidade seguido pelos grupos G3, G5 G4 e G1 em ordem
decrescente. A hipbétese foi parcialmente confirmada somente com o

polimento mecanico (G4) produzindo rugosidade superficial similar a
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superficie glazeada, apesar do acabamento e polimento serem
procedimento tecnicamente criticos.

Camacho et al.””, observou a eficiéncia de diferentes
veiculos associados a pastas diamantadas indicadas para polimentos
odontoldgicos (Crytar Paste- Kota Ind e Com. Ltda e Diamond Excel- FGM
Produtos odontolégicos, Brasil) associadas a quatro veiculos: G1) Taca
de borracha- Webbed Latch, Dent América, EUA, G2) Escova de
Robinson- ( One Gross-Dent América Ind), G3) Roda de feltro (Mini Felt
wheel Kota Ind e Com Ltda) e G4) Disco de feltro Super Snap Buff Discs-
Shofu Inc, Japao) foram avaliadas. A ceramica Ceramo Il (Ceramo Inc.
EUA) foi selecionada para confec¢gdo das amostras. A rugosidade
superficial das amostras de ceramica foi determinada pelo rugosimetro.
Nao houve diferenca estatistica significante entre as pastas, de polimento
avaliadas, contudo houve diferenca estatistica entre os veiculos. A escova
de Robinson, a Roda de feltro e o Disco de feltro foram veiculos efetivos
para serem usados em associagcdo com as pastas de diamante. O uso da
taca de borracha foi o veiculo menos eficiente para polimento mecanico
das superficie ceramicas.

Kantorski et al.*’, compararam a média da rugosidade
superficial das ceramicas feldspaticas, alumina e zircénia, testando a
hipotese de que a ceramica feldspatica tem baixa média de rugosidade
superficial com relagdo as ceramicas usadas para infra- estrutura. Oito
amostras em forma de disco, (5mm de didmetro, 2mm de espessura) de
cada material ceramico foi fabricado de acordo com as instru¢ées dos
fabricantes: V7: ceramica feldspatica veneer (VM7), VA: ceramica
feldspatica veneer (Vitadur a); IA- Ceramica vitrea infiltrada por alumina
(Vita In ceram alumina); 1ZB- Bloco de cerémica vitrea infiltrada por
alumina e reforgcada por zircniam (Vita In ceram zirconia 2000 para Cerec
In lab). Todos os materiais foram glazeados como recomendado pelo
fabricante. Utilizando-se rugosimetro de ponta, realizou-se quatro leituras

em cada amostras (n=8) e os valores de Ra foram estatisticamente
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analizados. A V7 mostrou maior lisura de superficie do que VA e, néo
houve diferenca estatistica entre os valores médios de rugosidade das
ceramicas contendo alto conteudo cristalino (lA, 1ZS, 1ZB).

Kou et al. °

, avaliaram a rugosidade superficial de cinco
diferentes ceramicas para infraestrutura: Vita In —ceram Alumina, Vita In-
ceram zircbnia , IPS empress 2, Procera All Ceram e Denzir, apés
acabamento e polimento por usando ponta rotatéria diamantada e discos
de polimento. Para o acabamento superficial foi utilizado brocas
diamantadas de diferentes granulagées: inicialmente a média (107 a 126
pMm), seguido de um instrumento fino (76 pm) e um extra fino por ultimo
(46 um). Em seguida, foi realizado polimento com discos Sof-lex com
granulagdes de 100 ym, 29 ym, 14 ym e 5 um. A rugosidade de superficie
foi registrada utilizando um rugosimetro, antes e ap6s acabamento com
broca diamantada seguido de polimento com sistema Sof-Lex. A
superficie foi avaliada qualitativamente, por MEV. Antes do acabamento,
Procera All Ceram e Denzir tiveram uma superficie mais lisa enquanto IPS
Empress 2 mostrou mais rugosa. Apds o acabamento, todos os materiais,
exceto IPS Empress 2 tornou-se mais rugosa. O polimento com disco So-
flex foi melhor acabamento sem diferenca significante entre Denzir, Vita
Mark Il e IPS Empress 2 ou entre Procera e AllCeram e In ceram
Zirconia. Nao houve diferencga significante entre os grupos polidos com
Procera All ceram ou In ceram alumina. O polimento da Denzir, TPS
Empress 2 e In ceram zirconia , tornou a superficie mais lisa apdés o
desgaste , enquanto o efeito do polimento em Procera All Ceram e In
ceram zirconia nédo foi efetivo. Os resultados revelaram que, é
recomendado, um sistema de polimento impregnado com diamantes
produz superficies mais lisas do que discos flexiveis.

Sarac et al.®

, utilizando-se leituras de rugosidade e
analise topografica em MEV, observaram que as técnicas de polimento

modificam a lisura da superficie da ceramica feldspatica Vitadur Alpha,
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pois todas as amostras apds diferentes métodos de acabamento e
polimento mostraram significante diferenca de valores de rugosidade em
relagdo ao grupo controle. A avaliagcao das técnicas de polimento mostrou
que o uso do kit de polimento sozinho ou o uso de pasta ou aplicacao de
um bastdo de polimento (bastdo diamantado-shofu dental), criou
superficies tdo lisas como amostras glazeadas. Puderam concluir,
utilizando-se da analise em MEV que, as amostras do grupo pertencente
ao kit de ajuste, sozinho ou em combinacdo com os outros materiais
usados, mostrou uma micrografia com aparente lisura e poucos poros,
que sao inevitaveis em funcdo da remocdo do glaze pela broca
diamantada e em fungcdo da técnica de manufatura da ceramica,
resultando em uma superficie rugosa. E que as particulas abrasivas do kit
de ajuste por ser bastante duro, conseguiu retirar as irregularidades da
superficie ceramica e o uso da pasta de polimento melhria o polimento se
usada apos o kit, pois sozinho, como visto pelo MEV nao conseguiu tirar
as irregularidades, concluindo que alta rugosidade foi observada no uso
da pasta de polimento e bastao de polimentos quando usados sozinhos.
Tholt de Vasconcellos et al.”®, avaliaram a rugosidade
superficial de ceramicas apoés diferentes técnicas de polimento intra-oral,
utilizando microscopia de forgca atébmica e o rugosimetro. Diferentes
ceramicas foram avaliadas: Vitadur Alpha, IPS Empress 2 e AllCeram.
Espécimes ceramicos padronizados foram confeccionados conforme as
recomendagdes dos fabricantes, e submetidos a diferentes tratamentos
de superficie: G1) glaze (controle); G2) glaze, desgaste e polimento com
o sistema Eva; G3) glaze, desgaste e polimento com o sistema Identoflex;
G4) glaze e polimento com o sistema Identoflex, 5) glaze, desgaste e
polimento com o sistema Shofu. Os desgastes das amostras foram
realizados com particulas diamantadas de 90 ym, 38 ym e 25 pm. Dois
instrumentos de medi¢cdo da rugosidade foram utilizados: rugosimetro e
microscopia de forca atébmica. Para o padrdo Ra no rugosimetro a

ceramica IPS Empress 2 apresentou-se mais lisa nos grupos 1, 3,4 e 5
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do que no grupo 2. As ceramicas Vitadur Alpha e AllCeram apresentaram-
se mais lisas nos grupos 1, 2, 4 e 5 do que no grupo 3. Considerando o
padrdo Ry no rugosimetro, a ceramica AllCeram 3 foi mais rugosa no
grupo 3 quando comparada aos demais grupos (1, 2, 4, 5), e
considerando somente o grupo 3, a ceramica AllCeram 3 foi mais rugosa
do que as ceramicas IPS Empress 2 e Vitadur Alpha. Para o padrdo Ra
no microscopio de forga atdbmica, a ceramica IPS Empress 2 foi mais
rugosa no grupo 2, seguido do grupo 3; ndo houve diferencas entre os
grupos 1, 4 e 5. Para a Vitadur Alpha, o grupo 1 foi mais liso quando
comparado aos grupos 2 e 5. A All Ceram obteve superficie mais rugosa
no grupo 3 do nos grupos 1, 2 e 4. Com relagdo ao parametro Ry no
microscopio de for¢ca atdmica, nas trés ceramicas as superficies do grupo
1 apresentaram mais lisas, seguidas do grupo 4. A ceramica IPS Empress
2 foi mais rugosa que a Vitadur Alpha e All Ceram no grupo 2. O grupo 3

da Vitadur Alpha teve superficie mais lisa que a AllCeram.

2.3 Formagao, in situ, de biofilme dentario em materiais

restauradores

Utilizando microscopia eletrbnica de varredura e

transmiss3o, Lie et al. *'

, estudaram a morfologia da pelicula adquirida
adsorvida sobre resina epoxi e hidroxiapatita, apos 2, 4, 6, 12, 24 e 48 h
na cavidade bucal. Trés tipos morfologicos diferentes de pelicula foram
observados. A pelicula globular observada nos estagios iniciais continha
estruturas redondas e ovais em intimo contato com a superficie dos
materiais, ou mostrando insergcao por estrutura semelhante a um pediculo.
Na maioria dos casos, apresentou regularidade, mas também foi
visualizada com glébulos apresentando diversidade de forma e dimensé&o.

Seu crescimento ocorreu, em alguns casos, pelo aumento da espessura,
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e, em outros casos, os globulos foram cobertos por camada granular que
mascarava seus contornos proporcionando aparéncia mais densa e
homogénea. A pelicula fibrilar foi caracterizada como uma mistura de
grandes e pequenos glébulos conectados por uma rede fibrilar. O terceiro
tipo de pelicula foi observado como um filme liso e homogéneo. Em
algumas amostras dos materiais, mesmo ap6s 24 e 48 h, a pelicula
adquirida apresentava-se de varias formas o que justificava sua divisdo
em diferentes tipos. Gradual aumento na espessura foi observado nas
primeiras 6 h. Entre 6 e 12 h, houve leve reducéo, e a partir de 12 h,
novamente foi observado aumento da espessura.

Lie et al.*?, estudou morfologia do biofilme dentario
formado sobre amostras de hidroxiapatita, em seis individuos com
adequada higiene bucal, por meio de microscopia eletrbnica de
transmissao. Apds 2 h no ambiente bucal, as amostras de hidroxiapatita
apresentaram-se cobertas por fina pelicula. Bactérias foram regularmente
vizualizadas ap6s 4 e 6 h, sendo células individuais ou pequenos
agregados de células com mesma morfologia. As primeiras bactérias
foram cocos gram positivos, mas bastonetes curtos também foram
encontrados. A pelicula apresentou-se com aspecto globular, granular ou
fibrilar. O modo mais freqlente de adesdo dos microrganismos foi pelo
contato direto da parede celular bacteriana e a pelicula. Bactérias também
foram visualizadas a alguma distancia da superficie da pelicula, mas com
finas fibrilas entre a parede celular e a pelicula. Microrganismos também
foram observados totalmente embebidos na pelicula. Pequenas
irregularidades na superficie do dispositivo de resina epoxi utilizado para
fixagcdo das amostras de hidroxiapatita, foram rapidamente cobertos por
material similar ao da pelicula, e nas irregularidades mais amplas,
colonizacdo bacteriana foi observada.Caracteristicamente, as bactérias
apresentam—-se mais densamente agrupadas nesses defeitos quando

comparadas as areas lisas.
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de Wet : Ferreira ?°

, avaliaram a formacao do biofilme
dentario sobre resina composta nao glazeada, glazeada ou polida.
Amostras padronizadas de resina composta foram confeccionadas e
divididas em grupos de acordo com o tipo de acabamento e glaze: 1)
polimerizada sobre placa de vidro; 2) polida com broca diamantada; 3)
glazeadas com Adaptic Glaze; 4) glazeadas com Concise Enamel Bond;
5) glazeadas com Nuval-Seal; 6) glazeadas com Finite. Em seguida, uma
amostra de cada grupo foi selecionada e submetida a escovagcédo manual
com escova dental nova e, dentifricio por, 500 e 5000 ciclos. A rugosidade
superficial das amostras submetidas ou n&o a escovagéao foi examinada.
Avaliacao da formacao de biofilme in situ, foi realizada em 100 pacientes
com restauragdes classe IV. A superficie vestibular do dente restaurado
foi dividida em duas partes, sendo A — glazeada e B — ndo glazeada. A
presenca ou auséncia de placa foi avaliada em 3 meses, 6 meses e um
ano. Também foi realizada a comparag¢ao da formacao de placa em uma
paciente que permaneceu sem realizar higiene bucal por 10 dias. Os
resultados demonstraram que amostras glazeadas apresentaram média
de rugosidades superficiais menores quando comparada as amostras nao
glazeadas. Superficies cobertas pelo glaze Finite foram significativamente
mais rugosas do que as superficies cobertas pelo outros glazes, polidas
ou polimerizadas sobre placa de vidro. Apds cinco mil ciclos de
escovacao, os glazes Concise Enamel Bond e Nuval-Seal apresentaram
aumento da rugosidade superficial. O mesmo foi observado na superficie
da resina composta que foi polimerizada sobre placa de vidro. In situ, foi
observada pouca evidéncia de acumulo de biofilme sobre superficies
glazeadas (parte A). Nas superficies ndo glazeadas (parte B), a
quantidade de biofilme aderido foi significativa. Quantidades similares de
biofilme formaram-se sobre os diferentes glazes, exceto para o glaze
Finite que apresentou maior quantidade de biofilme depositado apés trés

meses.
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Para Brecx M. et al. "2, o crescimento de placa pode ser
resultado da proliferacao da bactéria sempre presente no dente e /ou uma
continua deposicado de bactérias adicionais da saliva. Assim propuseram
estudar a relativa significancia desses dois mecanismos. Durante 4, 8 e
24 h, placa foi formada em filmes plasticos colocados da superficie
vestibular de pré molares. Filtros que recobriam esse filme plastico
permaneceram por 4 ou 20 h. Apés a remogao as amostras foram
analisadas em MEV. Apdés 4 h o filme plastico estava recoberto por
material acelular, ou bactéria, células epiteliais e leucocitos. Apds 8 h, as
amostras apresentavam a mesma arquitetura, mas contendo maior
quantidade de componente celular. Em 24 h, a placa consistiu de
multiplas camadas de bactérias. Os dados indicaram que, o numero de
bactéria aumentou entre 4 e 8 h e que nao teve diferenga no numero de
bactérias observado nas amostras de 8 hs com ou sem filtro.Os
resultados indicam que, a proliferacdo da massa de bactérias no dente
aumenta durante a formag&o inicial de placa, ou seja, entre 8 e 16 h.

Em um estudo clinico, Chan; Weber ' avaliaram a
retencdo do biofilme dentario sobre dentes naturais e coroas totais de
diferentes materiais restauradores. Participaram do estudo 19 pacientes
que haviam recebido coroas totais de ceramica (Cerestore) nos ultimos 14
meses. A cimentagdo mais recente destas coroas foi a quatro semanas
do inicio do estudo. Dois examinadores realizaram a avaliagéo do indice
de placa de acordo com Silness; Lée (1964). Foram avaliadas coroas de
Cerestore, coroas metalo-cerdmicas, de ouro e de resina acrilica. Como
controle, dentes higidos foram incluidos. Foi observado que no mesmo
paciente havia diferengcas nos indices de placa nos quadrante,
confirmando que algumas areas sao higienizadas de forma mais
adequada que outras. Por este motivo, o indice de placa de uma coroa foi
comparado com o indice de placa do quadrante a que estava inserida. Os
resultados demonstraram que o indice de placa da coroa em relagao ao

seu quadrante foi de 32% para as coroas de Cerestore, 90% para as
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metalo-ceramicas, 148% para as de ouro e 152% para as coroas de
resina e acrilica. Ja os dentes naturais apresentaram valores de 110%.
Segundo os autores, a alta taxa de biofilme encontrada na coroas metalo-
ceramicas pode ter ocorrido devido ao fato de que a maioria apresentava
somente a face vestibular coberta por ceramica e as demais cobertas com
metal. Coroas de ouro acumularam mais biofiime que o esperado,
provavelmente porque foram utilizadas em areas posteriores néao
estéticas e também mais dificeis de serem higienizadas. Coroas de
Cerestore foram utilizadas em areas anteriores e posteriores a
mantiveram baixo indice de biofilme em qualquer localizagao.

Com o objetivo de examinar, a colonizagdo microbiana
inicial do esmalte e superficie radicular in vivo e comparar esses
resultados com o uso do MEV, Nyvad; Fejerskov *®, avaliaram a
colonizacdo microbiana inicial (4 a 48 h), sobre esmalte e superficie
radicular utilizando MEV e MET. Amostras de esmalte e superficie
radicular, foram fixadas na face vestibular de dispositivos bucais
confeccionados para seis voluntarios. Nas primeiras 8 h, os individuos
realizaram bochechos com solugédo de sacarose a 10% por dois minutos,
logo apo6s a colocagao do dispositivo e em intervalos de uma h e trinta
minutos sem ingestdo de alimentos. Posteriormente, para periodos breves
de alimentagcdo, o dispositivo foi removido e mantido em umidade.
Nenhum procedimento de higiene bucal foi realizado. Em 4 h de
exposicao bucal, as superficies de esmalte encontraram-se parcialmente
cobertas por material granular, que foi particularmente evidente nas areas
irregulares. Poucos cocos foram visualizados nas areas irregulares. Apés
oito hs, micro-colénias de cocos e bastonetes foram visualizadas nas
irregularidades. As bactérias dispersas foram observadas no restante da
superficie. Em 12 h, o numero de colbnias bacterianas aumentou de
forma significativa. Proliferagdo bacteriana em monocamada foi
observada, colbnias vizinhas pareciam se fundir. Contudo, cobertura

bacteriana total da superficie ndo foi verificada devido a presenca de
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matriz inter-microbiana entre as bactérias. Concluiram assim que, tanto no
esmalte quanto na superficie radicular o estagio inicial de colonizagéo
bacteriana foi caracterizada pela absorcdo de bactérias em forma de
cocos, no interior da pelicula, e que apds 12 h, a colonizagdo bacteriana
aumentou significantemente. A presenca de multiplos microrganismos,
com septo, sugeriu que o aumento da microbiota poderia ser parcialmente
devido a divisdo celular bacteriana. Apdés 48h, a superficie dental foi
completamente recoberta por um fino depdsito microbiano, variavel na
superficie total e entre os individuos.Na superficie radicular, a distribuigao
da microbiota, foi mais homogénea e com pouca diferenga foi registrado
entre os espécimes. Quantitativamente, a superficie radicular foi sempre

mais colonizada que a superficie dental.

A avaliagdo de biofilme dentario formado sobre coroas
totais de diferentes materiais restauradores foi realizada por Adamczyk;
Spiechowicz . Inicialmente, 20 pacientes que precisavam de tratamento
restaurador receberam coroas totais de resina acrilica, liga de prata /
paladio e ceramica (Vita VMK 68). Através do indice de placa e técnica de
visualizagao fluorescente, foi avaliada a quantidade de biofilme formado
sobre toda a denticdo em varios periodos ap6s a cimentacéao (1, 3, 24, 48
h, 3 e 7 dias). Raspagem e limpeza, foram realizadas apdés cada
avaliagdo. Na segunda parte do estudo, trés tipos de restauragdes
(metalica, resina acrilica, ceramica), foram realizadas em dez pacientes e
cimentadas, provisoriamente. A quantidade de biofilme formado sobre as
coroas provisoérias foi avaliada nos periodos de 1, 3 e 24 h através de
MEV. Amostras de biofilme coletadas em 24 h foram avaliadas quanto a
sua composi¢cdo quimica. Os resultados demonstraram que superficies
dentarias naturais de pacientes que receberam restauragbes ceramicas
apresentaram menos biofiime em todos os periodos. Os achados com
MEV confirmaram os resultados clinicos. Coroas metalicas apresentaram
maior quantidade de biofilme distribuido de forma densa. Coroas de

resina acrilica também apresentaram grande quantidade de biofilme, mais
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frouxamente distribuido. Nas coroas ceramicas, o biofilme apresentou-se

mais frouxamente distribuido e em menor quantidade.

A formacéo de biofilme dentario in situ, sobre varios
materiais restauradores foi avaliada por Siegrist et al. ®°. Trés individuos,
que necessitavam de tratamento protético (prétese fixa com pdntico)
foram selecionados. Facetas de ligas de prata-paladio (AgPd), de cromo-
cobalto (CrCo), de cromo-cobalto-titanio (CrCoTi), de ouro a 50% e 85%,
amalgama, ceramica, esmalte e dentina foram fixadas da face vestibular
dos pénticos. Foram realizadas avaliagbes microbiolégicas e MEV do
biofilme formado sobre as facetas apés 4 e 24 h. Durante estes periodos,
nenhum procedimento de higiene bucal foi realizado e os pacientes
seguiram suas dietas normais. Os resultados microbiologicos indicaram
que de 4 para 24 h houve aumento de trinta vezes na contagem total de
bactérias. Em ambos os tempos e para todos os materiais, a microbiota
consistiu principalmente de cocos e bacilos facultativos. Os bacilos
facultativos Gram-positivos encontrados foram principalmente espécies de
Actinomyces. Microrganismos anaerobios foram detectados em
porcentagens muito baixas. Ap6s 4 h, a dentina apresentou mais alta
contagem total de bactérias seguida pelo amalgama. No MEV, foi
observado que o amalgama e o esmalte acumularam mais biofilme,
seguidos pela ceramica e ligas. Em 24 h, o amalgama foi o material que
acumulou a maior quantidade de biofilme, seguido pela liga de AgPd,
esmalte, dentina, ceramica e liga de ouro a 85%. As ligas de ouro a 50%,
de CrCo e de CrCoTi acumularam a menor quantidade de biofilme. Foi
concluido que a ceramica, a liga de AgPd e as duas ligas de ouro foram
os materiais que acumularam menor numero de células bacterianas com
valores proximos aos verificados no esmalte e dentina.

O objetivo de Gatewood et al. %, foi caracterizar e

comparar utilizando MEV, a maturagdo da placa microbiana subgengival

no esmalte e titdnio polido e a placa subgengival com amostras de
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cemento, titdnio com aplicagéo de plasma e superficie de hidroxiapatita.
Amostras foram obtidas de implante de titanio e de terceiros molares
inclusos seccionados. Dez pacientes apds tratamento com profundidade
de bolsa maior que 6 mm. As amostras de esmalte e titanio foi
posicionada na regido supra-gengival e as amostras de cimento, titanio
com plasma e superficie de hidroxiapatita foram posicionadas na regido
subgengival. Os paciente foram instruidos a nao realizar a higiene oral, as
amostras foram removidas no periodo de 1, 3, 5, 7, e 10 dias. As
amostras foram analisadas em MEV em cada intervalo de tempo. A
sequéncia da aparéncia de varios morfotipos microbianos em placa sub e
supragengival independentemente da superficie.Tanto a placa supra
como subgengival, dependendo do intervalo de tempo, cocos, bastonetes
de varios tamanhos, organismos filamentosas, fusiformes , espiroquetas.
Isso indica que a superficie natural do dente, titanio polido e titdnio com
plasma e hidroxiapatita suporta a maturacédo da placa microbiana com
inclusao sucessiva de uma variedade de morfotipo.

A formacdo do biofilme dentario e a vitalidade de bactérias
sobre materiais restauradores foram avaliados por Hahn et al. %5 Facetas
de ceramicas (Dicor, Flexo-Ceram), cimento resinoso e esmalte dentario
humano, foram fixadas na area interproximal de inlays de dez pacientes.
A extensao vertical das facetas foi padronizada para terminar a 1mm
coronal a gengiva inter-proximal e a extensédo horizontal foi determinada
pela extensdo da cada inlay individual. Apds trés dias de acumulo de
biofiime, amostras dos materiais foram removidas e o biofiime foi coletado
com cureta estéril. Uma aliquota foi utilizada para avaliar a contagem total
de bactérias em microscopia de campo escuro e outra para avaliar as
unidades formadoras de colénias (UFC). Por meio da técnica de
fluorescéncia vital, foi avaliada a contagem total de bactérias viaveis
sobre os materiais. Os resultados mostraram que ambas as ceramicas

avaliadas apresentaram valores significativamente mais baixos de UFC e
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contagem total de bactérias quando comparadas ao esmalte ou cimento
resinoso.

Castellani et al. "7

, estudaram a formacdo do biofilme
dentario inicial sobre ceramica feldspatica (Vita Zahnfabrik GmbH) e
ceramica vitrea (Dicor). Dez individuos, sem sinais de doencas bucais,
foram selecionados para o estudo. Amostras padronizadas, glazeadas e
ndo glazeadas da ceramica feldspatica, e caracterizada e nao
caracterizada da ceramica vitrea, foram confeccionadas. Estas amostras
foram seccionadas em duas partes iguais e fixadas na face vestibular de
um dispositivo bucal individualizado. Os individuos usaram o dispositivo
por periodos de 4, 12, 24 e 48 h, nos quais nenhum procedimento de
higiene bucal foi realizado. O biofilme foi obtido da superficie das
amostras e também do esmalte de dentes higidos. A cultura bacteriana foi
realizada para determinar o niumero de bactérias aerdbias e anaerdbias
presentes. Os resultados indicaram que, incluindo o esmalte, todos os
materiais mostraram um aumento progressivo de microrganismos
aerdbios e anaerébios. As superficies mais rugosas apresentaram maior
numero de bactérias quando comparadas as superficies mais lisas dos
materiais correspondentes (ceramicas vitrea caracterizada e ceramica
feldspatica glazeada) no intervalo de 12 e 24 h. Nenhuma diferenca foi
encontrada entre o numero de bactérias aerObias e anaerdbias sobre
ceramica vitrea caracterizada e ceramica feldspatica glazeada ou entre a
ceramica vitrea ndo caracterizada e ceramica feldspatica ndo glazeada
neste mesmo intervalo. Maior numero de microrganism os foi relacionado

a rugosidade superficial e ndo ao tipo de material.

A microscopia eletrbnica de transmissao foi utilizada por
Hannig et al. % para estudar a formacgédo da pelicula adquirida in vivo,
sobre amostras de esmalte bovino e materiais restauradores (amalgama,
liga fundida, ceramica feldspatica e Vvitrea, resinas compostas

particuladas, resinas compostas néo particuladas e resinas acrilicas).
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Foram selecionados 3 voluntarios, ndo usuario de droga, nicotina, sem
uso de medicamentos, e com auséncia de disturbios salivares, auséncia
de cérie ou restauracbes em mas condi¢des. Os participantes assinaram
o termo de consentimento. Amostras de dente bovino, amalgama, titanio e
resina composta, ceramica feldspatica (VITA VMK 68) e ceramica vitrea
DICOR. Estas amostras foram colocadas em um dispositivo na face
vestibular e lingual dos trés pacientes. Imeditamente, ap6s as duas hs de
uso, as amostras foram retiradas foram lavadas com agua destilada, e
seguido o método de fixagao para vizualizagdo em microscoépio eletrénico
de transmissdo. Amostras dos materiais foram submetidas ao mesmo
procedimento de polimento e fixadas em dispositivos bucais usados por
trés individuos. Nao foram observadas diferengcas na pelicula adquirida
formada nos diferentes materiais. O presente estudo utilizou microscépio
eletrbnico de varredura para mostrar, em um primeiro momento, o padrao
morfogenético e ultraestrutural da formacéo da pelicula salivar formada
nos materiais restauradores in situ. Contudo, diferengas foram verificadas
entre amostras fixadas na face vestibular e palatina do dispositivo. Apos 2
hs, as superficies de todas as amostras fixadas na face palatina do
dispositivo estavam cobertas por fino filme micro-granular. Préximo a
superficie dos materiais foi observada uma camada basal eletro-densa e
superficialmente uma camada granular homogénea menos densa. A
espessura da pelicula formada sobre as amostras palatinas raramente
excedia 100nm depois de 6 hs. As amostras vestibulares foram cobertas
por camada basal granular fina de alta densidade eletrénica.Sobre esta
camada, uma segunda camada heterogénea de baixa densidade
eletrénica estava presente. Em 2 e 6 hs, a espessura variou de 100 a
1000nm.

Rimondini et al ®', avaliaram a colonizagdo bacteriana in
vivo sobre amostras de titdnio com diferentes rugosidades superficiais,
apdés 24 h. Foram confeccionados 48 discos de titanio com 4mm de

didmetro que foram divididos em 3 grupos de acordo com o polimento:
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Grupo A foi polido com disco de polimento impregnado com pasta
diamantada (3 um) e com ponta de borracha com éxido de silica com
granulos de 0,04 pm; Grupo B foi polido com disco de polimento
impregnado com pasta diamantada (6um); e Grupo C foi jateado com
abrasivo de 200 ym. Uma amostra de cada grupo foi fixada em um
dispositivo usado por 8 voluntarios. A rugosidade, quantificacdo e
morfologia bacteriana, foi avaliada em MEV apds as amostras serem
processadas. A soma das cinco areas de cada amostra, recebeu a
classificagdo do escore que pertencia. O grupo A apresentou menos
bactéria que o grupo B e este menos bactéria que o grupo C. Cocos
foram observados em todos os grupos enquanto bastonetes foram
encontrados em diferentes quantidades entre os grupos. O grupo A foi
significantemente mais liso que o grupo B e C. Foi concluido que a
superficie do titdnio com Ra menor ou igual a 0.08 um e Rz menor ou
igual 1.02 um apresentam forte acimulo e maturagédo da placa em 24 h
.Concluindo que, nas amostras lisas, houve menor acumulo de bactérias,
sendo que somente cocos foram verificados. Nas amostras com
rugosidade intermediaria, foram encontrados bastonetes curtos e longos.
Nas amostras rugosas, caracterizadas pela presengca de ranhuras e
depressdes, foram observados bastonetes longos agregados ou em
camadas.

Rasperini et al. %, avaliou por meio de métodos

microbiolégicos e MEV, o processo de colonizagéo bacteriana e formacao
de placa no abutment de titanio e ceramica Ceradapt (Nobel Biocare).
Foram selecionados 4 voluntarios, sem problemas periodontais, que
usaram dispositivo removivel para facilitar a higiene oral porém sem
escovacao do dispositivo com 8 amostras de ceramica altamente polida e
de titanio foram fixadas. Duas amostras de cada material foram retiradas
no periodo de 6 € 24 h e 7 a 14 dias. Uma amostra de cada periodo foi
congelada para analise microbiana e as outras amostras para analise em

MEV apos fixacdo em etanol 75%. A andlise comparativa dos 2 materiais
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testados revelou pouca diferenca significativa na quantidade de
colonizagéo bacteriana apds 24 h, a maior parte da colonizagao ja estava
presente em ambos o0s materiais, atingindo o nivel maximo de
colonizagdo apés 7 dias. Esse estudo demonstrou, que o abutment de
titdnio e ceramica, mostram propriedades muito similares com relagcéo a

colonizag&o da microbiota oral.

A formagéo de biofilme dentario inicial, sobre esmalte e
materiais restauradores foi avaliada, por meio de microscopia eletrénica

de transmissao por Hannig et al.?°

. Amostras de esmalte, amalgama, ligas
fundidas, titanio, ceramicas feldspaticas, cerdmica vitrea, resinas
compostas e resinas nao particuladas foram fixadas na area vestibular e
palatina de dispositivos bucais confeccionados para trés individuos com
adequado padréo de higiene bucal. O dispositivo foi usado por 24 h,
sendo removido durante as refeicbes e armazenado em ambiente com
100% de umidade. Apés as refei¢des, os individuos realizaram a higiene
bucal sem dentifricio, sendo que nenhum procedimento de limpeza foi
realizado no dispositivo. Apos 24 h, as amostras foram removidas e
processadas para microscopia eletronica de transmisséo. Os resultados
ndo indicaram diferencas quanto ao biofilme inicial nos diferentes
materiais. Contudo, foram observadas diferencas no biofilme entre
amostras fixadas na vestibular e palatina do dispositivo. Amostras
palatinas apresentaram-se completamente cobertas por pelicula granular
homogénea. A colonizagdo pareceu ndo se estender para as areas lisas.
Poucos cocos isolados foram verificados nestas areas. Em todas as
amostras vestibulares, havia varias camadas de microrganismos que
cobriam parcialmente ou totalmente a superficie. Cocos predominaram.
Agregacao bacteriana ou adesado as superficies foi mediada por
filamentos da parede celular. Foi concluido que a formacéo inicial do
biofilme parece ser influenciada mais pelo ambiente bucal do que pelas

propriedades dos materiais
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Takeuchi et al. 75, determinaram a formacgéo estrutural do
biofilme formado pela microbiota oral, na superficie da hidroxiapatita. As
amostras foram aderidas a superficie vestibular dos molares superiores e
inferiores de 8 voluntarios por 2 a 4 dias e de 20 voluntarios de 8 a 21
dias. Os MEVs das amostras foram realizados na secc¢éo vertical dos
discos. Durante a colonizagéo inicial (fase de pré-organizagéo) foram
formados por cocos, enquanto, na fase de pds-organizagcdo, foram
formados por bacilos. Na colonizagdo secundaria (ap6s o sétimo dia)
células filamentosas foram encontradas tanto na fase de pré como de
pds-organizagdo. A co-agregagao entre microrganismos organizou a
estrutura do biofilme em forma de fibras e a colonizagdo secundaria
filamentosa, foi caracterizada pela indu¢do da co-agregacao.

A colonizagdo bacteriana foi avaliada in situ sobre
superficie da ceramica do tipo zirconia tetragonal estabilizado por itria (Y-
TZP) e titanio por Rimondini et al. ®2. Para o estudo, 10 individuos com
bom padrédo de higiene bucal foram selecionados. Um dispositivo de
silicone foi desenvolvido para a fixacdo das amostras na regido de molar
e pré-molar na face vestibular superior, usado por 10 voluntarios por 24
hs, sendo que nenhum procedimento de higiene bucal foi realizado. A
seguir, as amostras foram removidas e processadas, para analise em
MEV. Cinco campos (20 x 25 pym) foram aleatoriamente selecionados de
modo que uma area total de 100 x 125um foi avaliada em cada amostra.
Para cada area visualizada, as variaveis registradas eram: presenca (=1),
ou auséncia(=0) de cocos , bastonetes curto (menor que 10 um ) e
bastonetes longos (maior que 10 ym). S. mutans aderiu mais a ceramica
de zirconia quando comparado ao titdnio, enquanto S. sanguis pareceu
aderir mais facilmente ao titdnio. Nenhuma diferenca foi observada quanto
a adesao de P. gingivalis e Actinomyces. Amostras de Y-TZP acumularam
menor quantidade de bactéria, a superficie de titanio teve prevaléncia de
cocos, poucos bastonetes curtos e nenhum bastonete longo, sugerindo

uma formacgdo imatura de placa. O polimento da Y-TZP, néo foi
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estatisticamente satisfatério com relagéo a diminuigdo de microrganismos
formados. Portanto, Y-TZP pode ser considerado um material promissor
na confecgéo de abutment.

Tanner et al.”®, compararam dois diferentes compostos de
fibra reforgada (vidro e polietileno), ceramica dental e compasito resinoso,
com relagdo a formacao inicial de placa in situ. Amostras em forma de
discos tiveram a superficie dos materiais desgastada com irrigagdo e em
seguida, polida com pontas de silicone. A rugosidade de superficie (Ra)
foi medida anteriormente ao estudo, a média dos valores de rugosidade
apos o polimento das amostras foi de 0,05 um , para ceramicas, 0,05 uym,
para composito resinoso, 0,07 uym, para compésito reforgado por fibra de
vidro e 0,51 ym, para compdsito reforgado por polietileno. A superficie do
polietileno foi a que apresentou rugosidade mais significante. As amostras
foram aleatoriamente distribuidas entre o primeiro e segundo pré-molares
superiores de 14 voluntarios com boa saude bucal. N4do houve escovagao
da area e nem uso de antimicrobianos. Amostras de placa foram
coletadas 24 h apo6s a fixagcdo dos espécimes. S. mutans e bactérias
faculativas foram cultivadas. Com relagdo, a contagem de S. mutans e
bactérias facultativas, polietileno mostraram uma maior contagem e
ceramica mostrou uma menor contagem. O compdsito de fibra reforgcado
por vidro apresentou semelhangca aos materiais restauradores com
relacéo a aderéncia de S. mutans e o acumulo de placa.

Scott et al. &

, com o objetivo de avaliar o efeito do
procedimento de polimento da superficie cerdmica, compararam a
ceramica do tipo zircOnia tetragonal estabilizado por itria (Y-TZP).
glazeada e polida com relacdo colonizagdo bacteriana inicial, sendo
assim, 20 amostras, em forma de discos, foram confeccionadas. Dois
voluntarios, com alto nivel de higiene foram selecionados para o estudo.
Um dispositivo oral fixado nos pré-molares e molares foi confeccionado
para cada voluntario. Amostras da cerémica polida e glazeada foram

fixadas no dispositivo por vestibular e lingual. Apés 20 min e 1h as
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amostras foram removidas do meio bucal e imediatamente processadas
para analise em MEV. As amostras glazeadas mostraram maior
irregularidade do que amostras polidas. Deposi¢cao de material granular
foi verificada em todas as amostras, nos dois periodos analisados. O
material granular recobriu mais intensamente as areas irregulares e essa
espessura aumentou apés 1h. Apds uma h, foi verificado que a espessura
de material depositado foi maior em amostras fixadas na regido vestibular
do que lingual. Nao houve diferenga observada com relagdo a morfologia
bacteriana em nenhum tempo do estudo. Bactérias em forma de cocos e
bastonetes prevaleceram. Dessa forma a superficie glazeda mostrou
maior tendéncia a acumular placa.

Scott et al.?®, avaliaram o efeito da superficie glazeada e
polida da ceramica do tipo zircbnia tetragonal estabilizada por itrea (Y-
TZP Lava System- 3M) , bem como o efeito da remocéo das bactérias
aderidas. Dois voluntarios usaram o dispositivo com amostras polidas e
glazeadas fixadas do lado direito e esquerdo. Apds 20 min, 1 h e 6 h os
voluntarios realizaram a escovacéo de ambos os lados do dispositivo. As
amostras foram analisadas em MEV. O material granular foi verificado nas
amostras especialmente nas superficies irregulares. Ap6s uma h nao
houve diferenca estatistica entre a superficie glazeada (Glaze G-4040-
3M ESPE) e a superficie polida com disco de borracha, por 10 s (3-Step
Silicon- Silishine LC), com relacéo a presenca de bactérias. Entretanto a
superficie glazeada mostrou acumular mais biofilme e a escovacao nao
removeu, completamente, o biofilme. Superficies polidas podem ter
tendéncia a acumular menos biofilme.

Pereira et al. °?, avaliaram in situ a colonizacdo bacteriana
inicial em ceramicas feldspaticas submetidas a diferentes glazeamentos.
Utilizando as ceramicas feldspaticas VM7 e VM13 (Vita Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Alemanha)), foram confeccionadas 28 amostras (24 para
analise do biofilme e 4 para andlise da topografia da superficie). As

amostras foram submetidas a dois diferentes métodos de glazemento e
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foram divididas em 4 grupos: VM7 com aplicagdo do glaze Vita Akzent
(G1), VM7 com auto-glaze superficial (G2), VM13 com aplicacao do glaze
Vita Akzent (G3), VM13 com auto-glaze superficial (G4). Seis individuos
com boa saude oral usaram um dispositivo oral por 8 h com as 4 amostras
fixadas. As amostras foram analisadas em MEV utilizando 5 campos (20 x
25 um) que foram aleatoriamente selecionadas de modo que uma area
total de 100 x 125um foi avaliada em cada amostra. O valor de cada
amostra foi somado para chegar ao resultado final. Uma amostra de cada
grupo foi analisada em MEV para observar o padrdo de topografia. Foi
encontrada diferengca com relacdo a colonizagdo bacteriana entre as
ceramicas feldspaticas e entre os tipos de glaze utilizados. O padrao de
topografia da superficie da ceramica mostrou ter influenciado na

colonizagéo bacteriana.

2.4 Analise do biofilme em Microscopia Confocal Laser

O microscépio confocal de varredura a laser (MCVL) é um
microscopio fluorescente que permite que o laser atravesse a amostra
para que ocorra sua varredura interna. Essa penetragcdo do laser permite
a excitagdo dos fluoriforos presentes nos corantes, resultando na
liberagdo de energia fluorescente, que é detectada pelos tubos
fotomultiplicadores, que registram essa excitacdo. O escaneamento é
controlado por um microprocessador que coordena a leitura e a
transferéncia de dados ao computador para producéo da imagem digital.
As imagens digitais na seccao Optica sagital (x-y), produzidas em série
(“stacks”), sdo automaticamente coletadas. A série de imagens pode ser
processada por computador para criar reconstrugdes tridimensionais 9,

As vantagens do uso da microscopia confocal seriam:

melhor resolugdo em funcdo da perda de luz ser significantemente
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by

reduzida devido a abertura confocal (pinhole), boa performance da
microscopia em 3D, o seccionamento Optico que evita que ocorra a
interferéncia da parafina na amostra, durante o seccionamento mecéanico,
impedindo assim, que ocorra distor¢ao durante o corte mecanico e como
ultima vantagem, o seccionamento Optico para MCVL ser de 1 ym ja o
mecanico é de 8 um '°.

Dessa forma, a MCVL tem provado ser ideal para estudar
o biofilme microbiano, pois permite a analise de biofilmes in situ, ou seja,
de forma hidratada e sem nenhum tipo de fixagdo quimica ou técnica de
inclusdo. Essa caracteristica acoplada com a habilidade em digitalizar as
imagens Opticas de secgdes finas, de locais especificos do biofilme, e
livres de interferéncias Opticas fora de foco (fora da abertura pinhole),
permite a observacao espacial no eixo horizontal (xy) e sagital (xz), que
existe entre a bactéria, seus produtos extracelulares e seu meio .

O programa COMSTAT é capaz de analisar as imagens
tri-dimensionais obtidas em MCVL pela soma das secc¢des Opticas de
cada imagem. Na analise quantitativa realizada por esse programa, o
operador estabelece um valor de limiar para cada conjunto de seccgdes
Opticas (isto €, para cada amostra do biofiime). Este limiar auxilia o
programa na identificacao da presenga ou auséncia de biomassa em cada
pixel de cada imagem. Portanto, o operador analisa as sec¢des de todas
as amostras e seleciona um limiar em que apenas o biofilme possa ser
quantificado pelo programa, fazendo com que o background (plano na
superficie que o biofilme esta depositado), seja identificado, e
transformado em fundo preto. Assim, quando cada secgao for convertida
em imagem preta e branca, pelo programa, os pixels brancos significam a
presenca de biomassa e os pretos, a auséncia de biomassa. Em seguida,
seleciona -se as ferramentas do programa para quantificar as
propriedades do biofilme %,

Assim, a caracterizagdo quantitativa da caracteristica

estrutural do biofilme € uma ferramenta valiosa para estudar a resposta e
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o comportamento do biofilme. Atualmente, a MCVL é uma ferramenta de

escolha para estudar os biofilmes diretamente no seu habitat natural (in

) 49714781 devido sua caracteristica nao invasiva e nao destrutiva.

|.40

situ

Lawrence et al.””, usaram a MCVL para visualizar o
biofilme totalmente hidratado. O objetivo desse estudo foi analisar a
arquitetura e identificar os componentes significantes da estrutura do
biofilme, para facilitar a analise quantitativa e investigacéo, ja que a MCVL
permite uma melhor analise quantitativa da estrutura. A melhor
visualizacdo deu-se em funcdo do maior zoom e auséncia de imagens
fora de foco fazendo com que essa microscopia forneca melhores
resultados para a analise de células bacterianas vivas do que a
microscopia convencional. As secgdes Opticas da MCVL foram acessiveis
para o aumento da quantidade de analises microscopicas computadas
com a minima interferéncia, localizadas abaixo ou acima do material
celular. O uso do MCVL, em conjunto com a técnica de coloragéo
fluorescente, permitiu o seccionamento horizontal (xy) e sagital (xz) de
biofilmes intactos de P.aeruginosa, P. fluorescences e V.
parahaemolyticus. A secgéo foi obtida pela técnica do processamento de
imagens permite avaliar a distribuicdo de areas celular e nao celular
dentro da matriz do biofilme. O biofilme dessas trés diferentes espécies
exibiu distintos arranjos e maiores componentes estruturais de material
celular e acelular. Os resultados demonstraram o potencial do MCVL para
imagens nao invasivas do biofilme intacto e confirmam o efetivo aumento
na resolucdo de imagens mais profundas e imagens do campo,
eliminando imagens fora de foco através do uso do MCVL. As células
obtidas na MCVL sao facilmente detalhadas, permitindo a determinagao
do numero, a area e biomassa celular. Pois, as células, situadas em todas
as camadas da massa do biofilme, sdo claramente visiveis sem nenhuma
interferéncia de imagens fora de foco proveniente da camada celular
abaixo ou acima da visualizada ou proveniente de materiais n&o celulares.

Os biofilmes maduros, ndo mostraram evidéncia de microcolbnias
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distintas, indicando redistribuicao de células no interior do biofilme durante
o desenvolvimento.

A primeira pesquisa que avaliou biofilme dentario, utilizando
a técnica de fluorescéncia vital, em conjunto com analise em microscopio
confocal laser, foi realizada em 1998 por Netuschil et al *°. O objetivo de
seu trabalho foi provar a combinagédo praticavel de duas diferentes
técnicas: coloragao de fluorescéncia do biofilme dental para avaliar sua
vitalidade e a MCVL, para visualizar a topografia tridimensional. Amostras
de vidro e de esmalte dentario foram fixadas em dispositivos bucais
confeccionados para 6 individuos com adequado padrao de higiene bucal.
Para estudar a fluorescéncia concomitante com a MCVL, investigou-se
biofilme dentario humano in situ, utilizando amostras de biofilme dentario.
O valor maximo da espessura do biofilme formado sobre o esmalte
dentario foi de 8, 35 e 45 ym no periodo de 1, 2 e 3 dias, removido pelo
uso de slabs, a amostra foi corada com diacetato fluorescente e brometo
etidio, e colocado em fixador com tolueno/polaréide. Para o
seccionamento 6ptico, a seqiiéncia de imagens foram tomadas ao longo
do eixo com incrementos adequados em : 0,25/0,50/0,75/1.00 um. A
fluorescéncia vital permitiu, visualizar a célula bacteriana conforme a
vitalidade e morfologia da estrutura e ainda revelar que os
microrganismos viaveis localizavam-se no topo de uma camada de
células mortas.

Boulos et al."", utilizou corantes fluorescentes (kit de
viabilidade bacteriana Bac light ® LIVE \ DEAD, com o objetivo de avaliar
a quantificagcdo e a viabilidade de bactérias embebidas em agua. As
condi¢des 6timas de incubagé&o foram encontradas entre 15 a 10 min, a
temperatura ambiente no escuro. O total de células (vermelha + verde) e
a viabilidade celular (células coradas de verde) foram contadas
simultaneamente. Fatores afetando o procedimento de coloragcao foram
testados (adigdo de glutaraldeido, tempo de coloragédo e impacto da

solugdo de cloro). Na auséncia de estresse, as contagens de células
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viaveis foram comparadas com a contagem celular com auséncia de
estresse. O aumento do estresse ambiental induziu a diminuicdo da
viabilidade, o qual foi constatado pela contagem do numero de células
com vitalidade.

Heydorn et al. ?®, descrevem o programa COMSTAT
possui, e avalia a organizacdo estrutural de quatro comunidades
microbianas por esse programa, o qual compreende 10 ferramentas para
a quantificacdo das imagens do biofilme em 3 dimensdes de 4 espécies
bactérianas (P. aureofaciens, P. fluorescens e P. aeruginosa), o qual
foram codificadas com uma proteina fluorescente verde. A analise pelo
programa COMSTAT, utilizou-se de 4 variaveis para descrever a estrutura
do biofilme: média de espessura, rugosidade, recobrimento do substrato e
a razao da superficie pelo volume. Essas variaveis mostraram que as 4
espécies apresentam diferentes modos de crescimento do biofilme.

Wood et al.®®, avaliaram em MCVL, o biofilme formado
por 8 voluntarios, que usaram dois dispositivos em forma de anel de
nylon fixados por resina no segundo molar superior no lado direito e
esquerdo por 4 dias. Imediatamente, apés a remocgéo do biofilme intacto
dos voluntarios, a medida de profundidade indicou que a placa formada
no dispositivo foi mais espessa na jungédo entre o nylon e o esmalte do
que no centro do dispositivo. A luz refletida nas imagens mostradas no
MCVL mostrou uma estrutura heterogénea em todo o biofilme. Isso esta
em contraste com as imagens vistas em MEV, sugerindo uma estrutura
mais compacta. O biofilme corado com fluorescéncia pode sugerir que o
biofilme é repleto de muitos vasos.

Para examinar a estrutura espacial do biofilme dental
utiizando-se a técnica de fluorescéncia vital, Auschill et al. 2001,
combinaram a analise Optica das secgbes fornecidas pelo MCVL. Laminas
de esmalte foram fixados intra-oralmente em 3 voluntarios por 5 dias para
acumulo de placa. Apds corar as amostras com diacetato fluorescente e

brometo etideo, as amostras foram processadas para examinagédo MCVL.
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Secgdes opticas de 1um foram analisadas no eixo x e y nesses biofilmes
dentais. Um dos biofiimes mostrou 15 pm de espessura e menor
viabilidade enquanto outros mostraram espessura maior (25 e 31um) e
maior vitalidade. O programa FLUORO®, foi usado para calcular a
porcentagem de células viaveis (verdes) e n&o viaveis (vermelha). Em
todos esses exemplos de viabilidade da placa bacteriana aumentou com
relagdo a parte central da superficie do esmalte e diminuiu em outras
partes do biofilme. O biofilme dental mostrou uma distribuigdo desigual de
microrganismos vivos e mortos. Nos 3 biofiilmes estudados, a
porcentagem de microrganismos vitais foi em menor quantidade
adjacente ao esmalte e aumentou na parte central.

Petrisor et al. 3, avaliaram a utilizagdo do MCVL em
conjunto com diferentes técnicas de analise de imagens para investigar a
estrutura do biofilme. O objetivo foi reconstituir a estrutura tri-dimensional
do biofilme e estimar o seu biovolume, utilizando—se de dois programas:
COMSTAT e o Sistema de informacdo geométrica, para quantificar a
analise das imagens fornecidas pelo MCVL. O volume de 30 microesféras
polimétricas florescentes com um didmetro conhecido foi usada para
comparar os dois programas. Em seguida, para estimar o biovolume de P.
aeroginosa utilizou-se de uma secgao com 1 ym com distancia de 0,2um
entre as secgdes. Os resultados indicaram o sistema de informacgéo
geométrica produziu resultados préximos aos resultados do COMSTAT. O
processamento da imagem, em conjunto com a fluorescéncia, permitiu
identificar as espécies e quantificar mudangcas com relagdo ao
crescimento do biofilme e sua morfologia.

Auschill et al. °, investigaram a formagao de biofilme
dentario sobre diferentes materiais restauradores. Os materiais testados
foram: amalgama, ouro, ceramica, resina composta, compbémero e
cimento de ionbmero de vidro. Amostras padronizadas dos materiais
foram confeccionadas e fixadas em dispositivos bucais para trés

estudantes selecionados. Os dispositivos foram mantidos na cavidade
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bucal por cinco dias. Decorrido este periodo, as amostras foram
removidas e o biofilme formado foi corado com diacetato fluorescente e
brometo de etideo, para visualizar a porcentagem de bactérias viaveis e
ndo viaveis. Em seguida, foi realizada analise em microscopio confocal
laser. Amostras de resina composta (Pertac Il) e ceramica (IPS Empress)
apresentaram propor¢édo de bactérias viaveis em torno de 4 a 21% e de
34 a 86%, respectivamente. Espessura do biofilme variou de 1 a 6 um
sobre a ceramica e resina composta, respectivamente. Metais e
compbémeros mostraram alto valor de area coberta por biofilme, enquanto
a resina composta e a ceramica mostraram redu¢do na area coberta e
aumento da vitalidade do biofiime. Contudo, as ceramicas mostraram uma
menor area coberta com a mais alta taxa de vitalidade bacteriana.
Quando a vitalidade das bactérias foi comparada com a espessura
verificou-se que as ceramicas apresentaram o biofilme mais fino, mas

com maior taxa de vitalidade bacteriana.

Hope et al. *°, usaram o MCVL, para avaliar a distribuicdo
espacial das bactérias viaveis e néo viaveis e a espessura das camadas
viaveis no eixo x-y, no crescimento da placa dental in vitro. Utilizando-se
do método in vitro CDFF, para a reprodug¢ado do crescimento do biofilme,
com a fermentacgéo do biofilme em profundidade constante. Esse sistema
apresenta-se de forma rotatéria contendo cavidades com reentrancias,
onde foram inseridas as amostras de hydroxiapatita. Os discos usados
para suporte do biofilme foram fissurados na profundidade de 200 pm. Os
biofilmes maduros foram removidos com 17 a 27 dias de inoculagéo. Os
discos foram colocados na placa de petri e corados com componente A e
B do kit Bac Light® LIVE/DEAD (Molecular probes,Oregon USA) que
permaneceu por 10 min no escuro para permitir o desenvolvimento da
coloracdo. Todas as imagens foram analisadas no programa Image J. As
secgdes Opticas compreendendo ou ndo a presenga da viabilidade foram
separadas pelos canais de cores. A ferramenta plot profile do Image J, foi

usada para medir a intensidade de pixel (fluorescéncia ao redor das linhas
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de interesse). A analise da secgéo 6ptica, mostrou camadas exteriores de
biofilme contendo bactérias viaveis, enquanto na regiao interna contendo
bactérias nao viaveis.

Hope et al.’', realizaram a medida da espessura e a
distribuicdo da viabilidade do biofilme oral utilizando a MCVL, com
objetivo de identificar semelhangas do biofiime em algumas regides e
determinar as suas dimensdes. Os biofilmes tiveram crescimento aerdbio
em profundidade constante utilizando-se um método in vitro CDFF. A
variagdo da distribuicdo da viabilidade, foi observada pela medida da
espessura do biofilme. Observou-se que, o centro do biofilme (fatias mais
centrais) era composta por bactérias nido viaveis. Pode-se correlacionar o
aumento do numero de bactérias nao viaveis com a profundidade da
seccédo optica.

Konishi et al.*®, avaliaram, in vivo, a formaco inicial de
biofilme dentario em resina composta e esmalte humano utilizando MCVL.
Amostras padronizadas dos materiais foram confeccionadas e fixadas nos
primeiros molares superiores de 3 voluntarios. Apos 4, 8 e 24 h, as
amostras foram removidas e processadas para analise quantitativa do
biofilme formado sobre as amostras. Secgdes Opticas foram realizadas e
imagens do biofilme foram obtidas para cada secgédo. A propor¢cdo da
area ocupada por bactérias em relagcdo a area total e a espessura do
biofilme em cada sec¢éo foram avaliadas. A espessura e densidade do
biofilme aumentaram com o tempo. Nao houve diferenga na espessura
entre os materiais. A resina composta apresentou maior quantidade de
bactérias aderidas com relagéo ao esmalte.

Staudt, et al.’”®, avaliaram a arquitetura e volume de
multiplas espécies de biofiimes hidratados utilizando a MCVL. A
distribuicdo das células bacterianas foi determinada pelo uso do corante
SYTO 60, e a glicoproteina Alexa-488. As imagens digitais em 3D foram
empregadas para visualizagao e quantificagdo do biovolume, espessura e

biomassa do biofilme. Esses dados foram comparados utilizando-se
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MCVL e medidas gravimétricas. Foi demonstrado que, a espessura do
biofilme, foi determinada por ambos os métodos e que, ambos resultaram
em baixo crescimento do biofilme. Ja, o baixo crescimento do biofilme,
com relagdo a massa e volume foi calculada por MVCL e também, pela
medida gravimétrica. Os resultados com a utilizacdo do MVCL, mostrou-
se semelhante aos resultados obtidos por métodos ja estabelecidos. No
entanto, os resultados quantitativos das imagens em 3D resultou em uma
importante ferramenta para visualizar a arquitetura do biofilme e
quantificar a estrutura do biofilme devido sua alta resolugao.

Hu et al.®?

, avaliaram a distribuicdo espacial do zinco
utiizando-se a transigdo representativa do metal, e a atividade da
biomassa no biofilme bacteriano, utilizando a MCVL de 2 fétons (2p LSM),
que permite uma anadlise da espessura do biofime semelhante a
observacado utilizando MCVL e também a excitacdo seletiva de um
pequeno foco com relagdo a grande profundidade de localizagdo. O
biofilme de E. coli foi desenvolvido pela técnica de fluxo continuo em
baixas condi¢des resultando em espessura de biofime de 10 a 50 ym
apés 1 a 2 dias. Quando visualizados por 2p LSM, mostraram ter
estruturas heterogéneas com densas células dispersas, rugosidade
superficial e espagos vazios. Biofiimes homogéneos localizaram-se em
regides mais internas e apresentaram uma biomassa inativa, observada
pelo corante de viabilidade LIVE\ DEAD (Syto 9 e lodeto isopropideo). As
fracbes ativas do biofilme estiveram na dependéncia da espessura e
foram atribuidos as caracteristicas heterogéneas da estrutura do biofiime.
O zinco ligado ao fluorocromo foi usado para vizualizar a localizag&o
espacial deste no interior do biofilme. O zinco foi distribuido igualmente na
espessura de 12 um do biofilme, mas foi localizado somente na superficie
do biofilme, permitindo a evidéncia direta que suporta o conceito de que a
espessura de biofilme pode conferir resisténcia a toxicidade do metal pela
ligagdo do metal, que dependendo do tamanho da interface do liquido

com o biofilme possa retardar a difusdo do metal dentro do biofilme.
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Devido o dificil acesso da placa dental abaixo da margem
gengival, Hope et al.®', usaram o MCVL. Os discos de hidroxiapatita,
foram colocados no interior de um recipiente contendo cultura de célula.
Utilizando a MCVL com uso do corante Bac light ™ /LIVE DEAD
(Molecular probes), recipiente foi colocado no interior de uma camara,
onde o microscopio foi fixado. Essa camara recebeu continuamente um
fluxo de gas anaerdbico. Foram usadas as lentes objetivas de 20x 40x e
63x com imersao em agua, que revelaram que o biofilme constituiu de
bactérias sobrepostas em forma de coluna, separada por canais de agua.
Os microrganismos da placa dental alcancaram um estagio de equilibrio
apos 4 dias. A imagem do microscopio de MCVL da microbiota
subgengival, revelou uma distribuicdo espacial da viabilidade celular como
uma camada externa de bactérias ndo viaveis ao redor de um centro de

bactérias.



3 PROPOSICAO

As proposic¢des do presente trabalho foram:

e)

avaliar a rugosidade superficial de uma ceramica
feldspatica microparticulada(VM7,VitaZahnfabrikd,Bad
Sackingen, Alemanha) submetida a diferentes

sistemas de acabamento e polimento;

avaliar a hidrofobicidade superficial de uma ceramica
feldspatica micro-particulada submetida a diferentes

sistemas de acabamento e polimento;

avaliar a colonizagéo bacteriana inicial formado in situ
sobre uma ceramica feldspatica micro-particulada
submetida a diferentes sistemas de acabamento e
polimento por meio microscopia confocal de varredura
a laser (MCVL);

correlacionar a viabilidade celular com a quantificagao
do biofilme inicial formado in situ em uma ceramica
feldspatica micro-particulada submetida a diferentes

sistemas de acabamento e polimento;

correlacionar rugosidade superficial com a
quantificacédo do biofilme inicial formado in situ em

uma ceramica feldspatica  micro-particulada



f)

g9)

66

submetida a diferentes sistemas de acabamento e

polimento;

avaliar o biofilme dentario inicial formado in situ sobre
uma ceramica feldspatica  micro-particulada
submetida a diferentes sistemas de acabamento e
polimento por meio de microscopia eletrbnica de
varredura (MEV);

avaliar a topografia da ceramica feldspatica
microparticulada.submetida a diferentes sistemas de
acabamento e polimento por meio de microscopia

eletrdnica de varredura (MEV).



4,

MATERIAL E METODO

Os

materiais

utilizados

experimentos sao apresentados no Quadro 1.

para

a realizacdo dos

Quadro 1 — Materiais, marcas e fabricantes, e indicagdes de uso.

Material

Marca / Fabricante

Indicagao

Ceramica feldspatica
micro-particulada

VM7
(Vita Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Alemanha)

Confeccgéo de
restauracdes livres de
metal

Glaze

Vita Akzent 25
(Vita Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Alemanha)

Glazeamento de
restauragdes com ou
sem metal

Broca diamantada

4138F- fina (30 um)
(KG Sorensen, Barueri,

Acabamento de
restauracdes ceramicas

SP, Brasil)
Ponta de Borracha Borracha abrasiva cinza Polimento de
Vicking restauragdes ceramicas
(KG Sorensen, Barueri,
SP, Brasil)

Discos de feltro

Discos de feltro Diamond
(KG Sorensen, Barueri,
SP, Brasil)

Polimento de
restauracdes cerdmicas

Pasta diamantada

Diamond Excel
(KG Sorensen, Barueri,
SP, Brasil)

Polimento de
restauracdes cerdmicas

41

Enamel

Obtencao das amostras ceramicas

Noventa e seis amostras da ceramica feldspatica VM7

(VITA  Zahnfabrik,

Bad

Sackingen,

Alemanha) foram

confeccionadas, seguindo as recomendag¢des do fabricante, em tamanho

padronizado (forma de disco, didametro de 5 mm, espessura de 2 mm).
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Para isso, foi utilizada uma matriz metalica (Figura 1) com
dimensbes aumentadas em aproximadamente 12% (5,6 mm e 3 mm), a
fim de compensar a contracdo de sinterizagdo da ceramica. A matriz
metalica foi posicionada sobre uma base de gesso refratario; o p6 e o
liguido modelador da ceramica foram misturados em uma placa de vidro;
e a massa ceramica foi aplicada nos espagos da matriz com espatula de
teflon. O excesso de liquido foi eliminado com papel absorvente. Apos
modelagem, a massa ceramica foi removida da matriz e submetida ao
processo de sinterizagdo em forno Vacumat 40 (Vita Zahnfabrik), segundo
os ciclos e temperaturas recomendadas pelo fabricante para a ceramica
(Quadro 2). Finalizada a sinterizagéo, e decorrido o tempo de 10 min para
o resfriamento, as superficies testes das amostras foram regularizadas
utilizando-se lixas de papel de diversas graduagdes (360, 600, 1200) (3M
do Brasil Ltda, Brasil). A seguir, as amostras foram limpas em ultrassom
(Vitasonic, VITA Zahnfabrik) imersas em agua destilada por 5 min, e
vitrificadas usando glaze Vita Akzent 25 (Vita Zahnfabrik) seguindo o ciclo

de temperatura recomendado pelo fabricante (Quadros 3).

Figura 1 - Matriz metalica utilizada para confec¢ao das amostras.
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Quadro 2 - Ciclo de queima da ceramica VM7

Pré-secagem: 500°C, temperatura constante por 6 minutos

Temperatura em elevagéo por 7,27 minutos, 55°C/minuto

Temperatura de 910°C

Temperatura constante por 1 minuto

Vacuo por 7,27 minutos

Quadro 3 - Ciclo de vitrificagdo do glaze Vita Akzent 25

Pré-secagem: 500°C, temperatura constante por 4 minutos

Temperatura em elevagéo por 5 minutos, 80°C/minuto

Temperatura de 900°C

Temperatura constante por 1 minuto

4.2 Acabamento e polimento superficial das amostras

Apobs o glaze, as amostras foram aleatoriamente divididas
em 4 grupos (n= 24) de acordo com o acabamento e polimento realizado

descritos no Quadro 4:
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Quadro 4 — Grupos do estudo considerando os fatores de experimento

Material Condigao Experimental Grupos N°/amostras
1) Glaze G1 (controle) 24
2) Glaze + broca diamantada G2 24
VM7 3) Glaze + broca diamantada + G3 24

ponta de borracha

4) Glaze + broca diamantada + G4 24
ponta de borracha + disco de

feltro com pasta diamantada

Inicialmente, 24 amostras glazeadas foram separadas
para o grupo controle. As demais amostras referentes aos grupos G2, G3
e G4 (72 amostras) foram submetidas ao desgaste com broca diamantada
fina (30 um, 4138F, KG Sorensen) montada em aparelho de alta rotagao
(Kavo do Brasil Ind. Com. Ltda, Joinville, SC, Brasil) sob constante
refrigeragdo em agua destilada. O procedimento foi realizado por unico
operador com as amostras presas entre os dedos com tempo de
acabamento padronizado de 10 s desenvolvendo movimentos circulares
'% (Figura 2 - A). Vinte e quatro amostras foram entdo separadas para o
grupo G2.

As 48 amostras restantes foram submetidas ao polimento
com ponta de borracha abrasiva cinza Viking (KG Sorensen) montada em
aparelho de baixa rotacdo (Peca Reta Intramatic 10 ABN, Kavo do Brasil)
sob constante refrigeracdo em agua destilada. O procedimento foi
realizado por unico operador com as amostras presas entre os dedos com
tempo de acabamento padronizado de 10 s desenvolvendo movimentos
circulares a 8.600 rpm (Figura 2 - B).

Vinte e quatro amostras foram separadas para o grupo

G3, e as 24 amostras restantes receberam polimento com discos feltro




71

impregnados com pasta diamantada (Diamond Excel, KG Sorensen)
montados em aparelho de baixa rotagdo (Contra- Angulo Intramatic 10
ABN, Kavo do Brasil) sob constante refrigeracdo em agua destilada. O
procedimento também foi realizado por Unico operador com as amostras
presas entre os dedos (Figura 2 - C) com tempo de acabamento
padronizado de 10 s desenvolvendo movimentos circulares a 8.600 rpm.
Apos a realizagdo do acabamento e polimento de todos os
grupos, as amostras foram novamente limpas em ultrassom (Vitasonic,

VITA Zahnfabrik) imersas em agua destilada por 5 min.

A B
C
Figura 2 - Amostras posicionadas entre os dedos para a realizacdo das

técnicasde acabamento e polimento. A) Broca diamantada; B)

Ponta de borracha; C) Disco de feltro.
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As analises realizadas sdo apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1 - Analises realizadas no estudo.

Analise

NUmero de amostras / grupo

Rugosidade superficial
Hidrofobicidade

Biofilme dentario inicial in situ com

microscopia confocal laser (MVCL)
Vitalidade das bactérias no biofilme

Biofilme dentario inicial in situ com
microscopia eletrénica de varredura
(MEV)

Topografia da superficie ceramica

10
3
10

4.3.1 Analise da rugosidade superficial

A rugosidade superficial foi avaliada antes e apds a

realizacdo dos procedimentos de acabamento e polimento estabelecidos

para cada grupo. A avaliagdo da rugosidade superficial antes dos

procedimentos de acabamento e polimento objetivou avaliar a superficie

ceramica sem nenhum tratamento. A andlise quantitativa da rugosidade

superficial foi realizada em um rugosimetro Mitutoyo SJ 400 (Toquio,

Japao), com o parametro Ra (um), que corresponde a média aritmética
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dos valores absolutos das ordenadas de afastamento (picos e vales) em
relacdo a linha média dentro do percurso de medi¢cdo. Quatro medidas
foram realizadas sobre a superficie das amostras: duas medidas em uma
direcdo e duas medidas em outra direcdo perpendicular a primeira
(aproximadamente 1 mm de distancia entre as medidas). A ponta do
rugosimetro realizou percurso de 3 mm. Um valor médio para cada
amostra foi obtido a partir das quatro medidas. A seguir, foi obtida a

média para cada grupo (Figura 3).

A

B
Figura 3 — A) Amostras posicionadas sobre placa de vidro; B) Leitura das

amostras com rugosimetro de ponta.

4.3.2 Analise da hidrofobicidade da superficie ceramica

A hidrofobicidade do substrato ceramico submetido a
diferentes condicbes de acabamento e polimento foi avaliada, em 3
amostras de cada grupo, por meio da medida do angulo de contato da
agua sobre as amostras. O angulo de contato foi determinado utilizando-
se a técnica da gota.

O liquido usado para calcular a hidrofobicidade foi a agua
deionizada "? depositada sobre a superficie lisa e plana da amostra

ceramica com auxilio de uma seringa adaptada ao gonidmetro (Ramé-
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Hart — DROPimage, Advanced, USA) (Figura 4). O angulo de contato
(graus) foi calculado pelo software Advanced Drop Shape Analysis do
proprio equipamento, a partir de trés medi¢des de angulo de contato para
cada amostra. O software calculou a média e o desvio padrdo das

medidas obtidas em cada amostra.

C
Figura 4 - A) Amostra posicionada no dispositivo do aparelho com a gota em

posicdo. B) Imagem reproduzida pelo software para o calculo do

angulo de contato. C) Aparelho gonidémetro utilizado.
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4.3.3 Analise do biofilme dentario inicial formado in situ

4.3.3.1 Selegéo e informagé&o dos voluntarios

Foram selecionados 10 voluntarios de ambos os sexos
com boa saude geral. Os voluntarios foram informados da pesquisa e
concordando com sua participagdo assinaram o termo de consentimento
livre e esclarecido (Apéndice A) de acordo com a Resolugéo n ° 196/96 do
Conselho Nacional de Saude. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Odontologia de Sao José
dos Campos — UNESP (051/2006-PH/CEP) (Anexo A).

Para a selecédo dos participantes foi realizada anamnese,
exame clinico e registro do fluxo salivar. Individuos selecionados né&o
poderiam apresentar habitos relacionados ao fumo e alcool, uso de
medicamentos que interferem na secregao salivar, uso de antibiéticos nos
trés meses prévios ao inicio do estudo, xerostomia, e realizacdo de
radioterapia nos ultimos 6 meses. No exame clinico foram selecionados
apenas individuos com adequado controle de higiene bucal avaliado pelo
indice Loe e Silness (1963), com auséncia de carie e doencga periodontal.

Borrachas de silicone hiperboldide, estéreis e descartaveis
(Saude Bucal®, Sao Paulo, SP, Brasil) foram utilizadas para estimular o
fluxo salivar durante 5 min vertendo toda saliva obtida em recipiente de
vidro. O volume de saliva depositada foi medido com seringa descartavel
de 10 ml. O volume medido em ml foi dividido por 5 (5 min de coleta), para
obtencdo da velocidade do fluxo em ml/min, sendo considerado fluxo
normal de salivagéo valores maiores ou iguais a 0,7 ml/min) (Togashi,
1998).

Os dados da anamnese, exame clinico e avaliacdo do
fluxo salivar para cada participante foram anotados em ficha desenvolvida

para o estudo (Apéndice B).
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4.3.3.2 Confecgéao do dispositivo bucal

Os participantes selecionados para o estudo foram
submetidos ao procedimento de moldagem da arcada superior utilizando-
se alginato (Jeltrate, Dentsply Ind. e Com. Ltda., Petrépolis, RJ, Brasil).
Em seguida, foram obtidos modelos em gesso especial (Durone,
Dentisply Ind. e Com. Ltda., Petrépolis, RJ, Brasil) para a confecgédo de
dispositivos intra-bucais personalizados em resina fotopolimerizavel (Elite
LC Tray, Zhermack®, Rovigo, Italia). Este dispositivo recobriu a coroa dos
molares e pré-molares superiores.

Uma amostra de cada grupo foi fixada na face vestibular
do dispositivo , sendo quatro no lado direito para analise do biofilme em
MEV e quatro no lado esquerdo para analise do biofime em MCVL
(Figura 5). Dez pacientes foram selecionados para analise do biofilme em
MCVL, enquanto cinco destes foram selecionados para avaliagdo do
biofilme em MEV.

Antes do uso do dispositivo, os voluntarios realizaram
higiene bucal como de costume sem uso de dentifricio ou colutérios. A
seguir, permaneceram com os dispositivos intra-bucais por periodo de 8
hs *®. Nenhuma ingestdo de liquido ou alimentos ocorreu durante o

periodo experimental ®2.
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A B

Figura 5 - Dispositivo confeccionado com as amostras posicionadas. A) Vista

frontal. B) Vista lateral.

4.3.3.3 Analise do biofiime dentario inicial formado in situ por

microscopia confocal laser: biovolume e espessura média

Decorrido o periodo experimental de 8 hs, as amostras
foram cuidadosamente removidas do dispositivo intra-bucal e
armazenadas em recipiente estéril preenchido com algodao embebido em
solugcao salina estéril (NaCl 0,9%), a fim de manter a umidade do
ambiente, e a viabilidade bacteriana durante o transporte até o
microscopio confocal laser. O recipiente contendo as amostras foi
colocado em isopor com gelo para manter uma temperatura viavel para
impedir a desnaturagéo das células bacterianas.

No momento da analise no microscépio confocal laser, as
amostras foram colocadas em placa de Petri estéril para serem coradas
utilizando-se o kit Live/ Dead ® Bac Light ™ Bacterial Viability and
Counting (Molecular Probes, Eugene, OR, EUA) (Figura 6). Esse kit é
composto por dois corantes fluorescentes a base de acido nucléico: o
corante SYTO 9 ® cora de verde as células vivas (quando penetra em

células com a membrana celular intacta); e o corante iodeto isopropideo
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cora de vermelho as células mortas (quando penetra em células com a
membrana celular danificada). Conforme recomendado pelo fabricante, os
corantes foram diluidos de modo separado em solucdo salina estéril
(NaCl 0,9%) em ependorfes na propor¢ao 10 ml de solucao salina para 4
ul dos corantes *.

Com uma pipeta automatica (Pipetman® P-Gilson S.A.S,
Franca) pré-calibrada em 10 pl com ponta estéril, uma gota de cada
corante foi aplicada sobre a superficie do biofiime formado sobre as
amostra sem que houvesse contato da ponta da pipeta com a superficie
sob investigacdo. A cada aplicagdo, as pontas da pipeta foram
substituidas para evitar contaminagéo tanto nos fracos que continham os
corantes dissolvidos como na superficie do biofilme a ser analisada. Apds
aplicacao dos corantes, a placa de Petri foi fechada e envolta por um
papel laminado, com objetivo de realizar a incubagao dos corantes por 15
minutos em temperatura ambiente com auséncia de luz. .

A seguir, as amostras foram posicionadas sobre uma
laminula, de modo a deixar a superficie a ser analisada em contato com a
mesma, o que possibilitou a analise do biofilme formado em microscopio
confocal laser (LSM 510 META, Zeiss, Germany) (Figura 7). O
comprimento de onda de luz usado para a excitagcdo dos corantes foi de
488 nm, sendo que toda a luz emitida entre 500-550 nm e abaixo de 560
nm foi coletada por diferentes filtros. Foram utilizadas lentes 6pticas com
aumento de 4x/ 0.13 para visualizagdo de toda a amostra e quantificagao
da espessura média de biofilme e biovolume por meio da analise com
software COMSTAT. O aumento de 10x/ 0.3 foi usado para visualizagao

da arquitetura do biofilme.
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C D
Figura 6 - A) Corante Live/ Dead ® Bac Light™; B) Syto 9 e iodeto isopropideo;

C) Corantes diluidos em ependorfes; D) Aplicacao do corante sobre

as amostras posicionadas em placa de Petri.
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Figura 7 - Microscopio confocal de varredura a laser Zeiss LSM 510 META

utilizado para analise do biofilme.

Para a quantificagdo de algumas propriedades do
biofilme, como o biovolume e a espessura média, utilizou-se o programa
COMSTAT 2. Tal programa € capaz de avaliar as imagens tri-
dimensionais (3D) obtidas em MCVL, analisando a imagem de cada
seccéo optica em aumento de 4x. Este aumento foi selecionado a fim de
abranger a maior area da superficie da amostra obtendo-se valores
representativos de cada uma delas. O numero de secgdes Opticas variou
entre as amostras de acordo com a espessura do biofilme formado..

Previamente a andlise pelo programa COMSTAT, o
operador estabeleceu um valor de limiar para cada conjunto de secgdes
Opticas (isto é, para cada amostra). Este limiar auxilia o programa na
identificacdo da presenca ou auséncia de biomassa em cada pixel de
cada imagem. Portanto, o operador analisou as seccbes de todas as
amostras e selecionou um limiar em que apenas o biofilme pudesse ser

quantificado pelo programa, fazendo com que o background (superficie da
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amostra ceramica), facilmente identificado, fosse transformado em fundo
preto. Desta forma, quando cada secgao era convertida em imagem preta
e branca pelo programa, os pixels brancos significavam a presencga de
biomassa e os pretos representavam a auséncia de biomassa. Em
seguida, duas ferramentas do programa COMSTAT foram selecionadas
para quantificar as propriedades do biofilme: espessura média (um) e
biovolume (um*/um?). Essas ferramentas s&o indicadores quantitativos da
adaptacado e maturagdo do biofilme sobre diferentes superficies, ja que
maiores valores de espessura e biovolume representam acumulos

maiores de biofilme sobre os respectivos substratos 2.

4.3.3.4 Analise da vitalidade das bactérias no biofilme

O corante Bac Light LIVE/ DEAD cora as células viaveis de
verde fluorescente e as células nao viaveis de vermelho fluorescente.
Para demonstrar a viabilidade bacteriana do biofiime formado nos 4
grupos em estudo, foi realizada analise utilizando o programa Image J
1.22 d (The National Institutes of Health, USA). A partir das imagens
capturadas em MCVL, em aumento de 4x, foi realizada a formatagéo das
imagens em JPG. Dessa forma, atribuindo o canal viavel como a cor
verde (células bacterianas viaveis coradas com syto 9) e o canal nao
viavel como a cor vermelha (células bacterianas nao viaveis coradas com
iodeto isopropideo) foi usada a ferramenta histograma de cor para obter
a proporcao da cor verde e vermelha. Em seguida, esses dados foram

submetidos ao célculo da média e desvio padrio.
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4.3.3.5 Analise do biofilme dentario inicial formado in situ por microscopia

eletrbnica de varredura

Decorrido o periodo experimental de 8 h, as amostras
foram cuidadosamente removidas e processadas para analise no
microscopio eletrénico de varredura (Jeol 5400, Jeol Ltda, Jap&o).

Inicialmente, as amostras foram fixadas em solucdo de
glutaraldeido 2,5% tamponado em cacodilato de so6dio 1M por 24 h. A
seguir, foram lavadas em agua e desidratadas subseqlientemente, por
uma série de passagens em concentragdes crescentes de alcool etilico
(50%, 70%, 80%, 90% e 100% por 40 min cada) 436762 .

Apds 24 hs em temperatura ambiente, as amostras foram
fixadas em stubs, usando fita adesiva dupla-face de carbono (SPI, West
Chester, PA, USA), e metalizadas com liga de ouro-paladio (Polaron SC
7620 Sputter Coater, Quorum Technologies, Newhaven, UK) (tempo: 130
s, corrente de 10-15 mA, vacuo de 130 mTorr, taxa de metalizacdo: 3,5
nm/minuto, camada de Pd-Au de aproximadamente 80 A). O microscopio
eletrbnico de varredura foi operado em 10 e 15 kV.

Foi realizada analise descritiva do material formado sobre
as amostras. Cada amostra foi avaliada de modo a verificar todas as
caracteristicas do material depositado, como presenca de bactérias
isoladas e/ou agregados, morfologia bacteriana e caracteristicas do

material acelular presente.
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4.3.4 Topografia da superficie ceramica

Amostras ceramicas, submetidas aos procedimentos de
acabamento e polimento de cada grupo, ndo expostas ao ambiente bucal

foram avaliadas com MEV a fim de verificar a topografia superficial.

4.4 Analise estatistica

Para a analise estatistica dos dados, foram utilizados os
programas computacionais MINITAB (Minitab, versdo 14.12, 2004),
STATISTICA (StatSoft, version 5.5, 2000) e STATISTIX (Analytical
Software, versao 8.0, 2003).

O fator avaliado foi tipo de acabamento e polimento em
quatro niveis conforme os grupos G1, G2, G3 e G4.

Os dados de rugosidade superficial (um), antes e apds os
procedimentos de acabamento e polimento foram submetidos a estatistica
descritiva, e teste t- Student.

Os dados de rugosidade superficial (um), apdés os
procedimentos de acabamento e polimento foram submetidos a estatistica
descritiva, analise de variancia um fator e teste Tukey.

Os dados obtidos de angulo de contato (graus) foram
submetidos a estatistica descritiva, analise de varidncia um fator e teste
Tukey.

Os dados de biovolume (um®*pm?) e espessura média
(um) do biofilme foram submetidos a estatistica descritiva, analise de
variancia RM e teste Tukey.

Os dados de vitalidade bacteriana no biofilme foram

submetidos a estatistica descritiva e ao teste t- Student.
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O coeficiente linear de Pearson foi usado para verificar se
existia correlagdo entre rugosidade superficial (um) e biovolume
(um*/um?), e entre rugosidade superficial (um) e espessura média (um) do
biofilme.

Nivel de significancia de 5% foi utilizado em todos os
testes estatisticos.



5 RESULTADOS

5.1 Rugosidade Superficial

As médias e desvio padrdo dos valores de rugosidade
superficial antes e apds os procedimentos de acabamento e polimento
pré-estabelecidos em cada grupo experimental estdo representados na
Figura 8. Esses valores foram analisados pelo teste t-Student pareado.
Os resultados indicaram que apenas no grupo G2 (glaze + broca
diamantada) ndo houve diferenca significante entre a rugosidade antes do

glaze e apds o acabamento e polimento aplicado (P<0,0001).

BD: broca diamantada; BB: ponta de borracha; PD: disco de feltro impregnado com

pasta diamantada.

Figura 8 - Representagédo do grafico de colunas dos valores médios e desvio
padrdo da rugosidade superficial antes e apds os procedimentos de

acabamento e polimento em cada grupo.

Os dados de rugosidade superficial (um) obtidos apds os
procedimentos de acabamento e polimento nos grupos experimentais

foram submetidos a Analise de Variancia um fator, sendo verificado que a
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rugosidade foi significativamente influenciada pelos procedimentos de
acabamento e polimento (P<0,0001). Para avaliar as diferencas na
rugosidade superficial entre os grupos foi aplicado o teste Tukey (Tabela
2).

Tabela 2 - Teste de Tukey da rugosidade superficial (um) nos grupos

experimentais

Condigcées experimentais Média * desvio padrao
G1 0,53 +0,11°
G2 2,02+0,12°
G3 1,27 £ 0,14°
G4 0,88 +0.11°

*Médias seguidas de mesma letra ndo diferem estatisticamente, médias

seguidas de letra diferente apresentam diferenga estatistica.

O grupo submetido ao glaze (G1) apresentou a menor
rugosidade superficial, enquanto o grupo submetido ao glaze e broca
diamantada (G2) apresentou a maior rugosidade. Todos o0s grupos

diferiram entre si.

5.2 Hidrofobicidade da superficie ceramica

As meédias e desvio padrao dos valores de angulo de
contato (graus) da agua deionizada nas amostras ceramicas submetidas
aos diferentes procedimentos de acabamento e polimento estao
apresentados na Tabela 3. Pela analise de varidncia um fator foi
observado que o angulo de contato foi influenciado pelos procedimentos
de acabamento e polimento (P<0,0001). O teste Tukey (Tabela 3)

demonstrou que a superficie ceramica glazeada (G1) apresentou angulo
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de contato significativamente maior que os demais grupos, sendo a

superficie mais hidrofébica.

Tabela 3 - Médias e desvio padrdo dos valores de angulo de contado (graus)

NOoS grupos
Grupos Angulo de contato (graus)
G1 107,66 + 1,25°
G2 64,54 + 0,53°
G3 73,74 + 3,74°
G4 74,80 +3,71°

5.3 Analise do biofilme dentario inicial in situ em microscopia

confocal laser

As imagens digitais (aumento de 4x) do biofilme formado
sobre as amostras ceramicas submetidas a diferentes procedimentos de
acabamento e polimento apresentaram diferencas (Figura 9). Nos grupos
G1 e G4, a camada de biofilme formado pareceu apresentar menor
quantidade de células bacterianas, sendo possivel a observagdo da
superficie ceramica. Em G2, o biofime formado pareceu recobrir

completamente a superficie da ceramica.
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C D
Figura 9 — Imagens digitais representativas do biofilme formado (aumento de 4X

no eixo z) sobre a superficie ceramica submetida a diferentes
procedimentos de acabamento e polimento: (A) Glaze (G1); (B)
Glaze + Broca; (C) Glaze + Broca + Ponta de borracha; (D) Glaze +

Broca + Ponta de borracha + Disco de feltro com pasta diamantada.
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Cc D
Figura 10— Imagem digital representativa da arquitetura do biofilme na ceramica

VMT: interac&o das bactérias coradas de vermelho com a matriz
de polissacarideo corada de verde. A) e B) Aumento de 10x; (C)
Aumento de 40x e (D) Aumento de 63 x.

Os valores médios e desvio padrao da espessura média
(um) e biovolume (UM*/pm?) do biofilme formado sobre as amostras nos

diferentes grupos estao representados graficamente nas Figuras 11 e 12.
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Figura 11 - Representagéo grafica dos valores médios e desvio padréo do

biovolume (um®*um?) do biofilme nos grupos.
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Figura 12 - Representacido grafica dos valores médios e desvio padrdao da

espessura média (um) do biofilme nos grupos.

Os valores médios do biovolume (um*um?) e da
espessura média (um) do biofiime foram submetidos a analise de
variancia RM ANOVA, sendo verificado que os procedimentos de
acabamento e polimento influenciaram significativamente na espessura
média (P<0,0001) e no biovolume (P<0,0001). O teste Tukey foi aplicado
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para verificar as diferengas entre os grupos (Tabela 4). Os grupos 1 e 4
foram semelhantes, tanto para biovolume quanto para espessura média.
Os grupos 2 e 3 foram semelhantes, tanto para biovolume quanto para

espessura média, e diferiram significativamente dos grupos 1 e 4.

Tabela 4 — Médias, desvio padrdo e coeficiente de varidncia dos valores de

espessura média e biovolume nos grupos.

Grupos Espessura média (um) Biovolume (um>*/um?)
Média  dp CV (%) Média * dp CV (%)
G1 20,32+20,62" 101,52  2509+3054% 121,73
G2 175,7 £87,3° 49,70 231,2 £131,2° 56,76
G3 166,0 + 80,3 ® 48,39 223,1+126,2"° 56,76
G4 50,5 + 37,8 A 74,78 68,0 £52,5° 77,21

Média = dp: média + desvio padrao; CV (%): coeficiente de variancia.
*Médias seguidas de mesma letra ndo diferem estatisticamente, médias

seguidas de letras diferentes apresentam diferenca estatistica.

5.4 Correlagao entre a rugosidade superficial versus biovolume e

espessura média

A correlagéo linear de Pearson foi aplicada para avaliar a
relacdo entre rugosidade superficial e biofilme (biovolume e espessura
média) formado sobre as amostras nos grupos (Tabela 5). Correlagao
positiva significante foi observada entre rugosidade superficial e
biovolume do biofilme (P<0,0001), e entre rugosidade superficial e

espessura média do biofilme (P<0,0001).
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Tabela 5 - Valores de correlagao linear de Pearson entre rugosidade superficial
(um) e biovolume (um?® /um?) e entre rugosidade superficial (um) e

espessura média (um)

Procedimento de acabamento e polimento
G1 G2 G3 G4
Rugosidade  0.383 (0,27) -0.340 (0,33)  0.020 (0,95) 0.253 (0,48)

X

Biovolume
Rugosidade 0,306 (0,39) -0.162 (0,65) 0.288(0,42) -0,033 (0,92)
X

Espessura

média

A correlagéo entre rugosidade superficial e biovolume, e
entre rugosidade superficial e espessura média, esta graficamente
representada nas Figuras 13 e 14, respectivamente. Os valores de
rugosidade no intervalo de 1,75 a 2,25 uym (referente ao G2) foram
correlacionados com maior biovolume e maior espessura média do

biofilme.
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Representacao grafica da correlagéo entre rugosidade superficial

(um) e biovolume do biofilme (um?® /um?) nos grupos.
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Figura 14 - Representacao grafica da correlagédo entre rugosidade superficial

(um) e espessura média do biofilme (um) nos grupos.
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5.5 Vitalidade das bactérias no biofilme

O t-Student pareado foi usado para comparar os valores
médios de fluorescéncia verde (células vivas) e fluorescéncia vermelha
(células mortas) em cada grupo experimental (Tabela 6). Esses dados
estdo representados graficamente na Figura 14. Dentro de cada grupo
nao foram observadas diferengas significantes entre a proporcado de

células viaveis e nao viaveis.

Tabela 6 - Teste t-Student pareado: médias e desvio padrdo dos valores de

viabilidade bacteriana nos diferentes grupos experimentais.

Avaliagao G1 G2 G3 G4
Células vivas 21,83+7.63 32,36 +16,34 39,93+ 15,04 35,36+ 20,61

Células mortas 23,38 +5.18 27,85+6,97 28,53+22,08 29,07+5,76
p-valor 0,523 0,329 0,196 0,349

=1 Células Mortas
Células Vivas

G1: Glaze G2: BD G3: BD+BB G4: BD+BB+PD

Figura 15 — Representacao grafica das médias e desvio padrdo dos valores de

pixels referentes a proporgao de células viaveis e ndo viaveis.
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5.6 Analise do biofilme dentario inicial in situ em microscopia

eletronica de varredura

Apds 8 h no ambiente bucal, poucas células bacterianas
aderidas sobre as amostras do grupo G1 com pouco material acelular
foram observadas. As bactérias consistram de cocos isolados e
diplococos (Figura 16). No grupo G2, presenca de maior numero de
bactérias aderidas as amostras foi verificada. Cocos e bastonetes curtos
isolados e em cadeias foram observados (Figura 17). No grupo G3 foi
verificado material fibrilar com cocos e bastonetes curtos constituindo
colénias na superficie (Figura 18). No grupo G4, as amostras foram
recobertas por material granular e cocos isolados aderindo a superficie
(Figura 19).

B
A
Figura 16 - Micrografias representativas do grupo G1: presenga de cocos

isolados e diplococos.
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C D
Figura 17 — Micrografias representativas do grupo G2: estreptococos (A e C) e

cocos (B e D) colonizando a superficie ceramica.

A B
Figura 18 — Micrografias representativas do grupo G3: presenga de material

fibrilar (A), e coldnias de cocos e bastonetes curtos (B).



97

B C
Figura 19 — Micrografias representativas do grupo G4: presenga de material

granular e bactérias isoladas.

5.7 Topografia da superficie

A caracteristica da superficie ceramica de acordo com os
procedimentos de acabamento e polimento esta representada nas Figuras
19. A superficie da ceramica glazeada apresentou aspecto mais liso e
uniforme. No grupo G2 (Glaze + Broca diamantada), nota-se uma
superficie mais irregular caracterizada por picos e vales. O grupo G3
(Glaze + Broca diamantada + Ponta de borracha) resultou em uma
superficie mais regular que o grupo G2 em fungéo da acdo da borracha
especialmente nos picos. O grupo G4 (Glaze + Broca diamantada + Ponta
de borracha + Disco de feltro com pasta diamantada) apresentou-se
semelhante ao grupo G1 em algumas regides, porém com permanéncia

de algumas pequenas irregularidades.
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A1 A2
B1 B2
C1 C2
D1 D2

Figura 20 — Micrografias representativas das superficies da ceramica VM7 em
750x e 2000x: (A) G1, (B) G2, (C) G3, (D) G4



6 DISCUSSAO

Ajuste intra-oral de restauracbes ceramicas apds a
cimentacdo faz-se necessario em algumas situagdes clinicas, a fim de
corrigir interferéncias oclusais e realizar o acabamento das margens da
porcelana. Porém, esses ajustes podem alterar a camada de glaze,
resultando em maior rugosidade superficial, interferindo assim, nas
propriedades da superficie %> °.

O aumento na rugosidade superficial pode favorecer a

57. %6 resultando em maior

formacado e maturacédo do biofilme dentario
risco a ocorréncia de carie secundaria e doenca periodontal.

Pequenas irregularidades s&o pontos iniciais para a
adesédo e colonizagdo bacteriana, pois funcionam como nichos onde
bactérias permanecem protegidas de forgas mecanicas de remogao do
biofilme comumente presentes na cavidade bucal *'“®. No presente
estudo, a superficie ceramica glazeada submetida ao acabamento com
broca diamantada (G2) apresentou-se mais irregular (com a maior
rugosidade superficial). As amostras de G3 (glaze, broca diamantada e
ponta de borracha) apresentaram a segunda maior rugosidade. Essas
irregularidades (em G2 e G3) possibilitaram nichos para adeséo e
colonizagdo bacteriana (Figura19). Maior biovolume e espessura do
biofilme foram verificadas em G2 e G3 por meio de MCL. Em MEV, a
superficie da amostra ceramica de G2 pareceu apresentar maior
colonizagdo bacteriana. Estes resultados confirmam estudos prévios que
demonstraram associagdo entre quantidade de biofilme formado e
rugosidade superficial em diferentes materiais odontoldégicos como
ceramica, titanio e resina acrilica 2% 17 613,

Correlacdo positiva significante entre  rugosidade

superficial e propriedades quantitativas do biofilme como espessura
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média e biovolume foi observada no presente estudo. As superficies
ceramicas apenas glazeadas (G1) apresentaram o0 menor valor de
rugosidade superficial seguidas pelas superficies glazeadas, desgastadas
com broca diamantada, e polidas com pontas de borracha e discos de
feltro impregnados com pasta diamantada (G4). Consequentemente,
menor biovolume e espessura média de biofilme foram verificadas nestes
grupos.

A energia livre superficial do material restaurador &€ outra
propriedade que influencia na formagéo do biofilme. Segundo Van Pelt et

al 79

a maioria dos microrganismos encontrados na cavidade oral
apresentam alta energia livre de superficie, e se aderem
preferencialmente a substratos também com alta energia livre superficial
(hidrofilicos). Estudos in vivo, em humanos e em cées, demonstraram
que, significativamente, menos biofilme foi formado sobre materiais com
baixa ELS, ou seja, hidrofébicos " °> °¢. O mesmo foi observado in vitro
sobre diferentes materiais cobertos com saliva **. Explicagdo para este
fato seria a menor retencado do biofiime formado sobre superficies com
baixa ELS sob a agdo das forgcas de remocgado presentes na cavidade
bucal. A ELS do material parece influenciar no tipo de proteina salivar
adsorvida durante a formag&o da pelicula adquirida, e/ou na conformagéao
e quantidade de moléculas protéicas adsorvidas %;.%°. Alguns autores
sugeriram que a remoc¢ao de bactérias aderidas parece nao ocorrer na
interface proteina salivar / bactéria, mas na interface proteina salivar /
superficie, ou na massa de proteinas salivares adsorvidas indicando
resisténcia coesiva menor da pelicula adquirida formada sobre materiais
com baixa ELS %", Esta hipotese foi formulada a partir do estudo de
Busscher et al. '*, que avaliaram a retencao de S. mutans, Streptococcus
rattus, Streptococcus cricetus, Streptococcus sobrinus sobre o vidro em
sistema celular de fluxo. Os autores verificaram que, sem presenca de
saliva, os quatro tipos bacterianos apresentaram diferentes retencoes,

mas, na presencga da saliva, a retencao bacteriana tornou-se similar.
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No presente estudo, avaliacdo do angulo de contato da
agua deionizada foi realizada para determinar a hidrofobicidade da
ceramica, e para verificar se havia diferengas quanto a esta propriedade
em um mesmo material submetido a diferentes procedimentos de
acabamento e polimento. Os resultados demonstraram diferencas para
angulo de contato indicando que os procedimentos de acabamento e
polimento influenciaram na hidrofobicidade da ceramica. O grupo G1
apresentou superficie mais hidrofébica que os demais grupos.

Como mencionado anteriormente, o biofiime parece
formar-se em menor quantidade sobre superficies menos rugosas e mais
hidrofobicas. Na corrente pesquisa, G1 foi a superficie mais lisa e a mais
hidrofébica. Todavia, G1 e G4 apresentaram similar espessura média e
biovolume de biofilme. Quanto as diferengas na rugosidade superficial, G4
apresentou a segunda superficie mais lisa, sendo mais rugosa que G1, e
diferindo dos demais grupos. Quanto a hidrofobicidade, G4 foi similar a
G2 e G3 diferindo de G1.

Quando energia livre superficial e rugosidade superficial
foram avaliadas conjuntamente, foi verificado que a influéncia da
rugosidade superficial parece ser mais relevante na adesao bacteriana.

6 avaliaram, in vivo, o biofilme formado sobre dois

Quirynen et al. °
materiais com diferentes ELS. Amostras de cada material foram divididas
em uma parte lisa (Ra = 0,1 um) e outra rugosa (Ra = 2.2 um). Os autores
verificaram menor quantidade de biofilme sobre a parte lisa do material
com baixa ELS, mas ndo encontraram diferengcas na parte rugosa das
amostras entre os dois materiais. Foi sugerido pelos autores, que
rugosidade superficial € uma propriedade mais importante que ELS na
formagéo e composic¢ao do biofilme.

As diferencas quanto ao biovolume e espessura média do
biofilme formado in situ apés 8 h no ambiente bucal entre os grupos do
presente estudo, podem, portanto ser atribuidas as diferencas na

rugosidade superficial e energia livre superficial entre o0s grupos.
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Entretanto, ndo se pode determinar a intensidade na qual cada uma
destas propriedades pode ter influenciado na formacao ou retengcéo do
biofilme.

Aksoy et al. 3 avaliaram o efeito de diferentes
procedimentos de acabamento e polimento sobre a rugosidade e a
hidrofobicidade de uma ceramica. O glaze resultou em superficie mais lisa
e com baixo angulo de contato, indicando uma superficie mais hidrofébica
quando comparada a superficies que receberam outras técnicas de
polimento, ratificando os resultados encontrados no presente estudo.

Com relacao as técnicas de acabamento e polimento para
restauragcées ceramicas, varios estudos tém demonstrado que o glaze
resulta em menor rugosidade da superficie. Entretanto, algumas técnicas
de acabamento e polimento podem ser usadas como alternativa ao glaze
nos casos em que o ajuste intra-oral da ceramica faz-se necessario %% *°.

O uso de pasta diamantada para polimento de superficies
ceramicas nao foi suficiente para restabelecer a lisura superficial obtida

63, 50, 51 | 58

inicialmente com o glaze . Raimondo et al.™, relataram, com base

em MEV, que pastas de polimento ndo resultaram na mesma rugosidade

superficial do glaze. Scurria; Powers

, relataram que com ceramicas
feldspaticas é possivel obter menor rugosidade superficial, resultando de
uma superficie mais lisa que o glaze , usando polimento com broca
diamantada de 4 ym ou 1 um seguido de pasta diamantada apés
simulagao do ajuste oclusal com broca diamantada de 60 uym.

Em ceramica feldspatica reforcada por alumina o
acabamento com broca diamantada e polimento com pontas de borracha
e discos de feltro impregnados com pasta diamantada produziram

0 Entretanto, no

rugosidade superficial similar a obtida com o glaze
presente estudo, superficies de ceramica feldspatica micro-particulada
que receberam acabamento com broca diamantada e polimento com
pontas de borracha e discos de feltro impregnados com pasta diamantada

apresentaram rugosidade superficial maior do que a obtida na ceramica
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glazeada. O fabricante da ceramica feldspatica micro-particulada avaliada
no presente estudo ressaltou que sua micro-estrutura apresenta
distribuicdo mais homogénea das fases vitreas possibilitando superficies
mais lisas e homogéneas. Essas caracteristicas micro-estruturais como

2 poderiam explicar porque rugosidade

tamanho e forma dos cristais
similar foi obtida entre o glaze e a técnica de acabamento e polimento
descrita acima na ceramica feldspatica reforcada por alumina '°, sendo
que 0 mesmo nao ocorreu para ceramica feldspatica micro-particulada.

Na analise da topografia superficial em MEV no presente
estudo, o polimento mecéanico com ponta de borracha ap6s o uso da
broca diamantada nado foi suficiente para obter uma caracteristica
superficial semelhante ao glaze. Poréem a adicdo do disco de feltro
impregnado com pasta diamantada trouxe beneficio adicional,
proporcionando uma superficie mais uniforme (Figura 19). Contudo, a
adig¢ao do disco de feltro impregnado com pasta diamantada no polimento
nao alcangou a lisura superficial do glaze devido a permanéncia de
algumas irregularidades causadas pelo uso broca diamantada.

O estudo dos mecanismos que envolvem adesido de
microrganismos aos materiais restauradores ¢é de fundamental
importancia devido ao papel destes na patogénese da carie e doenca
periodontal.  Estudos utilizando  diferentes  metodologias  tém
demonstrando diferencas no biofiime formado em diferentes materiais

38,61

restauradores Essas variagdbes podem ocorrer devido as

propriedades dos materiais como energia livre de superficie e rugosidade
superficial >* °"

Deve ser considerado que o comportamento de bactérias
planctbnicas é diferente do comportamento das mesmas bactérias em um
biofilme multi-espécies '°. Assim, o interesse pelos mecanismos que
levam a formacdo do biofilme sobre materiais restauradores tem

privilegiado as metodologias de estudo in situ?" %" %2,
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A microscopia eletronica de varredura tem sido usada de

longa data para avaliar o biofilme formado sobre diferentes materiais % €

61.62. 41 Entretanto, o uso desta ferramenta de analise requer a fixacdo e
desidratacédo do biofilme, o que pode alterar a sua caracteristica original
dificultando uma avaliacao mais precisa. Com o advento da microscopia
confocal laser, os biofilmes puderam ser avaliados sem necessidade de
fixagdo e desidratacdo mantendo sua arquitetura original *® . Atualmente,
a microscopia confocal laser deve ser a ferramenta de escolha para

estudar os biofilmes in situ *°*

, devido as suas caracteristicas nao
invasivas e nao destrutivas.

Devido a estes aspectos, o presente estudo avaliou a
formacao do biofilme in situ analisando-o com microscopia eletrénica de
varredura e microscopia confocal laser.

Em microscopia eletrbnica de varredura, o presente
trabalho observou presenca de cocos e bastonetes sobre as amostras,
sendo que a colonizag&o bacteriana pareceu maior nos grupos com maior
rugosidade (Figuras 16, 17 e 18). A formacgao do biofilme inicia-se com a
adesédo de cocos e bastonetes curtos seguidos por microrganismos

flamentosos e bastonetes *.

Com a maturagdo do biofilme,
microrganismos filamentosos e espiroquetas s&o visualizados “®. Lie
encontrou no biofiime formado sobre hidroxiapatita, em até 48 h no
ambiente bucal, a presenca de cocos Gram positivos e bastonetes curtos.

Nyvad; Fejerskov *®

, verificaram, apés 4 h, presenca de cocos e
bastonetes curtos no biofilme formado in situ sobre a superficie de
esmalte e cemento. No biofilme formado in situ sobre diferentes materiais
restauradores apds 4 e 24 h, Siegrist et al.®® e Hannig ¥, também
observaram predominio de cocos e bastonetes.

A microscopia confocal laser conjuntamente com o uso de
corantes fluorescentes, como o kit LIVE \ DEAD (Bac light ®) utilizado na

11, 29,32

presente pesquisa e em outros trabalhos vem sendo usada para

descrever a arquitetura do biofilme, quantificar a viabilidade dos
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11, 32,5, 38, 46, 70

microrganismos, e avaliar a espessura média e o0 volume do

biofilme bacteriano 242,

Os dados quantitativos experimentais calculados pelo
programa COMSTAT representam um meio de obter informacgdes
numeéricas do biofilme, e que podem ser comparados com a arquitetura
formada a fim de melhor entendimento do desenvolvimento do biofilme .
Dentre as ferramentas que o programa COMSTAT oferece, o presente
trabalho optou por aquelas mais comumente descritas na literatura como
a espessura média e o volume do biofilme bacteriano 2% >3,

Maior espessura média (um) e biovolume (um*um?) do
biofilme foram observadas em G2 e G3, apresentando correlagéo positiva
com rugosidade superficial. Estes resultados concordam com a analise
descritiva das imagens digitais, onde nas condigdes experimentais G2 e
G3, o biofilme formado pareceu apresentar maior quantidade de células
bacterianas, sendo que no G2 o biofilme recobriu completamente a
superficie da cerédmica (Figura 9).

No aumento de 40x (Figura 10 C) pbde-se observar a
interacdo das bactérias coradas de vermelho com a matriz de
polissacarideo corada de verde. Observagbes semelhantes foram
verificadas em estudos prévios 4% 1°.

Analise da viabilidade bacteriana foi possivel devido ao
corante empregado no corrente trabalho composto por dois acidos
nucléicos: Syto 9 e lodeto isopropideo ** 32 Ambos os acidos nucléicos
apresentam fluoriforos, que possibilitam a liberagdo de energia apds a
passagem do laser. O syto 9 penetra em toda a membrana bacteriana e
cora as células de verde, enquanto iodeto isopropideo penetra em células
bacterianas com membrana danificada. Pode ocorrer a combinac¢ao dos
dois acidos nucléicos produzindo células bacterianas com coloracao
alaranjadas, as quais ndo devem ser avaliadas quanto a viabilidade.

Embora, tenha sido verificada maior espessura e

biovolume do biofilme formado nos grupos G2 e G3, quando comparados
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a G1 e G4, nao foram observadas diferengas quanto a propor¢do de
células viaveis e nao viaveis nos grupos. Isso provavelmente ocorreu
devido a todos os grupos serem compostos pelo mesmo material, a
ceramica micro-particulada. No estudo de Auschill et al ® , foi verificado
maior vitalidade das bactérias do biofilme formado sobre ceramicas
quando comparadas as resinas compostas.

O presente estudo avaliou um unico material, uma
ceramica feldspatica micro-particulada submetida a diferentes
procedimentos de acabamento e polimento. Este material foi eleito para a
pesquisa por se tratar de um material inserido recentemente no mercado.
Contudo, os resultados obtidos ndo podem ser inferidos a outras
ceramicas odontolégicas com outras caracteristicas estruturais. Assim,
estudos s&o necessarios para verificar qual o melhor sistema de
acabamento e polimento para as demais ceramicas no aspecto de

formacao do biofilme dentario.



CONCLUSAO

Com a metodologia utilizada no presente estudo parece-

nos licito concluir que:

a) a superficie ceramica glazeada apresentou a menor
rugosidade superficial, e a superficie ceramica
glazeada e submetida ao acabamento com broca
diamantada apresentou a maior rugosidade superficial.
Nenhum procedimento de acabamento e polimento

testado produziu lisura superficial similar ao glaze.

b) os procedimentos de acabamento e polimento
testados influenciaram na hidrofobicidade da superficie
ceramica, sendo a ceramica glazeada a mais

hidrofobica.

c) a ceramica glazeada e a ceramica glazeada e
submetida a acabamento com broca diamantada e
polimento com pontas de borracha e discos de feltro
impregnados com pasta diamantada apresentaram a
menor espessura € o menor biovolume do biofilme

formado apds 8 hs no ambiente bucal.

d) a proporgcao entre células viaveis e nao viaveis, no
biofiilme formado apés 8 hs no ambiente bucal, nao
diferiu dentro de cada procedimento de acabamento e

polimento empregado na ceramica.
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e) correlagéo positiva foi verificada na superficie ceramica

submetida a diferentes procedimentos de acabamento
e polimento entre a rugosidade superficial e o biofilme
dentario inicial formado in situ apdés 8 hs no ambiente

bucal.

em microscopia eletronica de varredura o biofilme
formado apds 8 hs, caracterizou-se pela presenca de
cocos e bastonetes isolados sobre a ceramica
glazeada, mas em maior numero sobre as superficies

ceramicas mais rugosas.

g) a caracteristica da superficie ceramica avaliada em

MEV indicou que a ceramica glazeada apresentou
aspecto mais liso e uniforme. A ceramica glazeada e
submetida ao acabamento com broca diamantada foi
mais irregular caracterizada por picos e vales. Nenhum
procedimento de acabamento e polimento rendeu uma
superficie com igual caracteristica a superficie

ceramica glazeada.
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Apéndice B- Ficha para sele¢ao dos voluntarios

Ficha para selegcao dos Voluntarios

Declaracio do Voluntario

Eu,

R.G. N° , declaro para todos os fins

legais que prestarei todos os esclarecimentos corretos sobre meu estado

de saude, nada omitindo no questionario que se segue.

Sao José dos Campos, de de 2007

Assinatura




1 - Anamnese

1- Dados do voluntario:

Nome

Sexo

Data de Nascimento [/

Nacionalidade

2- Saude Geral
Quando foi ao médico pela ultima vez?

Esta em tratamento médico?

Esteve em tratamento de quimioterapia nos ultimos 6 meses?

Toma algum medicamento?

Se sim, Qual?

Fez uso de antibiético nos ultimos 3 meses?

Usuario de drogas?
Fumante?
Uso de bebidas alcodlicas?

Quando foi a ultima visita ao dentista?

As gengivas sangram durante a escovagao?

Ja fez algum tipo de extracéo dental?
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2 - Exame clinico

Inicialmente avaliou-se a auséncia de
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lesbes cariosas e de

restauragbes ou proteses inadequadas. A seguir, o indice Gengival de

Lée & Silness 1963 foi aplicado para verificar a condicdo de inflamacao

gengival.

indice Gengival de Lée & Silness, 1963.

Cdbdigo Critérios
0 Gengiva sadia
Leve inflamagdo: alteragdo de cor e
1 textura, sem sangramento  a
sondagem.
Inflamacdo moderada: rubor e
2 edema, brilhante, com sangramento
a sondagem.
Inflamagdo severa: rubor intenso,
3 edema, tendéncia a sangramento
espontaneo.

Quatro faces por dente foram avaliadas, vestibular, lingual ou

palatina, mesial e distal, sendo atribuido um escore para cada face. O

escore do dente foi a soma dos escores de cada face.
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16

12

24

36 32 44

Vestibular

Lingual

Mesial

Distal

| L S = soma dos cbddigos das faces dos dentes =

6 dentes x 4 faces

Escores referentes a soma do indice gengival de Lée & Silness

Soma Resultado

0-1 Higiene bucal satisfatoria
1,1-2 Higiene bucal regular
2,1-3 Higiene bucal deficiente
3,1-.... Higiene bucal muito ma

3 - Teste de sialometria

Fluxo de salivagao =
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Universidade Estadual Paulista “ Julio de Mesquita Filho”.
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Brentel AS. The effect system of finishing and polishing the surface
roughness and formation in situ of biofilm in dental initial feldspatica
ceramic micro-particulate. [dissertation]. Sdo José dos Campos School of
Dentistry of Sdo José dos Campos, UNESP-S&o Paulo State University;
2008

ABSTRACT

This study assessed the effect of different systems of finishing and polishing in a
ceramic micro-particulate feldspatic, with respect, the surface roughness,
hydrophobicity, topography and morphology analysis using SEM and analysis of
biofilms, with respect to its thickness and its average biovolume using MCVL.
Specimens (5mmX2mm), were distributed into four groups (n = 10) as, finishing
and polishing used: G1: glaze; G2 - drill diamantada (KG Sorensen); G3 -
diamantada drill and polishing with rubber tip (KG Sorensen); G4 - diamantada
drill and polishing with rubber tip followed by pulp diamantada with disc of felt.
Rugosidade was evaluated in rugosimetro (Surftest SJ-301, Mitutoyo) before and
after applying the glaze. The hydrophobicity was evaluated by a goniometer
(Ramé-Hart - DROPimage, Advanced, USA) Ten patients used a device with the
samples for 8h, then they were tested in MCVL. Topography and the morphology
were evaluated in SEM. The roughness Ra (um), biovolume and thickness of the
biofilm and were analyzed using ANOVA and Tukey. There was no significant
difference with respect to the amount of biovolume factor and the average
thickness of biofilm between G2 and G3 and between G1 and G4. G1 and G4,
were more hydrophobicity, with respect to G2, G3. There are correlated with
roughness and formation of biofilms. There is the possibility of hydrophobicity is
linked to lower bacterial adherence.

KEYWORDS: Ceramics, Biofilms, Confocal laser microscopy, Contact

angle.
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