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RESUMO

Introdugao: A hipersensibilidade dentinaria € um quadro comum em pacientes com lesdes cervicais n&o cariosas.
Objetivo: Analisar o grau de sensibilidade pds-operatoéria no tratamento restaurador de lesées cervicais nao cario-
sas utilizando um sistema adesivo universal em diferentes estratégias de adesdo. Método: Quinze voluntarios com
lesdes cervicais nao cariosas foram submetidos a procedimentos restauradores com o sistema adesivo Ambar
Universal. Os voluntarios foram divididos em dois grupos experimentais: 1) substrato seco utilizando a Técnica
Autocondicionante e 2) substrato umido utilizando a Técnica Condicione e Lave. Foram realizadas as mensuracgdes
da sensibilidade antes e apds sete dias do tratamento restaurador por meio de estimulos tateis e evaporativos.
Resultados: A sensibilidade no pds-operatorio de sete dias diminuiu significativamente em ambos os grupos apés o
tratamento restaurador. Contudo, ndo houve diferengas nos escores de sensibilidade no pés-operatério comparando
os dois grupos. Conclusdo: Em ambas as estratégias de ades&o o adesivo Ambar Universal produziu resultados
semelhantes em relagao a sensibilidade pds-operatoria de sete dias.

DESCRITORES: Hipersensibilidade Dentinaria; Sistemas Adesivos Universais; Lesbes Cervicais Nao Cariosas.

ABSTRACT

Introduction: Dentin hypersensitivity is a common condition in patients with non-carious cervical lesions. Objective:
To analyze the degree of postoperative sensitivity in the restorative treatment of non-carious cervical lesions using
a universal adhesive system in different adhesion strategies. Method.: Fifteen volunteers with non-carious cervical
lesions underwent restorative procedures with the Ambar Universal adhesive system. The volunteers were divided
into two experimental groups: 1) dry substrate using the Self-Etching Technique and 2) wet substrate using the
Condition and Wash Technique. Sensitivity measurements were performed before and after seven days of restora-
tive treatment through tactile and evaporative stimuli. Results: The seven-day postoperative sensitivity significantly
decreased in both groups after restorative treatment. However, there were no differences in postoperative sensitivity
scores comparing the two groups. Conclusion: In both adhesion strategies, the Ambar Universal adhesive produced
similar results regarding the seven-day postoperative sensitivity.

DESCRIPTORS: Dentin Hypersensitivity; Universal Adhesive Systems; Non-carious Cervical Lesions.
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RESUMEN

Introduccién: La hipersensibilidad dentinaria es una condicién comun en pacientes con lesiones cervicales no cario-
sas. Objetivo: Analizar el grado de sensibilidad postoperatoria en el tratamiento restaurador de lesiones cervicales
no cariosas utilizando un sistema adhesivo universal en diferentes estrategias de adhesiéon. Método: Quince volun-
tarios con lesiones cervicales no cariosas se sometieron a procedimientos de restauracion con el sistema adhesivo
Ambar Universal. Los voluntarios se dividieron en dos grupos experimentales: 1) sustrato seco usando la técnica de
autograbado y 2) sustrato humedo usando la técnica de acondicionamiento y lavado. Las mediciones de sensibilidad
se realizaron antes y después de siete dias de tratamiento restaurador mediante estimulos tactiles y evaporativos.
Resultados: La sensibilidad posoperatoria de siete dias disminuyé significativamente en ambos grupos después
del tratamiento restaurador. Sin embargo, no hubo diferencias en las puntuaciones de sensibilidad posoperatoria
al comparar los dos grupos. Conclusién: En ambas estrategias de adhesion, el adhesivo Ambar Universal produjo
resultados similares en cuanto a la sensibilidad posoperatoria a los siete dias.

DESCRIPTORES: Hipersensibilidad dentinaria; Sistemas adhesivos universales; Lesiones cervicales no cariosas.
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INTRODUGAO

As lesbes cervicais nao cariosas sao definidas como uma perda de estrutura dentaria resultante de uma etiolo-
gia variavel que nao envolve microrganismos, mas habitos de higiene, parafuncionais e de dieta, sendo classificadas
em abrasao, abfragdo e eroséo, e podem aparecer de formas isoladas ou associadas a outros fatores, como a hiper-
sensibilidade dentinaria e a recessao gengival. Deste modo, é imprescindivel conhecer cada fator etiolégico que de
alguma forma estava relacionado ao desenvolvimento da lesédo para esclarecer sua causa, diagndstico, tratamento
e prevencgao1,2. A prevaléncia mundial de lesbes cervicais nao cariosas entre adultos é de 46,7%, mais comum em
individuos idosos do que em jovens3.

A hipersensibilidade dentinaria é caracterizada como uma dor aguda e passageira que surge devido a expo-
sicdo coronal ou radicular da dentina. Segundo Brannstrém, o mecanismo da dor apés a dentina exposta pode ser
explicado através da “Teoria da Hidrodinamica”, onde a movimentagcado desses fluidos pelos tubulos dentinarios
abertos no meio bucal estimulam odontoblastos, que ativam suas terminagcdes nervosas, provocando assim algum
tipo de sensibilidade frente a estimulos térmicos, tateis, osméticos, quimicos ou evaporativos4,5,6. Desse modo,
uma modalidade de tratamento bem-sucedida deve ser capaz de aliviar os sintomas impedindo a transmissao neural
dos nervos pulpares ou ocluindo os tubulos da dentina, bloqueando o mecanismo hidrodinamico?.

Em 1955, Buonocore criou uma nova perspectiva nos procedimentos restauradores dando inicio a odontologia
adesiva. Nessa ocasiao, os avangos cientificos e tecnoldgicos sobre os adesivos dentarios influenciaram e revolu-
cionaram extensivamente muitos aspectos da Odontologia Restauradora 8, 9, 10. As restauragdes adesivas aderem
a estrutura dentaria por meio dos sistemas adesivos, que sédo solugbes de monémeros de resina em um solvente
organico com iniciadores de polimerizagédo. O sucesso de restauragdes adesivas depende, portanto, de obter uma
forte ligagdo com os substratos através das estratégias de adesao que sao agrupadas em duas categorias basicas:
1) Técnica Condicione e Lave e 2) Técnica Autocondicionante 8, 9, 11.

Assim, os sistemas adesivos universais, ou “multimodais”, recém-introduzidos no mercado odontolégico rapi-
damente chamaram a atencao dos cirurgides dentistas devido seu modo de aplicagao flexivel, considerando que em
sua composigao todos os ingredientes foram incorporados em um uUnico frasco 12. Esses sistemas sdo mais praticos
porque podem ser aplicados em ambas as estratégias de adeséo 13, oferecendo assim uma versatilidade de uso,
pois se ligam adequadamente a estrutura dentaria e a diferentes materiais restauradores 9.

Portanto, o objetivo deste estudo foi analisar a diferenca no grau de sensibilidade pés-operatéria no tratamen-
to restaurador de lesdes cervicais néo cariosas utilizando um sistema adesivo universal em diferentes técnicas de
adesao no substrato dental.

METODO
SELECAO DOS VOLUNTARIOS

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Sao Francisco (CAAE
19960919.4.0000.5514). A amostra experimental foi selecionada dentre os pacientes da Clinica de Odontologia da
Universidade Sao Francisco e todos os voluntarios assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Os critérios de inclusdo dos voluntarios foram: 1) duas lesdes cervicais ndo cariosas com exposi¢ao do
tecido dentinario ao meio bucal em pré-molares, sendo uma lesdo em uma hemiarcada e outra lesdo na hemiarca-
da oposta, 2) demonstrar dor ou desconforto ao estimulo tatil e/ou evaporativo; 3) n&o ter utilizado fluor tépico ou
dessensibilizantes nos ultimos 3 meses. Os critérios de exclusao foram pacientes que estavam sob tratamento com
antibiéticos, analgésicos ou anti-inflamatérios.

Quinze voluntarios participaram deste estudo, no qual cada voluntario participou dos dois grupos experi-
mentais: 1) substrato seco utilizando a Técnica Autocondicionante e 2) substrato umido utilizando a Técnica Condi-
cione e Lave. Sendo assim, cada paciente foi submetido em ambas as estratégias adesivas.
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PROTOCOLO DE TRATAMENTO

O tratamento restaurador foi realizado em uma consulta, inicialmente foi feito uma profilaxia na regiao a ser
restaurada com uma taga de borracha e pasta profilatica. Em seguida foi executada a lavagem com jato de ar e
agua, secagem da cavidade e selegao da cor da resina composta a ser utilizada. Foi posicionado o afastador labial,
realizado um isolamento relativo do campo operatério com roletes de algodao e inserido o fio retrator no sulco gengi-
val. Todos os procedimentos foram realizados com o adesivo Ambar Universal (FGM) e a Resina Composta Opallis
(FGM), a aplicagéo dos materiais foi padronizada conforme determina os fabricantes.

No Grupo 1 o sistema adesivo Ambar Universal foi aplicado em duas camadas. Cada camada foi aplicada
através de um microaplicador embebido do produto esfregando durante 20 segundos e volatilizado com jatos de ar
por 5 segundos. Em seguida, foi realizado a fotopolimera¢do com luz azul por 20 segundos. Logo apds, as lesdes
foram restauradas com a resina composta Opallis através da técnica de inser¢do e polimerizagéo por pequenos
incrementos, a cada incremento foi realizado a fotopolimeragao com luz azul por 20 segundos.

As lesbes do Grupo 2 foram condicionadas com acido fosférico 35% por 30 segundos em esmalte e 15 se-
gundos em dentina, lavadas com jatos de ar e agua por 1 minuto, secadas com bolinha de algodao na dentina e jatos
de ar no esmalte. O sistema adesivo Ambar Universal foi aplicado em duas camadas. Cada camada foi aplicada
através de um microaplicador embebido do produto esfregando durante 20 segundos e volatilizado com jatos de ar
por 5 segundos. Em seguida, foi realizado a fotopolimeragdo com luz azul por 20 segundos. Logo apos, as lesbes
foram restauradas com a resina composta Opallis, conforme descrito no Grupo 1.

Apbs o procedimento restaurador, foi realizado o acabamento com pontas diamantadas F e FF para remo-
¢ao dos excessos de resina composta e adesivo. O polimento foi realizado apds sete dias com pontas de silicone e
pasta diamantada.

ANALISE DE SENSIBILIDADE

Cada voluntario recebeu as instrugbes verbais e padronizadas quanto a manipulacdo da escala visual analégica
de dor (EVA), que consiste em um retangulo de 10,0cm de comprimento, com a parte da frente marcada pelas des-
cricdes nas extremidades “nenhuma dor” e “dor insuportavel” e, na parte de tras, uma régua milimetrada de 10,0cm
acoplada a escala, sendo esta régua nao visivel pelo paciente. Inicialmente, antes do procedimento restaurador,
cada paciente recebeu quatro estimulos tateis com o atrito leve de uma sonda exploradora, ocorrendo um intervalo
de dois minutos entre cada estimulo (estimulos 1, 2, 3 e 4 ), estes testes foram realizados no tergo médio e no tergo
cervical da face vestibular dos dentes. Apds dez minutos da aplicagao dos estimulos tateis, foram realizados quatro
estimulos evaporativos nos mesmos dentes, ocorrendo um intervalo de dois minutos entre cada estimulo (estimulos
5, 6, 7 e 8), consistindo na aplicagdo do ar da seringa triplice por 3 segundos, direcionada perpendicularmente a
superficie dental e afastada 2,0mm do mesmo. O voluntario puxou a parte movel da escala de acordo com a inten-
sidade do desconforto experimentado e o avaliador registrou o nimero correspondente a parte de tras da escala.
Sete dias apds o tratamento restaurador, os voluntarios tiveram um acompanhamento do pés-operatério no qual as
mensuragdes da sensibilidade dental foram realizadas novamente no mesmo padrao ja realizado anteriormente.

ANALISE ESTATISTICA

Os dados foram tabulados e analisados estatisticamente no SPSS vers&o 20.0 (IBM Corp., Armonk, NY, EUA).
O teste nao-paramétrico de Wilcoxon foi aplicado para comparar os dados de amostras pareadas e o teste nédo-
-paramétrico de Mann-Whitney foi aplicado para comparar os dados de amostras independentes, ambas com nivel
de significancia 5% (P <0,05).

RESULTADOS

No total, 15 pacientes foram incluidos neste estudo sendo 30 dentes avaliados. Nas tabelas 1 e 2 apontam
DOI: 10.33947/1982-3282-v15n3-4-4745
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que a sensibilidade diminuiu estatisticamente em ambos os grupos (p <0,05) no pds-operatorio de sete dias do tra-
tamento restaurador.

Tabela 1. Valores estatisticos do Grupo 1 referente ao grau de sensibilidade antes e depois de sete dias do trata-
mento restaurador, entre duas amostras pareadas utilizando o teste de Wilcoxon.

G1 - Substrato Seco

a Desvio ) . Valor
Testes de Sensibilidade N Meédia . Minimo Maximo Mediana
Padrao
Teste Tatil Tergo Médio
Antes 15 0,07 0,258 0] 1 0,00
0,317
Depois 15 0,00 0,000 0 0 0,00
Teste Tatil Tergo Cervical
Antes 15 1,80 1,265 0 4 1,00
0,001*
Depois 15 0,00 0,000 0 0] 0,00
Teste Evaporativo Tergo Médio
Antes 15 1,93 1,668 1] 5 2,00
0,002*
Depois 15 0,07 0,258 0 1 0,00
Teste Evaporativo Tergo
Cervical
Antes 15 4,80 1,699 3 8 4,00
0,001*
Depois 15 0,20 0,775 0 3 0,00

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Tabela 2. Valores estatisticos do Grupo 2 referente ao grau de sensibilidade antes e depois de sete dias do trata-
mento restaurador, entre duas amostras pareadas utilizando o teste de Wilcoxon.

G2 - Substrato Umido

i Desvio i , Valor
Testes de Sensibilidade N Média . Minimo Maximo Mediana
Padréao
Teste Tatil Tergo Médio
Antes 15 0,00 0,000 0 0 0,00
1,000
Depois 15 0,00 0,000 0 0 0,00
Teste Tatil Tergo Cervical
Antes 15 1,27 0,704 0 3 1,00
0,001
Depois 15 0,00 0,000 0 0 0,00
Teste Evaporativo Tergo Médio
Antes 15 1,93 1,624 0 5 2,00
0,005"
Depois 15 0,27 0,594 0 2 0,00
Teste Evaporativo Terco
Cervical
Antes 15 447 1,552 3 7 4,00
0,001
Depois 15 0,87 1,302 0 3 0,00

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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Na tabela 3 aponta que ndo houve diferencas estatisticas comparando o grau de sensibilidade antes do trata-
mento restaurador entre os Grupos 1 e 2 (p >0,05), ou seja, o nivel de sensibilidade previamente o tratamento era

igual em ambos os grupos.

No grafico 1 apresenta que o grupo Substrato Seco obteve um menor grau de sensibilidade no pés-operatério
de sete dias do tratamento restaurador. No entanto, ndo houve diferencas estatisticas significativas nos escores de

sensibilidade no pds-operatoério de sete dias comparando os dois grupos (p >0,05) como demonstra na tabela 4.

Tabela 3. Valores estatisticos dos Grupos 1 e 2, em andlise do grau de sensibilidade antes do tratamento restaura-
dor, entre duas amostras independentes utilizando o teste de Mann-Whitney.

Comparagéo entre G1

- Substrato Seco e G2 - Substrato Umido

Testes de Sensibilidade D Mann
esvi
Antes do Tratamento N Média Padra Minimo Maximo Mediana Whitney
adréo
Restaurador U
Teste Tatil Tergo Médio 30 0,03 0,183 0 1 0,00 105,000 0,317
Teste Tatil Tergo Cervical 30 1,53 1,042 0 4 1,00 85,000 0,219
Teste Evaporativo Tergo
s 30 1,93 1,617 0 5 2,00 111,000 0,949
Medio
Teste Evaporativo Tergo
30 4,63 1,608 3 8 4.00 99,500 0,578

Cervical

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Grafico 1. Analise dos Grupos 1 e 2, em relagdo ao grau de sensibilidade antes e depois de sete dias do trata-

mento restaurador.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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Tabela 4. Valores estatisticos dos Grupos 1 e 2, em analise do grau de sensibilidade depois do tratamento restau-
rador, entre duas amostras independentes utilizando o teste de Mann-Whitney.

Comparacgéo entre G1 - Substrato Seco e G2 - Substrato Umido

Testes de Sensibilidade Mann
i Desvio | i Valor
Depois do Tratamento N Média Minimo Maximo Mediana Whitney
Padrao P
Restaurador U
Teste Tatil Tergco Médio 30 0,00 0,000 V] 0 0,00 112,500 1,000
Teste Tatil Tergo Cervical 30 0,00 0,000 0 0 0,00 112,500 1,000
Teste Evaporativo Tergo
Médi 30 0,17 0461 V] 2 0,00 97,000 0,276
eédio

Teste Evaporativo Tergo
. 30 0,53 1,106 0 3 0,00 83,500 0,084
Cervical

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

DISCUSSAO

O objetivo deste estudo foi analisar o grau de sensibilidade pds-operatéria no tratamento restaurador de lesbes
cervicais n&o cariosas utilizando o adesivo Ambar universal em diferentes estratégias de ades&o no substrato den-
tal. A hipotese nula testada foi aceita, pois nao houve diferenga estatistica significativa entre os dois grupos quanto
a sensibilidade pos-operatoria de sete dias do tratamento.

As lesbes cervicais ndo cariosas s&o causadas pela perda da estrutura dentéria resultante de uma etiologia
variavel que ndo envolve microrganismos, que podem aparecer de forma isolada ou associada a outros fatores,
como a hipersensibilidade dentinaria e a recessao gengival 1, 2, 14. Assim, cada tipo de les&o cervical ndo cariosa
tem suas caracteristicas clinicas proprias e condutas terapéuticas diferentes a serem associados ao tratamento da
hipersensibilidade. Encontra-se, na literatura, uma vasta variedade de tratamentos, porém ainda ndo ha um proto-
colo padrao estipulado 15, 16. No presente estudo, o tratamento restaurador foi optado visto ser um procedimento
adequado, eficiente e duradouro quanto a redugao da hipersensibilidade dentinaria, principalmente quando a perda
estrutural e a condigao estética estdo comprometidas, tendo como objetivo principal a obliteragdo mecanica dos
tubulos dentinarios 14, 15.

As restauragcbes em compadsito se aderem a estrutura dentaria por meio da associagao dos sistemas adesivos,
dando origem a uma interface denominada como camada hibrida. Atualmente, os sistemas adesivos universais sao
combinados com um primer acidico e bonding na mesma solug¢ao, sendo um produto versatil e de facil utilizagao, ja
que o mesmo possui diversas possibilidades e técnicas, assim o clinico pode eleger qual técnica usar de acordo com
cada caso 12, 17, 18. Diferentes estudos comprovaram que estes adesivos demonstraram bons resultados quanto
a forga de unido em dentina, e isto tem sido atribuido aos monémeros acidicos incorporados na formulagdo quimica
deste produto, que s&o capazes de promover uma ligagao quimica de hidrocarbonetos de hidroxiapatita do dente.
Estes adesivos podem ser aplicados em ambas as estratégias de adesdo, tanto na Técnica Autocondicionante
quanto na Técnica Condicione e Lave 13, 17, 18, assim como foi testado em nosso estudo.

A Técnica Condicione e Lave promove um condicionamento total da superficie, devido a aplicacdo separada
do acido fosférico com subsequente lavagem e secagem da cavidade, para posteriormente realizar a hibridizagao
do substrato. Em esmalte, este processo possibilita a formag¢do de uma camada hibrida forte do ponto de vista me-
céanico. Entretanto, em dentina, esta técnica adesiva é mais critica, ja que cuidados relativos ao tempo do condicio-
namento acido que promovera a desmineralizagdo dentinaria e a consequente exposi¢ao das fibrilas de colageno,
bem como a quantidade ideal de umidade do substrato, deverdao ser controlados. Isto torna o processo adesivo
extremamente sensivel a técnica, podendo gerar falhas adesivas em longo prazo, manchamento marginal e sensibi-
lidade pos-operatoria 17, 18, 19, 20. Em vista disso, a maior incidéncia da sensibilidade pds-operatéria foi registrada
no grupo com a realizagdo do condicionamento acido, presume-se que ocorreu devido a presenga de uma dentina
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desmineralizada que nao foi infiltrado pelos monémeros, no qual esta falha na camada hibrida pode acarretar em
um desequilibrio hidrodindmico 4, 18.

Ja a Técnica Autocondicionante ndo requer a realizagao dos passos de lavagem e secagem do preparo cavi-
tario, uma vez que dispensa o condicionamento acido prévio. Esta técnica depende, portanto, da desmineralizagao
do tecido dentario por meio de um primer acidico associado ao adesivo, que acarretaria em uma hibridizagao teori-
camente sem falhas, em razao da infiltragdo monomérica no substrato simultaneamente ao processo de desmine-
ralizagéo. Logo, diversos estudos atribuiram vantagens indiscutiveis a essa estratégia, como a diminui¢gao da sensi-
bilidade pds-operatéria e a simplificacdo da técnica, em consequéncia da diminui¢gao dos passos clinicos. Por outro
lado, alguns autores evidenciam que a Técnica Autocondicionante demonstra baixos niveis de resisténcia de unido
no esmalte quando comparado com a Técnica Condicione e Lave, ja outros autores rebatem mostrando resultados
similares a técnica com condicionamento acido prévio 17, 18, 19, 20.

Na literatura disponivel, poucos trabalhos foram encontrados avaliando o sistema adesivo Ambar Universal.
Um estudo evidenciou que o desempenho do Ambar Universal foi similar a todos os adesivos universais, ndo de-
pendendo da estratégia adesiva utilizada 21. Entretanto, alguns autores apontam que o adesivo Ambar Universal
apresenta uma menor resisténcia de unido, quando utilizado nas estratégias autocondicionante e convencional em
dentina seca 22, 23.

A avaliagdo clinica ainda é o melhor método para analisar a longevidade das restauragées em compdésito, no
entanto, ainda é pouco utilizada decorrente a exigéncia frente a dedicagéo dos pesquisadores, cooperagao dos vo-
luntarios e os resultados que sé sdo adquiridos apds um tempo de proservagao 25. Neste estudo, a sensibilidade foi
provocada através de um estimulo tatil com uma sonda exploradora e um estimulo evaporativo com o jato de ar da
seringa triplice; trata-se de um método seguro de avaliagdo da intensidade de dor ante o estimulo, pois estes nao
geram agressoes patoldgicas no complexo dentino-pulpar. A intensidade da sensibilidade dental foi medida através
da escala visual analégica de dor, sendo considerado um método simples e de facil interpretagédo, que pode ter al-
guns limites considerando a heterogeneidade de carater pessoal da dor. No entanto, estudos anteriores argumenta-
ram que esse método pode ser considerado adequadamente confiavel 25. A amostra experimental seguiu fielmente
os critérios de inclusdo e exclusdo com o objetivo de torna-la mais padronizada, e diminuir a ocorréncia de algum
viés que poderiam interferir nos indices de sensibilidade. Contudo, na literatura ainda ha uma falta de evidéncia
clinica cientifica abordando os sistemas adesivos universais e o tema citado. Portanto, mais estudos, principalmente
clinicos de longevidade, sdo necessarios para determinar a efetividade de sistemas adesivos universais em diferen-
tes estratégias de adesado quanto ao tratamento da hipersensibilidade dentinaria em lesdes cervicais ndo cariosas,
porém, sua versatilidade de uso faz com que seja um produto de grande potencial de uso pelos clinicos em geral.

CONCLUSAO

Com base nos resultados deste estudo, foi possivel concluir que o tratamento restaurador com a utilizagdo do
adesivo Ambar Universal em ambas as estratégias de adesdo produziu resultados semelhantes em relagao a sen-
sibilidade pds-operatéria de sete dias. Como também, o tratamento restaurador com a utilizagdo do adesivo Ambar
Universal mostrou-se eficaz na reducao da hipersensibilidade dentaria em lesdes cervicais ndo cariosas.
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