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RESUMO

O hipoclorito de sédio (NaOCI) é reconhecido como uma solucdo potente para a
desnaturacdo de proteinas, sendo um desnaturante proteico eficaz na remocao do
excesso de proteina que interfere no estabelecimento de um padrdo de ataque
acido clinicamente bem-sucedido e, portanto, sua remocédo aumentaria a adesao. O
hipoclorito de sddio vem sendo amplamente utilizado em estudos para a
desproteinizacdo da superficie de esmalte dental. Em dentina, estudos de
resisténcia ao cisalhamento de dentes que receberam tratamento com hipoclorito de
sédio 5% apods o condicionamento com acido fosforico 37% foi significativamente
maior quando comparada aos dentes que ndo receberam nenhum tratamento. O
presente estudo teve como objetivo avaliar o efeito da desproteinizagdo com
hipoclorito de sodio em diferentes concentracbes da dentina de dentes
permanentes, quando aplicado antes e apos o condicionamento da superficie com
acido fosforico 37%, na resisténcia de unido ao cisalhamento da resina composta.
Foram seccionados 53 molares permanentes e divididos em 7 grupos de 15 corpos
de prova cada, sendo: Grupo 1: 4cido fosforico 37% (controle); Grupo 2: hipoclorito
de sédio 1% + acido fosforico 37%; Grupo 3: hipoclorito de soédio 2,5% + acido
fosforico 37%; Grupo 4: hipoclorito de sédio 5% + acido fosforico 37%; Grupo 5:
acido fosférico 37% + hipoclorito de sédio 1%; Grupo 6: acido fosférico 37% +
hipoclorito de sédio 2,5%; Grupo 7: acido fosforico 37% + hipoclorito de sédio 5%.
O sistema adesivo utilizado foi o single bond, e o corpo de prova confeccionado com
resina composta hibrida fotopolimerizavel Z350. Apds a confeccdo dos corpos de
prova, em cada grupo foi realizado o ensaio de cisalhamento e a andlise do padrao
de fratura em lupa estereoscopica. Os dados foram submetidos a andlise estatistica
utilizando ANOVA 2 critérios (fatorial 3x2). Observou-se que houve diferenca
estatistica significativa para o tratamento da dentina (NaOCI nas diferentes
concentragfes) (p=0,002) e no protocolo de aplicacdo do NaOCI (antes ou depois
da aplicacéo do acido fosférico) (p=0,0001). Nao houve diferenca na interagdo dos
fatores (p=0,341). Em relacdo ao protocolo de aplicagdo, 0 momento antes do acido
promoveu as maiores médias de resisténcia ao cisalhamento, comparada ao
momento depois do acido. O teste T + Tukey foi utilizado para analisar o fator
tratamento da dentina, (diferentes concentragcbes do hipoclorito) e foi constatado
gue o NaOCI 1% foi estatisticamente diferente apenas ao NaOCl 5% (p=0,002).
Sendo que o NaOCI 2,5% foi estatisticamente semelhante ao NaOCI 1% (p=0,407) e
ao NaOCl 5% (p=0,060). Em relagdo ao grupo controle, apenas 0s grupos que
obtiveram a desproteinizacdo pelo NaOCI antes do condicionamento com acido
fosforico 37% tiveram uma forca de resisténcia ao cisalhamento semelhante ao
grupo controle. O grupo desproteinizado apds o condicionamento acido obtiveram
resultados menores que o grupo controle. Portanto, a concentragcdo do NaOCI foi
inversamente proporcional a forca de adesdo do material restaurador a dentina de
dentes permanentes. O momento da aplicagdo do NaOCI foi um fator determinante
na adesdo do material restaurador, sendo que se aplicado antes do
condicionamento acido, a adeséo € tdo eficiente quanto a técnica convencional, e
com valores superiores a quando o NaOCI é aplicado ap6s o condicionamento com
acido fosforico 37%.
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1. INTRODUCAO

O hipoclorito de sédio (NaOCI) é reconhecido como uma solucdo potente
para a desnaturacao de proteinas (Abdelmegid et al., 2018) sendo um desnaturante
protéico eficaz na remocao do excesso de proteina que interfere no estabelecimento
de um padrao de ataque acido clinicamente bem sucedido e, portanto, sua remocao
aumentaria a adesédo (Sharma et al., 2017).0 pré-tratamento com NaOCI confere a
superficie da dentina caracteristicas microporosas e irregulares, resultando em um
substrato mais permeavel que facilita a difusdo do monémero adesivo, altera a
morfologia ultraestrutural da dentina condicionada, aumentando a molhabilidade do
substrato, 0 comprimento de penetracdo dentro dos tubulos e amplia a abertura dos
mesmos, devido a perda de dentina peritubular e a reducéo dos espacos da dentina

intertubular (Montagner et al., 2015).

O hipoclorito de sédio vem sendo amplamente utilizado em estudos para a
desproteinizacdo da superficie de esmalte antes e depois do condicionamento com
acido fosforico. Quando aplicado anteriormente ao condicionamento acido, Harleen
et al. (2011) relataram que ndo houve efeito significante. No entanto, Aras et al.
(2013) concluiram que efetuando-se a desproteinizacdo apdés o condicionamento
com acido fosforico, 37% houve um aumento significativo nos valores de resisténcia
ao cisalhamento em dentes permanentes imaturos e deciduos. Em relacdo a
rugosidade superficial, Abdelmegid et al. (2018) observaram que antes e apdos o
condicionamento acido fosférico a 32%, houve um aumento da rugosidade
superficial em comparacdo com a aplicacdo isolada deste acido. Nesses estudos,

foram utilizadas concentracdes iguais ou superiores a 5%.

Em dentina, a resisténcia ao cisalhamento de dentes que receberam
tratamento com hipoclorito de sédio 5% apds o condicionamento com acido fosférico
37% foi significativamente maior quando comparada aos dentes que nao receberam
nenhum tratamento (Hajizadeh et al., 2009). Porém, a microscopia eletrdnica de

varredura revelou que ndo houve formacgdo da camada hibrida no grupo com pré-
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tratamento dentinario por acido fosférico mais hipoclorito de sédio 5,25%, sendo que
a microscopia de forca atbmica revelou que esse mesmo grupo apresentou areas de
superficie e didmetros dos tubulos dentinarios significativamente maiores (Nassif
MS, 2009). Em relag&o a microdureza dentinaria, solugdes de hipoclorito a 2 e 5 %
demonstraram uma diminui¢do da microdureza dentinaria (Ghisi et al., 2014),sendo
gue o hipoclorito de sédio a 5,5% promove uma reducdo na microdureza dentinaria

semelhante a solucdo de hipoclorito de sodio a 2,5%. (Garcia et al., 2013).

1.1. PROPOSICAO

Em funcdo das divergéncias encontradas na literatura com relacdo a
aplicacao do hipoclorito de sédio e sua influéncia na adesdo dos materiais resinosos
ao substrato dentinario, o presente estudo tem como objetivo avaliar o efeito da
desproteinizacdo com hipoclorito de s6dio em diferentes concentracdes da dentina
de dentes permanentes, quando aplicado antes e apds o condicionamento da

superficie, na resisténcia de unido ao cisalhamento da resina composta.

2. METODOLOGIA

O projeto foi enviado para o CEP da FORP-USP e assim que foi aprovado, foi
iniciado. (CAAE n°11585619.3.00005.5419.)

2.1. Selecao dos dentes e aspectos éticos

Ap0s a submissdo e aprovacao do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa
— FORP, 53 molares permanentes higidos serdo selecionados do Biobanco de
Dentes Humanos da Faculdade de Odontologia de Ribeirdo Preto (FORP-USP). Os
dentes foram estocados em solucédo de timol a 0,2% e mantidos a uma temperatura

de 4°C por um periodo de 48 horas para desinfecgao.
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2.2. Delineamento Experimental
Os corpos de prova foram aleatoriamente divididos nos grupos e diferentes

tratamentos, a seguir:

Dentina sadia:

Grupo 1: acido fosforico 37% (controle);

Grupo 2: hipoclorito de sédio 1% + acido fosférico 37%;
Grupo 3: hipoclorito de sdédio 2,5% + acido fosférico 37%;
Grupo 4: hipoclorito de sodio 5% + acido fosférico 37%;
Grupo 5: acido fosférico 37% + hipoclorito de sédio 1%;
Grupo 6: acido fosforico 37% + hipoclorito de sédio 2,5%;
Grupo 7: acido fosforico 37% + hipoclorito de sédio 5%.

A variavel de resposta quantitativa € a resisténcia adesiva (MPa), que foi
obtida através de teste de cisalhamento. Para a analise qualitativa dos padrées de

fratura foi utilizado estereomicroscépio com aumento de 16X.

2.3. Preparo dos corpos de prova

Para a realizagdo deste estudo foram utilizados 53 molares permanentes
recém-extraidos. As por¢des radiculares foram seccionadas 2 mm abaixo da juncédo
amelo-cementaria utilizando disco diamantado sob refrigeracdo. Os espécimes
foram seccionados no sentido mésio-distal, sendo que as superficies vestibulares e
linguais foram incluidas em resina acrilica com o auxilio de anéis de polivinil e apds
a polimerizacdo de resina os anéis foram descartados e as superficies vestibulares
e linguais dos dentes foram desgastadas utilizando lixas d’agua de granulagéo 180
a 600 montadas em politriz (Politriz, Struers A/S, Copenhagen, DK-2610, Denmark)
até que superficies planas e lisas de dentina ficassem expostas. ApoOs isso, cada
espécime teve uma area circular de dentina de 2 mm de diametro delimitada com o

auxilio de fita isolante adesiva.



2.4. Procedimento adesivo e restauracdo dos corpos de prova

Os corpos de provas foram confeccionados, divididos em 7 grupos, sendo
gue cada grupo continha 15 corpos de prova (n=15). Nos grupos 1(controle), 5, 6 e
7 foi primeiramente realizado o condicionamento com acido fosférico a 37% durante
15 segundos, lavados por 30 segundos e secos com papel absorvente para remover
0 excesso de agua por 5 segundos. E posteriormente os grupos 5, 6 e 7 foram
tratados com hipoclorito de sédio 1, 2,5 e 5% respectivamente, por 1 minuto e entédo
lavados por 30 segundos e secos com papel absorvente para remover 0 excesso de
agua por 5 segundos. Nos grupos 2, 3 e 4 os corpos de prova foram inicialmente
tratados pelo hipoclorito de sodio 1, 2,5 e 5% respectivamente por 1 minuto, lavados

e secos antes do condicionamento por acido fosférico 37%.

Em seguida, houve a aplicacdo do adesivo Single Bond, de acordo com as
instrucdes do fabricante em todos os corpos de prova: aplicacdo de uma camada,
breve jato de ar, aplicacdo da segunda camada, seguido da polimerizacdo com luz

halégena durante 10 segundos.

Os corpos de prova entdo foram acoplados a uma mesa metalica —
desenvolvida no Houstoun Biomaterial Research Center, que permite pressionar a
superficie de dentina de encontro a uma matriz de Teflon bipartida. Esta
apresentava um orificio central, em forma de cilindro, com 4 mm de altura e 2 mm

de diametro, correspondente a area que foi avaliada.

Com o corpo de prova em posicao e devidamente fixado, a resina composta
hibrida fotopolimerizavel 2350 foi inserida através do orificio da matriz de Teflon em
2 incrementos fotopolimerizados durante 40 segundos cada e, entdo, a matriz foi
separada e removida, obtendo-se, desta forma, um cilindro de resina aderida a

superficie de dentina.



2.5. Ensaio de Cisalhamento
Os testes de cisalhamento foram efetuados na Maquina Universal de Ensaios
(MEM — EMIC, Sé&o José Dos Pinhais, Parana) do Laboratério de Pesquisa in vitro
da disciplina de Odontopediatria da Faculdade de Odontologia de Ribeirdo Preto. Os
resultados obtidos a partir destes testes foram analisados e interpretados e os

padrbes de fratura avaliados em lupa estereoscopica.

2.6. Andlise do padrao de fratura em lupa estereoscépica
As areas de adesédo foram analisadas em lupa estereoscopica com aumento
de 16x. As fraturas foram classificadas em: fratura adesiva (rompimento na interface
dentina/adesivo); fratura coesiva em dentina (rompimento da estrutura dentinaria);
fratura coesiva em resina (rompimento da resina); fratura mista (presenca de fratura

em resina e dentina em um mesmo corpo de prova).

2.7. Analise estatistica
Foi calculada a média e os desvios padrdes de cada condicdo de resisténcia
ao cisalhamento (MPa). O teste de normalidade Shapiro-Wilk e em seguida foi
realizado ANOVA 2 critérios (p<0,05) e test T + Tukey (p<0,05).

3. RESULTADOS

Os dados foram submetidos a analise estatistica utilizando ANOVA 2 critérios
(fatorial 3x2). Foi observado que houve diferenca estatistica significativa para o
tratamento da dentina (NaOCI nas diferentes concentracdes) (p=0,002) e no
protocolo de aplicacdo do NaOCI (antes ou depois da aplicacdo do acido fosforico)
(p=0,0001). Nao houve diferenca na interacdo dos fatores (p=0,341). Os valores

médios e os respectivos desvios padrées foram calculados (Tabela 1).



Tabela 1: Valores médios e desvios padrbes dos diferentes grupos. As letras
mailsculas indicam semelhancas estatisticas nas colunas e as letras minasculas indicam
semelhancas estatisticas nas linhas.

NaOCI 1% NaOCI 2,5% NaOCI 5%

Antes do (7.633+3.337)Aa (6.296+1.736)Aab | (4.470+2.739)Ab
condicionamento
com acido
fosforico 37%

Depois do (2.559+2.961)Ba (2.29+1.970)Bab (1.234+0.898)Bb
condicionamento
com acido
fosforico 37%

Em relacédo ao protocolo de aplicacdo, o momento antes do &cido promoveu
as maiores médias de resisténcia ao cisalhamento (6,134MPa), comparada ao
momento depois do acido (2,028MPa).

O teste T + Tukey foi utilizado para analisar o fator tratamento da dentina,
(diferentes concentragcdes do hipoclorito) e constatou-se que o NaOCI 1% foi
estatisticamente diferente apenas ao NaOCI 5% (p=0,002). Sendo que o NaOCI
2,5% foi estatisticamente semelhante ao NaOCIl 1% (p=0,407) e ao NaOCI| 5%
(p=0,060).

Para comparagdes aos pares com o controle, foi utilizado o teste T para
amostras independentes, com significancia de 5%. Os grupos que obtiveram a
desproteinizagcdo pelo NaOCl em diferentes concentragbes antes do
condicionamento com acido fosférico 37% tiveram uma forca de resisténcia ao
cisalhamento semelhantes ao grupo controle (p>0,05) (Figura 1). O tratamento da
dentina com NaOCI (1%) teve um valor de p = 0,171; o tratamento com NaOCI
(2,5%) teve um valor de p = 0,661 e o tratamento com NaOCI (5%) teve um valor de
p =0,262.
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Figura 1: Comparacgdo da resisténcia ao cisalhamento dos grupos que obtiveram a
desproteinizacdo pelo NaOCI em diferentes concentracdes antes do condicionamento com
acido fosférico 37% com o grupo controle.



Os grupos que obtiveram a desproteinizagdo pelo NaOC|I em diferentes
concentracbes depois do condicionamento com &acido fosférico 37% tiveram uma
forca de resisténcia ao cisalhamento estatisticamente significativamente diferente e
menores que o grupo controle (p<0,05) (Figura 2). O tratamento da dentina com
NaOCI (1%) teve um valor de p = 0,012; o tratamento com NaOCI (2,5%) teve um
valor de p = 0,003 e o tratamento com NaOCI (5%) teve um valor de p = 0,0001.
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Figura 2: Comparagédo da resisténcia ao cisalhamento dos grupos que obtiveram a
desproteinizacédo pelo NaOCI em diferentes concentracdes depois do condicionamento com
acido fosférico 37% com o grupo controle. A presenca de asteriscos indica diferenca
significativa de expresséao (* p < 0,05; ** p < 0,01; *** p < 0,001).

3.1. Andlise dos padrdes de fratura

Apés a analise dos corpos de prova, foi observado que no grupo 1 (controle)
houve uma porcentagem de 66% de fraturas do tipo adesiva; no grupo 2: 80%; no
grupo 3: 66%; no grupo 4: 66%; no grupo 5: 93%; no grupo 6: 93%; e no grupo 7:
100% de fraturas do tipo adesiva. Além disso, no grupo 1 houve 13% de fraturas do
tipo mista; no grupo 2: 6%; no grupo 4: 20%; e no grupo 5: 6% de fraturas do tipo

mista. Nao houve fraturas do tipo coesiva em nenhum dos 7 grupos.



4. DISCUSSAO

A desproteinizacdo com NaOCI é um método ndo invasivo que atua sobre
acidos graxos para reduzir a tensédo superficial, atua sobre o metabolismo celular
para inibir sua acdo enzimatica, neutraliza aminoacidos e desnaturaliza a formacgéao
de proteinas. Assim, alguns profissionais tém utilizado o NaOCI na sua conduta
clinica diaria com o intuito de obter uma retencdo maior de materiais resinosos ao

substrato dentinario.

A condutancia hidraulica da dentina aumenta mais de 100% apOs o
tratamento com 5% de NaOCl, o que sugere um efeito negativo em altas
concentragcfes dessa substancia na integridade da dentina. Deve se evitar o uso de
solucdes de NaOCI| em altas concentracdes , devido ao risco de causar alteracoes
mecanicas relevantes na estrutura dentaria e, consequentemente, diminuir a
resisténcia dos dentes até a fratura (Ghisi AC et al., 2014). Estes dados estdo de
acordo com 0s nossos resultados, uma vez que pudemos constatar que com o
aumento da concentragdo do NaOC| houve uma diminuigdo nos valores de

resisténcia ao cisalhamento na dentina de dentes permanentes.

No presente estudo, foi observado também que o momento da aplicacdo do
hipoclorito de sdédio principalmente, foi um fator importante que influenciou na
resisténcia de unido a dentina. Quando a desproteinizacdo foi realizada
anteriormente ao condicionamento acido, independentemente de sua concentracéo,
os valores de resisténcia a unido foram semelhantes ao do grupo controle, que néo
recebeu o hipoclorito de sédio. Ao contrério, se a desproteinizacao € realizada apés
o condicionamento acido, os valores de resisténcia a unido foram significativamente
diminuidos. Isso contradiz um estudo de Montagner et al. (2015) no qual concluiram
gue o uso de hipoclorito a 10% em dentina apés o condicionamento acido fosférico
obteve eficacia de unido semelhante a técnica adesiva convencional. Um estudo de
Pucci et al. (2016), mostrou que esse protocolo de desproteinizacdo de NaOCI a
10% pode melhorar a longevidade da ligacdo em restauracdes adesivas. NoO
entanto, neste estudo as concentracdes avaliadas foram de 1, 2,5 e 5 %, ndo sendo
possivel fazer comparacfes. Neste sentido também, Correr et al. (2004) concluiram,

que o tratamento da superficie dentinaria com NaOCI ndo afeta a forca de unido
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resina-dentina em dentes deciduos, ndo havendo diferenga estatisticamente

significante entre os grupos com ou sem tratamento do substrato com NaOCI.

Outro fator a ser considerado € a concentracao do hipoclorito de s6dio. No
presente estudo foi observado que quando o hipoclorito de sodio é utilizado em altas
concentracles, ele se torna prejudicial para a adesdo do material restaurador a
dentina. Esse fato pode ser explicado pela degradacédo do colageno promovida pelo
NaOCI concentrado. A deterioracdo do componente organico da dentina, formado
principalmente pelo colageno, causa alteragcdes mecanicas em sua estrutura (Ghisi
et al., 2014).

Além destes fatores, Perdigdo et al. (2000) também revelaram que o tempo
de aplicacdo do NaOCL interfere na adesdao a dentina. O aumento no tempo de
aplicagcdo deste resulta em uma diminui¢do progressiva na resisténcia de unido ao

cisalhamento.

Atualmente, foi publicada uma revisdo sistematica (Alshaikh KH et al., 2018)
na qual concluiram que os valores médios de resisténcia de unido a dentina pre-
tratadas com agentes desproteinizantes sao significativamente menores do que 0s
de grupos controle ndo tratados. Concluiram também que o pré-tratamento da
superficie da dentina com agentes desproteinizadores ndo melhora a ligacdo dos
adesivos autocondicionantes a dentina, e ainda que a resisténcia de unido a dentina
utilizando o hipoclorito de s6dio como agente desproteinizante deve considerar
diversos fatores, dentre eles: o momento de aplicagdo, a concentracdo do

hipoclorito de sodio e o tempo de aplicacao.

Assim, baseados nos resultados deste estudo in vitro e na literatura
consultada é licito inferir que se houver a necessidade de se aplicar o NaOCI
durante o procedimento restaurador € importante que seja utilizado anteriormente

ao condicionamento acido e em concentracdes mais baixas de 1% ou 2,5%.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ghisi%20AC%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25517778

5. CONCLUSAO

A concentracdo do NaOCI foi inversamente proporcional a forca de adeséao
do material restaurador a dentina de dentes permanentes. O momento da aplicagdo
do NaOCI foi um fator determinante na adesdo do material restaurador, sendo que
se aplicado antes do condicionamento &cido, a adeséo é tdo eficiente quanto a
técnica convencional, e com valores superiores a quando o NaOCI é aplicado apos

0 condicionamento com &cido fosférico 37%.
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