Avaliacao da radiopacidade de resinas
compostas indicadas para dentes posteriores

Evaluation of radiopacity of composite resins for posterior teeth

) similares entre si.
das diferen-

Introducao

E necessério que os materiais
restauradores estéticos, especial-
mente aqueles utilizados em dentes
posteriores sejam radiopacos
(Busato et al., 1996). A radiopacida-
de dos materiais estéticos propicia a
distingéo entre o material restaura-
dor e o dente e permite a avaliacdo
do contorno da restauragéo, facili-
tando a visualizacéo da adaptacéo
marginal quando da pesquisa de
excessos ou falta de material res-
taurador, sobretudo no caso de res-
tauracoes de classe I (Cook, 1981;
Stanford et al., 1987). Outra van-
tagem € a possibilidade de distin-
cdo de bolhas que podem ocorrer
por causa de falhas durante a in-
sercdo e adaptacdo do material na
cavidade, assim como a analise de
possivels recidivas cariosas
(Fenyo-Pereira, 1998).

Dessa forma, a ADA (1989) in-
cluiu a avaliacio da radiopacidade
como um pré-requisito necessario
para materiais indicados para res-
tauracio em dentes posteriores,
como no caso de resinas compos-
tas. A radiopacidade das resinas
compostas é obtida sobretudo atra-
vés da inclusfo de elementos
radiopacos de grande nimero ato-
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mico (bario, zircbnia, zinco, itérbio
e lantanio) na forma de particulas
orgénicas ( Van Dijken et al., 1989;
Willens et al.,1991; Bouschlicher et
al., 1999). Segundo Curtis et al.
(1990), os fabricantes também po-
dem controlar a radiodensidade
dos materiais através da selecdo
da matriz polimérica; no entanto,
anatureza das particulas de carga,
seus diferentes tamanhos e densi-
dades podem influenciar mais in-
tensamente nessa propriedade.
Como as resinas compactaveis
foram lancadas recentemente, é
necessaria a avaliacio da radiopa-
cidade desses materiais e sua rela-
cdo com o grau de radiodensidade
dos tecidos duros do dente (esmal-
te e dentina). A hipétese nula a ser
testada é de que todos os materiais
terdo densidade dptica semelhante
entre si e a do esmalte e dentina.

Material e método

Todos os materiais testados
estdo descritos na Tabela 1. Trés
corpos-de-prova (CP) para cada re-
sina composta foram confecciona-
dos através do uso de uma matriz
de ago inoxidavel com orificio in-
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terno de 8- mm de didmetro e 2 mm de altura. Apés insercdo da resina
composta no orificio, esta foi apoiada entre tiras de poliéster e laminas de
vidro, seguindo-se a fotopolimerizacéo por 40s com o aparelho Optilux 401
(Demetron), com intensidade de luz 500mW/cm? (Fenyo-Pereira, 1998).

Tabela 1 - Descricdo das caracteristicas das resinas compostas.

Bis-GMA,

" 7] .. " 1: 0, 0,
P b Sloode  SECSLOS Upwegs 01O
P axial i EMA
: Vidro de Si-
= Hibrida BO—A]—F Ba, 77-82% e 60% 28632/2

Surefil compactavel Si02 e (58-66%) 0,8 UOMA

Particulas....

Vidro de Ba-
ALERT Hibrida Al-Si, Si0O2 e 80-84% e 62-70% Bis-GMA 9AG
compactavel carga 0,7 (fibras de 60-80) etoxilatado
filamentar
o oo Silicaiode . BisGMAe 860960

TPH** Spgctrum Hibrida Bario 57% 0,8 UDMA

(*) Dados dos prospectos dos fabricantes (Alert, 1998; Surefil, 1998; P60, 1999).

(**) Dados néo fornecidos pelo fabricante.

(*¥*) Bis-GMA (Bisfenol Glicidil metacrilato), TEGDMA (Trietilenoglicol dimetil metacrilato), UDMA
(uretano dimetacrilato) e Bis-EMA=Bis-GMA etoxilado (Bisfenol A — polietilenoglicol diéter
dimetacrilato).

Todos os CP foram armazenados em dgua destilada a 37 °C por 24h.
Um CP de cada material foi posicionado sobre um filme periapical
Ektaspeed Plus (Eastman Kodak Co.), juntamente com um dente pré-
molar humano previamente desgastado até atingir a espessura semelhan-
te & dos CP (2 mm). A densidade 6ptica das estruturas dentais foi utiliza-
da para ordenar os materiais testados (Fig.1).

Em seguida, os CP foram radiografados com aparelho de raios x mo-
delo Spectro 70X (Dabi Atlante), empregando-se a seguinte especificacio:
70 kVp e 8 mA, filtro com espessura de 2,5 mm em Al/eq e foco de emis-
sao 0,8x0,8 mm. O tempo de exposicao foi de 0,3s, com distancia focal de
30 cm. O processamento dos filmes foi realizado automaticamente (Morita,
Level 360) por 4min. A seguir, as radiografias foram submetidas & leitura
em fotodensitémetro MacBeth, modelo TD 528 (Fig.1a).

Para cada CP foram realizadas
trés leituras, calculando-se um
valor médio. Compararam-se os va-
lores de radiopacidade das estrutu-
ras mineralizadas dos dentes e dos
CP de cada material. Os resultados
foram submetidos & andlise de
variancia e teste de Tukey (a = 0,05).

Resultados

Os valores de média de
fotodensitometria estdo demons-
trados no Gréfico 1. Os resultados
da andlise de variancia e do teste
de Tukey estdo demonstrados nas
Tabelas 2 e 3. No gréfico 1, obser-
va-se que a densidade éptica da
dentina foi superior 4 das resinas
testadas. O esmalte mostrou
radiodensidade similar & da resina
Alert, sendo que ambos apresen-
taram radiodensidade diferente
em relacdo as resinas P60, Surefil
e TPH . Na comparacio entre os
compdésitos, foi encontrada dife-
renca entre a resina composta
Alert e os outros materiais; o des-
vio-padréo variou entre 0.005 e
0.04 para todos os grupos.

Discussao

A radiopacidade é um dos pré-
requisitos essenciais para o uso de
resinas compostas, especialmente
quando indicadas para dentes pos-
teriores. Esse requisito ndo é tao
necessario em dentes anteriores
porque, em virtude da menor es-
pessura no sentido vestibulolingual
do dente, o diagnéstico de lesoes de
carie e a avaliacio da forma da res-
tauracao (excesso ou falta de ma-
terial restaurador) sdo facilitados
(Espelid et al., 1991; Toyooka et al.,
1993). Sobrecontornos ou lesoes de
carie nas margens da caixa proximal

de cavidades de classe II li-

r _\_> Alert vres de esmalte s6 podem
ser detectados radiografica-
_ ) mente se a densidade 6tica
——» Surekill do material for maior ou se-
melhante & do esmalte
— T P-60 (Bouschlicher et al., 1999).
—» TPH Spectrum
Al

Figura 1 — (a) Radiografia do dente e dos dis-
cos de resina composta.

Figura 1 — (b) Desenho esquemdtico do dente
e dos discos de resina composta.
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Gréafico 1 — Valores médios de radiodensidade das resinas compostas testadas em comparagdo
com esmalte e dentina. Quanto mais alto o valor, mais radiolticido é o material.
Letras iguais indicam semelhanca estatistica.

Tabela 2 - Analise de varidncia dos valores de radiodensidade das resinas compostas
testadas em comparacdo com esmalte e dentina.

GL QM AjuseQM  SQM F P
Grupos 5 02934 02934 00586 12823 0,000
o 18 10,0082 00082  0,0004
Total 23 0,3016

Tabela 3 - Teste de Tukey (95%) com os valores de “p”ajustados dos valores de radiodensidade
das resinas compostas testadas em comparacdo com esmalte e dentina.

Dentina 0,0000 -
P60 10,0000 10,0000
SureFil 0,0000 0,0000
Alert. o om»e | 00000
TPH 0,0000 0,0000

0,7696(*) - -
00000  0,0000 .
0,1822(%) 0,8509(*) 0,0000

(*) - valor de “p”néo- significante

Neste estudo, utilizou-se como
referéncia um corte do dente com
espessuraigual a dos corpos-de-pro-
va avaliados. Na literatura consulta-
da, verificou-se que outras referén-
cias, como placas de aluminio, tam-
bém sio utilizadas. Nesses estudos

é necessario realizar, inicialmente,

a correlacio entre a radiopacidade
da placa e a das estruturas dentérias
para, posteriormente, correlaciona-
la com a dos materiais de interesse.
Dessa forma, optou-se pela correla-
¢do direta, como realizado em
Fenyo-Pereira (1998). Através do po-
sicionamento do espécime dentério
junto aos corpos-de-prova em todas
as tomadas radiogréaficas e da repe-
ticdo da leitura em cada uma das
imagens resultantes, diminuem-se
a0 maximo possiveis erros ineren-
tes ao método.

A observacdo dos resultados des-
te estudo permite verificar que, ape-
sar de haver diferenca entre os ma-
teriais, todas as resinas compostas
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apresentaram densidade 6ptica seme-
lhante ou superior & do esmalte.
Muitos autores relatam que a radio-
pacidade ideal deve ser ligeiramente
maior ou igual & do esmalte (Watts,
1987; Willens et al.,1991), muito
embora ainda nao tenha sido estabe-
lecido um grau de radiopacidade ideal
para os materiais restauradores. A
ISO - 4049 (1988) apenas adverte que
omaterial deve possuir uma radiopa-
cidade maior ou igual a da placa de
aluminio, o que, clinicamente, é su-
ficiente. A radiopacidade da placa de
aluminio é bem maior que a do es-
malte, razdo pela qual a ISO a utiliza
como padrao-ouro para as compara-
coes.

Muito embora ainda néo tenha
sido estabelecido um grau de radio-
pacidade ideal para os materiais res-
tauradores, a radiopacidade préxima
a do esmalte parece ser o resultado
mais encontrado na literatura
(Omer et al., 1986; Stanford et al.,
1987; Goshima e Goshima, 1989;

Matteson et al., 1989; Curtis et al.,
1990; Bouschlicher et al., 1999).

Em contrapartida, uma radio-
pacidade muito elevada, como as
encontradas em restauracoes meta-
licas, encobre areas suspeitas e in-
terfere no diagnéstico de lestes de
carie recorrentes ( Tveit e Espelid,
1986; Stanford et al., 1987; Curtis
et al., 1990; Espelid et al., 1991;).

Van Dijken et al. (1989) avaliaram
a radiopacidade de 18 marcas comer-
ciais de resinas compostas indicadas
para dentes posteriores. Verificaram
que aradiopacidade da maioria dosma-
teriais testados devia-se & presenca de
35-40% de vidro de bario ou de
estroncio e, em um percentual menor,
& presenca de itérbio e zirconia (10%).
Resultados semelhantes foram obtidos
por Watts (1987), o qual afirmou que,
para um material ter radiopacidade
maior ou igual ao esmalte, é necessa-
rio que possua mais de 70% de parti-
culas de carga, ou que a massa de 6xi-
dos radiopacos tenha uma concentra-
¢do em torno de 20%. Observando a
composicao das resinas compostas es-
tudadas, pode-se verificar que todos os
materiais testados possuem um per-
centual de carga acima de 70% em vo-
lume, o que corrobora os achados des-
te estudo.

Vale ressaltar que, embora a uti-
lizacio da metodologia deste estudo te-
nharespaldo numa normatizacdo in-
ternacional, ndo é determinante quan-
to ao desempenho clinico dos mate-
riais. Clinicamente, os raios X atraves-
sam paredes de estrutura dentaria,
contiguas ao preparo cavitario e que
possuem diferentes espessuras de es-
malte e dentina, as quais podem ocul-
tar parcial ou totalmente os possiveis
problemas ocorridos com a restaura-
cdo (Stanford et al., 1987;Goshima e
Goshima, 1989; Van Dijken et
al.,1989).

As amostras utilizadas sdo padro-
nizadas e, teoricamente, similares as
de uma restauragio com cavidade
oclusal de largura correspondente a
metade de sua abertura vestibulolin-
gual (2 mm). Isso, por si s6, denota
uma limitacfo desses testes in vitro
em simular o que acontece clinicamen-
te quando espessuras maiores de re-
sina composta sdo utilizadas.

Além disso, outras varidaveis,
como a voltagem do aparelho ra-
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diografico, o tipo de pelicula radio-
grafica, o tempo de exposicio, a
técnica de execucdo, a angulacdo
utilizada, dentre outras, podem
dificultar a visualizac¢éo de proble-
mas na restauracio (Goshima e
Goshima, 1989; Willens et al.,
1991; Fenyo-Pereira, 1998).

De qualquer forma, apesar das
limitagcoes inerentes & clinica, é de
grande importéincia e utilidade que os
materiais sigam os requisitos estabe-
lecidos pela normativa. Com base nas
evidéncias amostrais, a hipétese nula
do estudo foi rejeitada, ja que a radio-
pacidade dos materiais e a das estru-
turas dentais nfo foram semelhantes.

Conclusoes

Com base na metodologia utili-
zada e nos resultados encontrados,

pode-se concluir que: apesar de te- -

rem sido encontradas algumas dife-
rencas significantes entre os mate-
riais testados, todos apresentaram
uma radiopacidade satisfatéria para
utilizacio em dentes posteriores.

Abstract

The aim of this study was to
evaluate the radiographic density of
composites indicated for posterior
restorations. Four materials (TPH,
ALERT, Filtek P60 and SureFill)
were evaluated. Three standardized
specimens were prepared for each
material. A molar tooth was
longitudinally sectioned in a 2.0 mm
thickness (the same ofthe composite
specimens). The optical densities of
enamel, dentin, and composites were
obtained from radiographic images
and a photodensitometer. After
submitting the data to a statistical
analysis, it was observed that the
dentin showed the highest optical
density (p<0,000). The radiopacity of
enamel and ALERT was similar
(p=0,8122); and the other materials
showed similar results (p>0,05). It
was concluded that despite the
differences, all materials satisfy the
minimal characteristcs to be used in
posterior restorations.

Key words: composite resins,
radiopacity, radiodensity.
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