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Fig. 1 Ponta ultrassbnica T1U. Fig 2. Pontas ultrassonicas TOS e T1S.
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Fig. 3: Perfildbmetro dptico Fig 4: Estereomicroscopio Stemi 508.
(marca VEECO, modelo WYKO NT1100)

LISTA DE SIMBOLOS E ABREVIATURAS
SPO: Sistema Piezoelétrico Odontoldgico

DLC: Diamond Like Carbon

CVD: Chemical Vapor Deposition
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RESUMO

Este trabalho, iniciado em agosto de 2017, teve como objetivo a analise do DLC no

corte 0sseo, avaliando o calor e tempo de osteotomia de blocos dsseos, para se definir a
melhor relacdo entre pressao e velocidade exercida sobre o inserto do Sistema Piezoel étrico
Odontoldgico (SPO), e informar com seguranca 0 comportamento mais efetivo de sua
utilizacdo, que foi concluido em julho de 2018. O trabalho atual trata-se da avaliacdo do
preparo da superficie radicular, com o objetivo de comparar a rugosidade superficial ap6s
remocao do célculo dental com diferentes pontas ultrassdnicas sem e com diamante CVD, a
fim de conhecer como a propriedade deste material influencia na rugosidade apds
tratamento de superficie. A rugosidade residual da superficie radicular, como resultado da
instrumentacdo, é uma consideracdo importante na terapia periodontal. Uma superficie
radicular mais lisa deve ser um objetivo no tratamento. O SPO parece produzir melhores
resultados em termos de rugosidade e menos danos a superficie da raiz, quando comparado
as curetas manuais. O Diamante CVD (Chemical Vapor Deposition) possibilita o
desenvolvimento de pedras de diamante homogéneas, com espessura e granulacdo pré-
determinadas. Dessa forma, a durabilidade das pontas € muito maior, assim como a
seguranca dos pacientes. Também é bastante conhecido por aumentar significativamente a
vida (til das pontas e pela possibilidade de controlar a rugosidade residual. Para a execu¢éo
deste trabalho, foi feita uma selecdo de pacientes com previsibilidade de perda de alguns
elementos dentarios. Os critérios de inclusdo foram dentes unirradiculares, diagnostico
avancado de periodontite e perda 0ssea radiografica de mais de dois tergcos da raiz. Apos a
aplicacdo destes critérios, 14 dentes foram incluidos no presente estudo. Foram realizadas
raspagens com as pontas T1U (com tratamento de CVD) e TOS/T1S (sem tratamento de
CVD), cada ponta foi utilizada na face proximal mesial e distal, respectivamente. A
instrumentacdo foi considerada completa quando nenhum célculo foi detectado pela sonda
periodontal. Apds a instrumentacdo, os dentes foram extraidos com forceps, foram lavados
e armazenados em soro fisioldgico. As amostras foram posteriormente analisadas em um
5
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Perfildometro dptico. O teste estatistico t-Student de amostras dependentes (paired t-test) foi
realizado. Apds analises dos resultados, podemos concluir que a instrumentacdo da face
mesial com a ponta ultrassénica T1U, produziu uma rugosidade radicular maior que a

instrumentacéo da face distal com as pontas ultrassdnicas TOS e T1S.

INTRODUCAO

O Sistema Piezoelétrico Odontoldgico € uma técnica moderna que vem sendo cada
vez mais utilizada para a realizacdo de procedimentos clinicos e cirargicos [1,2] A técnica
utiliza microvibracdes ultrassonicas de alta frequéncia (25-29 kHz) causado pelo efeito
piezoelétrico, que é criado pela tensdo elétrica nos cristais ou ceramicas, que se expandem e
se contraem alternadamente. Esses micromovimentos sdo transferidos como deslocamento
vibratdrio para a ponta ativa do inserto, que geram microfraturas e dispersdo a massa 0ssea
de forma progressiva e controlada [3,4]

Este dispositivo possui a capacidade de corte seletivo, ou seja, é especifico para
tecidos mineralizados, ndo provocam nenhum trauma nos tecidos moles, protegem o0s
tecidos adjacentes e estruturas vitais, reduzindo o risco de parestesia [5,6] bem como o
risco de perfuracdes acidentais ou iatrogénicas, podendo ser considerada uma cirurgia 6ssea
minimamente traumatica [7].

Muitos estudos evidenciam a precisdo, facilidade e seguran¢a no manuseio desse
sistema [8,9]. O efeito de cavitacdo da solucdo de irrigacdo, causada pelas ondas
ultrassénicas, ajuda a manter uma boa visibilidade do campo operativo, dispersando um
fluido refrigerante, de maneira que o sangue seja lavado. [10,11] Além disso, 0 acesso
cirurgico é facilitado principalmente nas areas mais posteriores da boca quando comparado
com a osteotomia convencional. [12].

Sistemas piezoelétricos parecem favorecer a reparacdo e a dinamica da cicatrizacédo
Ossea [13,14]. Além disso, achados micromorfoldgicos demonstraram uma diminui¢do na
necrose térmica 6ssea em comparagdo com outros dispositivos [15,16]

A tecnologia para o crescimento de diamantes por deposicdo de vapor quimico
(CVD) tem sido usada para a fabricacdo de insertos com filmes continuos de diamante
(CVDentUS - Clorovale Diamantes, Séo Paulo, Brasil). O diamante CVD é obtido através

6
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de um processo de fabricacdo que exibe altas caracteristicas de aderéncia do revestimento
de diamante. [17]

Consiste em um filme continuo de diamante sem ligante metalico entre os cristais,
que impede a contaminacdo do dente por ions metalicos usualmente presentes na matriz
aglutinante de brocas. As brocas CVD possuem grande longevidade, sdo altamente
resistentes, demonstram capacidade de corte eficiente e preparos com paredes bem
definidas e margens de acabamento precisas e conservadoras da estrutura dentaria. [18][19]

O sistema CVD ndo perde diamante superficial durante o corte, fazendo com que o
instrumento possua uma vida atil prolongada. O CVD possui muitas aplicacGes bioldgicas
por conta de sua alta rigidez, baixo coeficiente de atrito, alta resisténcia ao desgaste, inércia
quimica, e compatibilidade bioldgica. [20] Esta tecnologia permite a deposic¢ao de diamante
com granulacdo coalescente em diferentes formatos de substratos, com espessura e
granulacdo pré-determinadas, gerando a possibilidade de controlar a rugosidade residual.
[20]

O SPO é um instrumento amplamente utilizado para remocdo de depdsitos das
superficies dos dentes no procedimento de tratamento periodontal. Sua utilizagdo tornou-se
cada vez mais comum devido a sua facilidade de uso e desfechos clinicos favoraveis [21].

O mecanismo de acdo da ponta do dispositivo permite um melhor desempenho e
uma maior eficacia clinica na presenca de anatomia radicular especifica (furcagéo de raizes,
sulcos, concavidades), menor tempo de trabalho, sem a necessidade de forcas laterais
enormes para ativar o instrumento, tornando o tratamento menos cansativo e desconfortavel
para o paciente e para o profissional [22].

A rugosidade residual da superficie radicular, como resultado da instrumentacéo, é
uma consideracdo importante na terapia periodontal. Uma superficie radicular mais lisa
deve ser um objetivo no tratamento. Alguns estudos tém evidenciado uma correlacdo entre
a rugosidade da superficie radicular e o acimulo de placa supra e subgengival, bem como
um maior grau de inflamacdo periodontal em superficies rugosas. O SPO parece produzir
melhores resultados em termos de rugosidade e menos danos a superficie da raiz, quando
comparado as curetas manuais. Este dispositivo remove de forma eficaz o calculo,

removendo irregularidades com dano minimo a superficie radicular [23].
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A rugosidade da superficie pode influenciar na formacdo de placa subgengival,
portanto existe uma necessidade de superficies lisas, a fim de minimizar a formacdo de

placa, reduzindo assim a ocorréncia de céries e periodontite [24].

OBJETIVO

O objetivo deste estudo foi avaliar o preparo da superficie radicular, a fim de
comparar a rugosidade superficial apds remocao do célculo dental com diferentes pontas
ultrassénicas sem e com diamante CVD, para conhecer como a propriedade deste material

influencia na rugosidade apds tratamento de superficie.

FUNDAMENTACAO TEORICA

O SPO é amplamente utilizado para remocdo de depositos das superficies
radiculares no tratamento periodontal. Este dispositivo mostrou muitas vantagens em
relacdo a outras técnicas, como aumento da eficiéncia da remoc¢do de calculo, reducgdo
tempo de instrumentacdo gasto por dente, aumentando a velocidade da remocéo do célculo,
e melhor acessibilidade em defeitos de furca. [25]

As doencas periodontais sdo causadas principalmente pelo acimulo de biofilme e
calculo na superficie dental e a remogdo mecanica periddica desses depdsitos é de grande
importancia no tratamento periodontal. [26]

O objetivo da terapia periodontal é reduzir a placa bacteriana e o calculo dental,
obtendo uma superficie radicular mais lisa para fixacdo de fibroblastos, ou seja, busca
tornar a superficie radicular tratada biologicamente compativel para hospedar os tecidos
periodontais. A rugosidade superficial influencia na colonizacéo bacteriana e a aderéncia de
fibroblastos apds tratamento mecénico, podendo interferir na formagédo de placa dentaria e
formacéo de calculo. [27] Diversos estudos in vivo evidenciaram uma correlacdo positiva
entre a rugosidade superficial e o acimulo de célculo. [28]

Além da remocdo da placa e a rugosidade da superficie radicular ap6s o tratamento,
existe outra consideragdo importante na terapia periodontal, que é a quantidade de estrutura
da raiz removida como resultado da instrumentacdo. Varios autores relataram que
instrumentos manuais deixaram uma superficie mais lisa em comparagdo com oS

8



MINISTERIO DA CIENCIA, TECNOLOGIA, INOVACOES € COMUNICACOES

INSTITUTO NACIONAL D€ PESQUISAS €SPACIAIS

dispositivos ultra-sdnicos, porém o SPO parece ser mais eficaz na preservacdo da superficie
dentaria [29]

O ideal é que a raspagem e o alisamento radicular removam apenas manchas,
placas, calculos e componentes bacterianos aderidos a superficie da raiz, causando
nenhuma ou minima lesdo e rugosidade. [30]

Ao comparar um SPO e uma cureta manual, Busslinger et al (2001) encontraram 0s
valores mais altos de Ra com o dispositivo piezoelétrico. [31] Por outro lado, Kawashima et
al (2007) sugeriram que o SPO fornece uma superficie lisa com perda minima da superficie
dentaria, e com a preservacdo do cemento [32]. Uma extensa remocdo de cemento pode
levar a um aumento da rugosidade de superficie, favorecendo a retencdo de placa e a
hipersensibilidade dentinaria. [33]

Existem também outros fatores que podem influenciar na rugosidade superficial
radicular, que sdo parametros como tempo de instrumentacdo, pressdo exercida sobre o
dispositivo, design da ponta, configuracbes de poténcia e angulacdes das pontas [30]
Resultados de alguns estudos mostraram que a angulagcdo do instrumento influenciou
fortemente os valores de rugosidade em amostras instrumentadas [26][34]

Pontas ultrassonicas revestidas de diamante foram desenvolvidas e trazem uma
abordagem mais confidvel, como um método eficaz na remocédo de célculo [35] Insertos
revestidos com diamante melhoram o acesso a furcas e reduzirem o tempo médio de
tratamento.

Apesar das vantagens descritas, alguns estudos mostraram que inser¢cdes sonoras
revestidas de diamantes removem mais estrutura de dente do que insertos convencionais do
SPO [36][37]. Estes observacdes sugerem que o inserto revestido de diamante pode
danificar a superficie radicular se manuseados incorretamente.

Ribeiro FV et al (2006) concluiu que pontas sonoras revestidas de diamante e
pontas universais ultrassénicas produzem uma rugosidade de superficie semelhante, que é
maior do que a produzida por curetas manuais. [38]

A ponta ultrassébnica T1U revestida pelo diamante CVD (Chemical Vapor
Deposition) é utilizada para preparos cavitarios e produz menor nimero de riscos e/ou
estrias quando comparada a ponta diamantada convencional. A literatura sugere que a lisura

9
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e homogeneidade dos preparos realizadas com pontas CVDentUS® contribuiriam para a
diminuicdo da infiltragcdo marginal. [39].

Yukna RA et al (2007) demonstraram que a remocdo do calculo com pontas
diamantadas foi aproximadamente duas vezes mais rapida do que com curetas manuais e

trés vezes mais rapida do que com pontas convencionais. [25]

MATERIAIS E METODOS

Para a execucdo deste trabalho, foi realizada uma selecdo de pacientes que se
encaixavam nos seguintes critérios de inclusdo: diagnéstico de avancado periodontite
(profundidade de bolsa de > 7 mm, grau de mobilidade Classe Il e perda dssea radiogréafica
de mais de dois tercos comprimento da raiz) dentes unirradiculares, presenca de calculo
detectado com uma sonda exploradora. Os critérios de exclusdo foram: dentes posteriores e
dentes com carie em qualquer superficie.

Apos a aplicacdo destes critérios, 14 dentes foram incluidos no presente estudo. Os
pacientes foram atendidos na Clinica de protese do Departamento de Materiais
Odontoldgicos e Prétese da Faculdade de Odontologia de Séo Jose dos Campos UNESP.
Os pacientes assinaram um termo de consentimento informado antes de sua participagéo no
estudo, que foi enviado para o Comité de Etica da Universidade.

Foram realizadas raspagens com as pontas T1U (com tratamento de CVD) e
TOS/T1S (sem tratamento de CVD), cada ponta foi utilizada na face proximal mesial e
distal, respectivamente. Todos os procedimentos foram realizados em uma Unica sessao e
pelo mesmo operador experiente, eliminando varidveis de operadores que poderia
influenciar os resultados, tal como diferenca na pressdo aplicada. A instrumentacdo foi
considerada completa quando nenhum célculo foi detectado pela sonda periodontal.

Apos a instrumentacgdo, os dentes foram extraidos com forceps, foram lavados para
remover restos organicos e armazenados em soro fisioldgico. As amostras foram
posteriormente analisadas em um Perfilémetro éptico (marca VEECO, modelo WYKO
NT1100). Trés leituras foram registradas por regido de cada amostra em diferentes locais

dentro de uma terminada area, similar para todas as amostras. Ap0s obtermos 0s trés

10
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valores de rugosidade, as leituras foram gravadas e uma média aritmética foi determinada

para cada area.

ANALISES E RESULTADOS

Para avaliar as diferengas significativas entre os grupos, o teste t-Student de
amostras dependentes (paired t-test) foi realizado, sendo a variavel em analise o valor
médio apos trés leituras.

n Média  Desvio Padrao
Mesial 14 4,591 0.877
Distal 14 3.559 1.111
Diferenca 14 1.032 0.874

P-Valor = 0.001 < 0.05 as médias diferem.

Boxplot of Mesial, Distal

pm

Mesial Distal

Figura 5: Box-Plot dos valores de Rugosidade.

As amostras foram analisadas em um Estereomicroscopio (marca Carl Zeiss, modelo Stemi
508)

11
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Imagem 1: Face mesial instrumentada com a ponta ultrassonica T1U.

Imagem 2: Face distal instrumentada com as pontas ultrassdnicas TOS e T1S.

CONCLUSOES

Dentro das limitagdes deste estudo, pode-se concluir que a instrumentacdo da face
mesial com a ponta ultrassénica T1U, produziu uma rugosidade radicular maior que a
instrumentacéo da face distal com as pontas ultrassonicas TOS e T1S.

12
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ANEXO E APENDICES

Mesial Distal
n=1 4.82 191
n=2 4.75 2.18
n=3 35 1.77
n=4 3.2 2.32
n=5 6.1 4.85
n=6 5.32 421
n=7 4.67 3.75
n=8 3.50 3.46
n=9 4.50 4.24
n=10 5.25 472
n=11 3.8 3.24
n=12 452 3.79
n=13 5.89 4.82
n=14 4.45 4.56

Tabela 1: Resultados de Rugosidade Média (Ra) em pm.
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