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RESUMO

Este estudo avalia as diferencas de resisténcié‘i remogao de
coroas de liga de cobre/aluminio cimentadas a fundag6es de
amalgama, retidas com "amalgapin". Foram formados quatro gru
pos (A.B,C e D), com dez corpos de prova para cada grupo. Os
corpos de prova utilizados foram molares de tamanhos pareci-
dos. Os grupos A e B sofreram desgastes parciais em todas as
cuspides; no grupo C foram mantidas duas cuspides sem nenhum
desgaste, e no grupo D deixou-se, somente, uma cuspide intac
ta. Os dentes foram preparados para receberem restauracgoes
de amalgama, retidas com dois, tres, quatro e seis pinos de
amalgama, "amalgapin". Apos isto, submeteu-se todos os cor.
pos de prova a preparo para receberem coroas metalicas totais
da liga cobre/aluminio. Os preparos»finham a a]tdra éérvicoF
oclusal de 4 mm. Todos foram preparados com chanfrado | ate
aprofundarem 2 mm na diregao cervical em estrutura deﬁtéria.
Os outros 2 mm eram confecciohados em’amélgama (grupos A e B)
e em amalgama/dentina (grupos C e D). Os quarenta corpos de
prova foram cimentados, receberam coroas totais metalicas fun
didas da liga cobre/a]uanio e foram submetidos a forga de
tracao para verificacao da resfsténcia direta das coroas e
indireta das fundagoes retidas com pinos de amalgama "amalga
pin". Atraves dos resultados obtidos nesta pesquisa foi pos
sivel concluir que: nao houve diferenca estatisticamente sig
nificante com relacdo a influéncia do numero de " amalgapin"

na resistencia a remogao de coroas totais metalicas cimenta

das em fundacdoes com coroas reconstruidas com amalgama. Nao
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"houve diferenga estatisticamente signifjcante com relagao
a influencia do numero de "amalgapin" na resisténcia a
remogao de coroas metalicas totais cimentadas em dentes
partia]mente reconstruidos em amalgama, com remanescentes
de uma e duas cuspides. Considerados em conjunto os qua
tro grupos testados(dois,tres, quatro e seis"amalgapin"),
nao houve diferenca estatisticamente significante entre

eles.
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SUMMARY

This work evaluates differences in resistance to removal of
copper/aluminum alloy crowns cemented to amalgam foundations
anchored with “"amalgapin". Four groups were assembled (A,B.
C and D), with 10 test models on each garoup. Test models em
ployed were similar size molars. Groups A and B suffared
partial wearing of all cusps: on group C, two cusps were
kept free of any wearing; on group D one cusp only was kept
intact. The teeth were worked to receive ama]gam festaurg
tions, being acchored with 2,3,4 and 6 amalgam pins "amalga
pin". After wards, all test models were prepared to receive
cbpper/a]uminum alloy full metal crows. Preparations had a
4 mm cervical occlusal height. All were beve]ed.ﬁo a depth
.of 2 mm cerviclly on the tooth structure. The‘other 2 mm
were made on amalgam (groups A and B) and on amalgam/dentin
(aroups C and D). A11 40 test models were cemented and
received full metal crowns cast on copper-a]uminum alloy ,
being submitted to tensile effort to test direct resistance
of crowns and indirect resistance of those foundatidns
anchored by "amalgapin”. From results obtained on this
research, the following conclusions were draw: no statis
tically significant difference was found. reqardinq the
influence of the number of “amalgapin®, on resistance to

removal of those full metal crowns cemented on foundations
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with amalgam reconstructed crowns. There was no  statisti
cally significantAdfffereﬁce regarding the influence of
the number of "amalgapin" on resistance to removal of full
metal crowns cemented on teeth partially rebuilt on amalgam
where 1 and 2 cusps remained. There was no statistically
significant difference among all four tested groups ( 2,3,

4 and 6 "amalgapin") when considered as a whole.
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I - INTRODUCAO



I - INTRODUGAO

As restauragoes de dentes muito mutilados sao
preocupacoes constantes da odontologia, desde muito tempo.
Em determinado momento da historia, as lesoes coronais e5'
tensivas conduziam o profissional a tratamento  endodonti
co (mumificacao) e uso de fios serrilhados de platina ou de
parafusos do mesmo material, cimentadqs nos condutos radi
culares, para servirem de ancoragem para o amalgama. Este

R»65 , em 1899, seria de

tratamento, preconizado por RETTE
utilidade para o paciente, por muitos anos, alem de possi

bilitar o seu aproveitamento, no preparo de fundagoes.

Quem primeiro empregou fios metalicos cimen
tados na dentina, foi BLACK 2 , em dentes. amplamente des

»trquos e restaurados posteriormente com amalgama.

MARKLEY 49 , em 1958, afirmou que dentes com
coroas muito destruidas, mas com raizes solidas  poderiam
ser "reforcados" com pinos de ago inoxidavel. Estes pinos
seriam inseridos e cimentados em orificios preparados | na
estrutura dentinaria remanescente ou na estrutura radicu -
lar. Este autor enalteceu algumas vantagens do amalgama |,
como material restaurador e de preenchimento. Tambem. des
creveu tecnicas para restauragSO de amalgama "reforgado" a

‘pinos e fundagoes de amalgama com pinos, que posteriormen



te atuariam como base para restauracao metalica fundida ou
para pontes fixas.

Em 1966, GOLDSTEIN 3/

, descreveu uma tecnica
de pinos., idealizada por Baker, denominada de pinos reti
dos por fricgao. Consistia em pinos lisos e com estria es

piralada ao longo do corpo, que seriam inseridos em orifi

cios na dentina, de diametro um pouco menor que os dos pi

nos com leves "marteladas".

Neste mesmo ano, GOING3® , relatou outra tec

nica de pinos retidos na dentina, qué.obteve boa  receptivi
dade devido a variedade em diametro e comprimento dos pi
nos., FEsse sistema de pinos € denominado de aufo- rosqueé
vel e, também, utiliza da resiliencia da dentina para sua

fixagao, como os pinos retidos por fricgao.

A preocupacao com o efeito da colocagao dos
pinos, tanto sobre o dente, como sobre a restauragao, deu
origem a numerosos estudos. Estes estudos indicam que to
dos os pinos enfraquecem a massa da restauracgao. .0s pinos
presos por fricgao e oS auto-rosqueaveis causam pressoes

que podem levar a fratura do dente.

Algumas desvantagens tem sido associadas ao
uso dos pinos, que utilizam a elasticidade da dentina para

sua fixacao:

fratura e desgaste do esmalte e da dentina

perfuragao e transgressao pulpar

perfuracoes laterais

despreéndimento do pino e fraturas de brocas



- restauragoes enfraquecidas

- maior tempo requerido para colocagao.

BIRTICIL & VENT0N8 , em 1976, utilizaram a
estrutura do dente sadio para reter o materiajlrestaurador,_
confeccionando caixas e éulcos no remanescente coronal. Os
autores ,afirmaram que dentes com prognostico questioné
vel, sujeitos a uma futura restauracao metalica fundida po
deriam ser restaurados com amalgama que serviria como = fun
dagao. Entretanto, esta tecnica so podé ser utilizada quan
do existe presencga de algum remanescente coronal suficien-

te para confeccao das caixas.

- 60

Varios autores,QUTHWAITE et alii » SENG et
atii o? , SHAVELL ’° , defenderam a retengao direta do pro
prio material restaurador, como uma alternativa ao pino de

aco - inserido na dentina

OUTHWAITE et alii6o , em 1979, usaram fenda

circunferencial preparada com broca trinta e tres e meio.

SENG et a]iisg , em 1980, recomendaram orifi
cios preparados com broca trinta e cinco, com profundidade
de 1,4 mm e SHAVELL70 , em 1980, sugeriu perfuragoes pre
enchidas de amalgama, "amalgapin", de 1,5 mm a 3 mm de pro
fundidade, preparadas com brocas mil cento e cinglienta e
seis, mil cento e cinqgllenta e sete ou mil cento e cinglien
ta e oito, com chanfradura de 0,5 mm na entrada da perfura
cao feita com broca esferica, em baixa rotagao, de tamanho

um pouco maior que o orificio. Nesta tecnica, a retencgao e

resistencia de restauracgao sao fornecidas por orificios exe



cutados na dentina, nos quais o amalgama e condensado.

Por entendermos que as fundacoes de amalgama
retidas com;”amalgapin" dispensam o uso de niucleo pré- fa
bricado ou fundido, bem como conservam a vitalidade pulpar
e maior estrutura do remanescente denta], sendo mais aces
sivel economicamente para o paciente, poderao constituir -
se em otima opcao na odontologia, principalmente, para re

construgao e manutengao dos primeiros molares permanentes,

39
de criangas. haja vista os traba]hos de HALIKIS sVIEIRA

.. 18
et alii , que relataram perdas precoces destes dentes.
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REVISAO DA LITERATURA



II - REVISAO DA LITERATURA

‘RETTER65, em 1889, preocupado com & perda de

O

«

denteé=}dr falta de recursos, preconizou um‘tratamento,“nb
RARLEL NN usava fios de platina serrilhados ou parafusaﬂos do
mesmo material, cimentados nos condutos radiculares} T oue
eram tratados endodonticamente através da mﬁmificagéo para
servirem de ancoragem para restauracBes extensas de amllga-
ma. Apbs estas restauracBes prestarem um bom servigo ao pa-
ciente, poderiam quando necesslrio, serem aproveitadas como
fundac8o para reterem coroas totais, ou até mesmo, como ba-

se retentora de ponte fixa,

9

BLACK , em 1908, empregou fios metalicos «ci

mentados na dentina, em dentes amplamente destruidos e res
L3

- taurados posteriormente com amalgama. Este procedimento vi

sava reforgar a restauragao.

MARKLEY48 | em 1951, relatando sobre réstaurg
coes de amalgamas em dentes com extensos processos cariosos,
informou da possibilidade da restauragao dos mesmos, desde

que uma retencao adequada fosse corretamente efetuada . As



sim, ele indicou o uso de pinos cimentados no interior de

orificios preparados na dentina com brocas esfericas de n

feh

mero 1/2. Estes pinos eram de iridio-platina e providos d

(4]

roscas.

MARKLEY49 , em 1958, comparou as restauragoes
de amalgama com pinos em coroas muito mutiladas com colu
nas de concreto e o amalgama sem reforgo de pino com uma
calcada de cimento. Este autor 49)acreditava que 0s pinos
de ago inoxidavel com roscas e cimentados na dentina refor
gavam a restauragao, bem como promoviam uma excelente re

tencao, requerendo uma remoc¢ao minima da estrutura dental.

Neste trabalho foram tecidas consideracoes a°

respeito de alguns materiais, ate entao,empregados como ba

se e fundagao para restauragoes metalicas fundidas. 0 em

prego do amalgama como material restaurador ou como mate

rial de preenchimento foi elogiado como vantajoso.
|

Tambem foram descritas tecnicas para confec
cao de amalgama “"reforgado" com pino e de fundagoes a amal
gama com pinos, as quais serviriam para ancoragem de res

tauragoes unitarias fundidas ou para pontes fixas.

COURTADE'7 , em 1963, relatou que dentes bas
tante mutilados constituem uma grande porcentagem de casos
em que o profissional é obrigado a intervir com a finalida
de de reconstruir a superficie perdida. Enfatizou a neces
sidade do uso de amalgama com pinos de ago inoxidavel. Des

creveu uma teécnica para obtencao de fundagoes a amalgama

em dentes amplamente destruidos. Referiu-se tambem ao em

rd



prego de pinos na forma de U em dentes posteriores,quahdo

era indicada uma fundacgao.

Este autor '/ seguiu os principios anteriormen
te preconizados por MARKLEY 48,49 em 1951 e 1958.
MACPHERSON 47 , em 1963, afirmou que os pinos

de ago aumentam a rentengao; entretanto,nao aumentam a  re
sistencia a fratura ou a compressao do amalgama. Relatou tam
bem sobre a técnica de lamina de prata perfurada como ele
mento reforcador em restauracoes a amalgama do tipo MOD
Observou, ainda, que todos os materiais utilizados para re
forgo do amal gama, devem ser envolvidos pela massa ou corpo
do mesmo, a fim de impedir corrente galvanica e conseqllente
descoloragao dental.

WING 84 , em 1965, preparou amostras de amalga

ma para observar a resistencia a compressao, as alteragoes

dimensionais e o0 escoamento estatico (flow) do mesmo. Baseg
do neste trabalho o autor 8% concluiu o seguinte:-"0s  pi
nos nao afetam as propriedades de alteragoes dimensiongis e
o escoamento do amdlgama . - Os pinos de ago inoxidavel pro
vidos com roscas nao aumentam a resisténcia do amalgama; no
entanto, apesar deste fato, a tecnica do uso dos pinos pro
move retencao adicional adequada em restauragoes muito volu

mosas”.

ZARB 85 , em 1965, afirmou que o grau de muti

lagao de um dente nao se constitui num obstaculo para a sua
reconstrucao. Disse que o requisito minimo € o dente apre -
sentar-se estavel sob o ponto de vista periodontal, indepen

dente depmesmo ser polpado ou nao. Concluiu,ainda, que uma
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restauracao com reforgo dos pinos de ago fortaleceriam um
dente despolpado e tratado endodonticamente, prevenindo- o
de perda. Relatou, também, que um nucleo de amalgama  com
pino, ofereceria maior resisténcia ao deslocamento que um

nucleo fundido ou pre=fabricado.

GOING 36 ,em 1966, comparou tres diferentes
sistemas de colocacao de pinos:
- cimentados (MARKLEY 48 );

- por friccio (GOLDSTEIN 37

, divulgou a tecnica
desenvolvida por NATHAN P.BAKER )s

- rosquedveis (GOING 3¢ ).

Estes dois ultimos utilizavam a resiliencia da
dentina para a retencao; enquanto no primeiro, os pinos e '

ram cimentados com cimento fosfato de zinco.

Segundo estes autores, os pinos de ago ros
queaveis e os colocados por fricgao, levam a tensoes denti
narias, podendo produzir trincas e fraturas no esmalte e

na dentina.

MARKLEY 20 , em 1966, fazendo uma revisio nas
tecnicas de colocagao de pinos, introduziu modificagoes vi
sando a diregao de colocagao dos pinos, diminuindo o risco
de perfuragﬁes e transgressoes pulpares. Em relagao a dire
cao da perfuragao, relatou que ela deve ser paralela a su
perficie externa adjacente do dente ou raiz. Como forma de
melhor distribuir as tensoes, evitando possivel linha de
fratura, indica a colocagao de pinos em diferentes profun-

didades. Sobre a tecnica de pinos retidos por fricgao, ob

servou que a mesma apresentava a desvantagem de tensionar
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a dentina, podendo, eventualmente, induzir a trincas e fra
turas do dente ou raiz, especialmente, se o mesmo for des

polpado.

Sobre a tecnica de pinos cimentados citou al
gumas vantagens como: - custo reduzido, sendo uma opgao
mais economica; - a fungdo do dente € mantida (esmalte/den
tina); - conserva mais a estrutura dentaria, favorecendo a
integridade da polpa; - resiste melhor a cérie recorrente,

que uma restauragao metalica fundida; - pode servir como

nucleo de preenchimento.

Segundo GOLDSTEIN37 | em 1966, a técnica de
pinos cimentados apresenta?a alguma dificuldade, como a 1o
calizacao dos orificios durante a iﬁ%rsﬁo do cimento. As
vezes,0s pinos ficavam mal cimentados e se deslocavam- com

relativa facilidade durante a condensacao da restauracao.

.0 autor37 divulgou uma teécnica de pinos re
“tidos por fricgao que eliminava os inconvenientes ineren
tes aos pinos cimentados. Esta técnica € de autoria de
NATHAN P.BAKER & utiliza da resiliencia da dentina como
forma de reter os pinos de ago. Para tanto, necessita que
os orificios sejam de diametros menores que os pinos. Des
ta maneira, existe o risco de trincas ou fratura da estru

tura dental.

Foram realizadas comparagoes quanto a resis
tencia a tragao entre os pinos cimentados e os pinos reti
dos por fricgao. Os resultados indicaram a media de 15,99Kgf
para os pinos retidos por friccao contra a media de 6, 75Kgf para

0S pinos cimentados.
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35 , em 1966, notando a falta

GOING & GRENNER
de comprovagoes cientificas com‘re]égio ao uso de pinos de
aco em restauracoes para amalgama, realizaram um estudo pa
ra avaliar a resisténcia a compressao do amélgama retido
por pinos. Corpos de prova de amalgama com fios de ago ino
xidavel dispostos horizontalmente e transversalmente com
um, tres, cinco e sete fios, com 5 ou 10mm de comprimento,
foram utilizados. Uma maquina de ensaio para testes do ti
po universal foi a escolhida para testar a resistencia a
compressao dos corpos com idades de vinte e quatro e.cento
e sessenta e oito horas. Durante o estudo foi observado
que a resistencia a compressao do amalgama decrescia, a me
dida que o numero de fios aumentava. Os resultados demons-
traram que, independentemente das posigoes dos pinos nos

corpos de prova, o amalgama fraturava-se sempre num plano

correspondente a disposicao dos pinos.

ARAUJO et a]ii-3 , em 1969, em trabalho que
procuravam avaliar a compatibilidade quimica entre o amal
gama dental com alguns fios metalicos, os quais poderiam
ser usados como retentores em restauragoes amplas de amal
gama, concluiram o seguinte: os fios de cobre, ouro e de
ago inoxidavel ndo apresentam, com o amalgama, compatibili
dade quTmica'suficiente para promover alteragoes estrutu
rais perceptiveis pela microscopia otica; a prata demons
trou boa compatibilidade quimica com o amalgama; a liga de
prata-estanho foi a que apresentou maior compatibilidade
quimica com o amalgama utilizado para restauragoes dentais.

WELK & DILTS83 , em 1969, procuraram avaliar
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a influencia dos pinos de ago inoxidavel retidos por
fricgao, auto-rosqueaveis e providos com roscas, quanto a
resistencia a compressao, resistencia transversal e reten
cao.

0s autores o3 , utilizaram um dinamometro pa
ra condensar as amostras e a forga empregada foi a de
2,7Kg. A mEquina utilizada para os testes foi a universal,
com velocidade de 1,27mm/min. A idade das amostras testa-

das era de vinte e quatro horas.

As amostras do grupo controle (sem pinos) se
comportaram me]hor que as com pinos, no que diz respeito a
resistencia e compressao. Apesar dos pinos, o amalgama nao
foi reforgado; entretanto, tambem o grupo de controle exi
biu uma resistencia transversal muito maior que aqueles
grupos que continham pinos. Com relagao a resisténcia a
retencao no amalgama, todos os pinos fraturaram sob tracgao
ao serem incluidos, num comprimento maior que 2mm, exceto

os retidos por fricgao.

Pelos resultados obtidos pela presenté pesqui
sa, concluiram que a funcao dos pino§ era promover melhor
retengao do amalgama a estrutura dental. Como os pinos en
fraquecem o amalgama, nao existe vantagem em cq]ocar pinos
no amalgama, mais que o necessario para obtengao de uma
retencao adequada. |

ARANGO & CORTES 2

, em 1969, utilizando den
tes artificiais realizaram um estudo comparativo entre

trés técnicas de pinos de aco (cimentados, retidos por
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fricgao e auto-rosqueaveis).

Com relagéo.s‘técnica de pinos retidos por fric
gao, salientaram a necessidade de usar-se um isolamento mais
rigoroso para atenuar o problema da criagao de forgas hidrau
licas nos orif?cios dos pinos. Com relacao a broca empregada
na confeccao dos orificios devido ao seu pequeno diametro

informaram que poderia favorecer sua fratura.

Quanto a tecnica de fixagao de pinos auto - ros
_que5veis,enfatfzarama necessidade de sua insercao correta no
orificio; pode—se ter a falsa impresséo de se chegar ao fun
do do orichio, quando, na rea]idade, isto nao ocorre. Sali

entaramoperigo de fraturas destes pinos, durante a insercgao.

Relataram, tamhem, as dificuldades da colocagao

do cimento nos orificios, na tecnica dos pinos cimentados.

MOFFA et alii®2 , em T969, compararam trés téc
nicas de colocagao de pinos (cimentados, retidos por friccao
e auto—rosdueﬁveis), com relqgéo a forca de tracao necessa
ria para remove-los da dentina e da restauragao de amalgama.
Os autores citam cinco causas de falhas decorrentes da colo-
cagao de pinos: - fratura da dentina; - na interface pino -
restauragéo; - interface pino-dente; - fratura da restaura -

¢ao; - fratura dos pinos.

Os pinos retidos por fricgao e auto - rosquea-
veis foram inseridos nos orificios de 0,025 a 0,10mm menor,

em diametro, que os pinos

0s pinos cimentados apresentaram resultado me
nor com relagao a resistencia de retengao na dentina, enquan

to que os auto-rosqueaveis foram mais retentivos. A medida
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que o diametro dos pinos eram aumentados, os pinos cimenta
dos e auto-rosqueaveis foram ficando mais retentivos. Foi
observado que existiu um aumento de retengao com a maior
profundidade do pino. Com os pinos cimentados houve uma
inter-relagao linear entre a profundidade e retengao , o
que nao aconteceu com 0S outros dois tipos de pinos auto -
rosqueaveis e retidos por fricgao, que apresentaram um pe
queno aumento de retengéo,quando a brofundidade excedeu a
2mm.

A analise dos dados indicou que os pinos reti
dos por fricgéo sao duas a trés vezes mais fetentivos que
0os cimentados e que oS pinos auto-rosqueéveis sao cinco a

- seis vezes mais retentivos que os mesmos (cimentados).

Com relagao ao comprimento dos pinos no inte
rior do amalgama, notou-se que o comprimento de Z2mm para
0s pinos cimentados e auto-rosqdeéveis parece ser o ideal
para se conseguir uma boa retengéo.

DILTS et alii 20 , em 1970, verificaram , em

pesquisa, a avaliagao de linhas de fraturas ocorridas na
dentina com as tecnicas de instalacao de pinos de ago para
reter a restauragéo de amalgama. 0s pinos eram colocados
em vérias distSncias da juncgao ame]o—dentinéria e so foram

estudados os pinos auto-rosqueaveis e retidos por fricgao.

A metodologia da pesquisa consistia na forma
cao de tres grupos de dez dentes para cada grupo. No grupo
um, cada dente recebeu quatro oriffcios de 2mm de profundi

dade e foram colocados pinos auto-rosqueaveis "Minim".

Os dentes do grupo dois receberam quatro pi

.
b3

nos auto-rosqueaveis "Regular", com 2mm de profundidade
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nos dentes do grupo tres foram inseridos quatrd pinos reti
dos por fricgao ate a profundidade de 4mm. Todos os pinos
foram colocados em tres diferenteé distancias da jungao
amelo-dentinaria: junto a jungao (0,0mm),a O,5mm e a 1,0mm

aléem do limite em plena dentina.

0s grupos com pinos auto-rosqueaveis "Minim "
e com pinos retidos por fricgéo produziram menos fraturas
comparados com os pinos auto-rosqueiveis "Regular"; isto
se explica, talvez, ao menor diEmetro»dos primeiros.0s pi
nos colocados junto a juncao amelo-dentinaria produziram
maior numero de linhas de fratura que os colocados mais e

gquidistantes desta jungao.

SHILLINGBURG JR et alii /! , em 1970, ao rela
tarem sobre tratamento de dentes posteriores, submetidos a
terapia endodontica radica], observaram que nem a todos es
tes dentes e indicado um tratamento restaurador, atraves

de nucleos metalicos fundidos.

0s autores ylnﬁo indicaran nucleos nos casos
de: canais atresiados ou curvos; grande divergéncia radicu
lar; em alguns casos, dificuldade na localizagao dos ca
nais;faltade acesso e pouca visibilidade. Concluiram que ,
nestes casos, & preferivel o emprego de amalgama retido por

pino..

STANDLEE et alii 73 , em 1970, observaram a
través da técnica da fotoelasticidade a ocorréncia de trin
cas e fraturas na dentina, produzidas por colocagao de pi

nos de acgo.

CECCONI & ASGAR '3 , em 1971, verificaram a
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resistencia a tragao de varios pinos de ago inoxidavel (pre
conizados por MARKLEY),pinos recobertos com cobre, pinos de
prata e pino da Unitek. A idade das amostras testadas foram
de quarenta e oito horas e os autores constataram que: - Os
varios tipos de pinos testados nao apresentaram, com rela -
¢ao a retencao, nenhuma vantagem sobre os outros; - Deve -
se usar o menor numero possivel de pinos, desde que se con
siga uma retengao suficiente; - 0s pinos de ago inoxidavel
reduzem,significantemente ,a resistencia a tragao, quandc co
locados em restauragoes de amalgama.

DUPERON & KASLOFF 23

, em 1971, verificaram a
resistencia a tragao de amalgamas dentais com tres  diferen
tes tipos de limalhas (convencional de corte fino , fase
dispersa e particulas esferoidais). Pinos de ago inoxida
vel serrilhados de 0,55mm de diametro, pinos de ago inoxi
dﬁve] liso, tambem com 0,55mm de diametro e pinos de plati
na-ouro-paladio, banhados em prata, com 0,58mm de diametro,
foram utilizados na massa do amé]gama.e a idade das amos

tras testadas foi de uma e vinte e quatro horas. O0s auto

res chegaram a seguinte conclusao:

- Com relacao a retencao, os pinos de platina-ouro-paladio,
tiveram um comportamento superior aos de ago inoxidavel s
maé mesmo assim todos os pinos dos diferentes materiais pro
moveram um descrés&imo da resistencia a tragao do amalgama-
- Pinos serrilhados e galvanizados paralelos a forga de tra
¢3ao parecem aumentar a resisténcia a tragdo do amalgama.

- Nao existiu correlacao entre a resistencia e o conteudo
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de mercurio residual.

- Devido a perda progressiva de resistencia a tragao nas
amostras que continham pinos de aco inoxidavel, fez-se ne
cessario que um numero adequado de pinos fossemdispostamen

te espacgados.

- Pinos capazes de unirem-se com o amalgama, reduzindo a
queda da resistencia a tragao, podem ser de utilidade para
a restauracgao.

MONDELLI & VIEIRA °°

>, em 1972, realizaram pes
’quisa com é finalidade de avaliar a resisténcia do amalga
ma, com ou sem inclusao de pinos, em‘quatro tipos cavita -
rios.

0bservaram que tres pinos encufvados aumentam
a resisténcia a fratura do amalgama,quando a forga e apTi
cada a distancia dos pinos; porém, quando aplicada sobre os
pinos, a resisténcia a fratura diminui. Ja os pinos retos
diminuem a resistencia a fratura das restauragoes de amal

gama.

ENOCH & COCHRANZ® , em 1973, baseados em
tres tecnicas de pinos (cimentados, retidos por fricgao e
autb-rosqueéveis ) recomendaram o nao uso de resiliencia

da dentina como forma de reter o0s pinos.

A tecnica dos pinos cimentados - de MARKLEY
e a preferida nos procedimentos restauradores em dentes
despolpados. Observaram, ainda, que esta técnica, menos sg'
jeita a fraturas e trincas, pode ser utilizada em qua]quer
caso. - |

Afirmaram como norma geral, tendo em vista os
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pinos nao fortalecerem o amalgama e sim o enfraquecerem ,
que usar poucos pinos com boa capacidade retentiva e me

Thor que usar mais pinos com pouco poder de retencgao.

27 , em 1973, estudando bases para co

FARLOW
roa, através de restauragoes a ahélgama, fixadas com pino,
relatou a importancia e exceléncia deste método para re
construgéo de dentes saudaveis pekiodonta] e‘ehdodontica-
mente . Informou que os dentes préqmolares pequenos, nao
sao indicados para receberem este tipo de restauragﬁo com
pinos; isto se deve ao fato de a massa do amalgama reque
orer um volume suficiente, evitando risco de fraturas
e dando a maxima resistencia poss?vel; Enumerou as seguin
tes vantagens do amalgama como materia] de bases para co
roas: dispensa o uso de laboratorio para fundigoes; e bac
teriostético, devido seus ptodutos de corrosSo atuarem no
seu pr6prio selamento e por se tratar_de material de fa
cil aquisicgao.

SCHUCHARD & REED68 , em 1973, em pesquisa
que visava veéificar a resposta da polpa em dentes subme—
tidos a colocacdo de pinos pelas técnicas de cimentacgao ,
retidos por fricgao e autoFrosqueéveis,quando havia varia

cao da profundidade da perfuracao e do tipo de cimento em

pregado, concluiram:

- A resposta pulpar inicial estava diretamente proporcio
nal a distancia da polpa ao orificio da perfuracao. Quan-
to mais proximo da polpa o orificio de perfuragao, maior

resposta pulpar;

- No cimento fosfato de zinco foi observada uma reagao in
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flamatoria intensa inicial; entretanto, o restabelecimento
pulpar foi comparado as amostras,onde se utilizou para ci

mentacao o cimento de oxido de zinco e eugenol;

= 0s pinos retidos por fricgao e com perfuragoes, tratadas

com verniz, nao mostraram reducao da resposta pulpar.

TRABERT et alii ’® , em 1973, baseados num es
tudo de fotoelasticidade em que usaram tres tipos de pinos
para retencao (cimentados, retidos pdr friccao e auto - ros
queaveis) em diferentes distancias da camara pulpar, con
cluiram:

- 0sS pfnos cimentados nao produzem tensoes pulpares;

- os pinos retidos por fricgao, quando suas superficies es

tavam adjacentes a polpa, foram os que alcangaram as mais

altas tensoes pulpares; |

- os pinos auto-rosqueaveis, quando colocados perpendicular

mente a polpa, levaram a mesma a altas tensoes;

- os pinos colocados a uma distancia de 0,85mm, ou mais pro

ximos da polpa, promoveram trincas e tensoes dentinarias com
reflexo tensional sobre o orgao pulpar;

- os pinos retidos por friccao, colocados a 0,5mm ou mais
junto da polpa,causaram tensoes suficientes para fraturarem

a dentina adjacente a parede pulpar.

CAPUTO & STANDLEE1Z | em 1976, discutiram os
diferentes aspectos do emprego de pinos de aco para retencgao
em dentina nas técnicas de MARKLEY, por fricgao e auto- ros
queaveis. |

Formularam consideracao a respeito de pinos em

pregados como nicleos e de nucleos fundidos.
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Observaram que todos os sistemas que se valem
da resiliencia da dentina devem ser empregados com cautela,
uma vez que, por induzirem .tensaes na dentina, aumentam
muito os riscos de danos a estrutura dental. Considerafam a
combinagao de pinos convencionais com pinos intra-radicula
res um otimo resultado.

BIRTICIL & VENTON &

, em 1976, em pesquisa.,en
fatizaram haver numerosos defensores do uso dos pinos em
dentes amplamente danificados.Bem menos atengao tem sido da
da @ao possivel dano ao elemento dental, resultado da colo-

cacao do pino.

Virtuaimente,nenhuma atengao tem sido dada pa
ra a utilizagao da estrutura do remanescente dental, apro
veitavel para retencao nas restauracoes de amalgama extra

coronal.

Essa investigacao propoe- usar a estrutura a
proveitavel do dente, para proporcionar retencao em uma
restauracao de amalgama por ele considerada delicada.

Os autores®

citdram minuciosamente os procedi
méntos por eles preconizados em exposigao de principios,on
de samienﬁaxaﬁ que.amodificagao no planejamento do preparo
& limitada somente pela habilidade e imaginagao dbl dentis
ta.Apneaemtmtamcasos clinicos dessa técnica alternativa ,
ao uso dos pinos.

ISHIKIRIAMA et alii 42 , em 1976, avaliaram a
influencia do uso de varios pinos sobre a resisténcia do

amalgama a fratura, quando submetida a forca de compressao,

de tracao e por dobramento. Concluiram que neste trabalho a
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inclusao de pinos metalicos no amalgama podera aumentar ou
diminuir sua resistencia a fratura, dependendo da natureza

dos pinos e do tempo de realizagao dos testes.

HIRATA4] , em 1977, publicou o resumo de um

trabalho apresentado na discip]fna de Dentistica Operatoria
do Curso de Pos-Graduacao em Clinicas Odontologicas da Uni
versidade de Sao Paulo, no qual tece algumas consideragoes
sobre propriedades do amalgama, sistemas de retencao atra
vés de pinos e preparacgoes em dentes preenchidos com amal
gamas. Concluiu, observando que: -dentre os materiais uti
lizados como preenchimento de dentes, o amalgama € o que
apresenta as melhores propriedades;

- a resistencia mecanica
do amalgama, de um modo geral, € suficiente para servir de
base para a pega fundida;

- quando retido por pinos,
o amalgama pode ser indicado como fundacdo e niicleo, se o

dente nao for utilizado como suporte de pegas extensas;

- essas fundagoes de amal
gama podem ser realizadas em dentes vitalizados e desvita-
lizados.

TARRANT & MATRANGA’®

» em 1978,{ndicaram o
uso de amalgama com fase dispersa por suas melhores propri
edades como metodo alternativo para restauragoes permanen-
tes em dentes amplamente mutilados. Preconizam a instala -
cao de pinos no amalgama como substituto das restauragoes

metalicas fundidas desde que cuidados contra as tensoes te

nham sido observados.
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FUJIMOTO et a]ii29 , em 1978, comparando pinos
fetidos em resina com pinos retidos em amalgama, relataram as
variaveis alcancadas neste trabalho, tais como:.

. - precisao do tamanho das perfuragoes; |

- profundidade dos pinos;

- 0 angulo formado entre o eixo do pino e a superficie da den
tina;

- o numero de misturas do material do nucleo para complemen
tar o especime;

- a dificuldade para condensar o material e a diregao da apli

cagao da forga.

Nao houve diferenga estatistica entre a forga

de tracao aplicada a resina e ao amalgama nessa investigacgao.

CUNHA et alii'® , em 1979, com trabalho intitu
lado "Pinos trancados para uso em Odbntologia",ewidemoiaram as
vantagens do emprego dos pinos trangados como meio auxiliar
de reter a restauragao de amalgama e resinas compostas e na
confecgao de nﬁc]eos. Os corpos de prova foram submetidos a
testes de deslocamento e os resultados indicaram o seu uso
com sucesso, quando desejamos aumentar a retengao das restau

ragoes.

MONDELLI et alii 23 , em 1979, apresentaranm tra
balhos que indicam varios materiais com os quais é‘ possivel
substituir a dentina perdida, que servirao de base ou funda
ngo sobre a qual assentara a restauracao metalica fundida. Os

referidos au'coresS'3

observaram duas situacoes clinicas com
ampla destruicao da coroa. A primeira @ quando se verifica

uma destruicao de formato crateriforme; no entanto, as pare



des laterais de esmalte e dentina sao resistentes, apesar
da necessidade de aberturas coronarias e da camara pulpar.
Neste caso, devido a quantidade de estrutura de dentina re
manescente e pelo espago proveniente pela camara pulpar e
pelas embocaduras dos condutos, € possivel conseXguir - se
uma forma auto-retentiva sem o uso de pinos. Na outra si
tuacao, ha tambem severa destruigao coronaria e nao se con
segue retengao na dentina remanescente. Com base na resis-

tencia da estrutura dental,o critério clinico ira estabele
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cer o tipo do pino a ser utilizado como retentor.Enfatizaram

0s autores53 que o dente a ser reconstruido com amalgama
deve receber uma protese unitaria, quando o mesmo for wusa
do como pilar para ponte fixa. Quando a estrutura dentaria
remanescente for minima, indicam a confeccdao de niicleo fun

dido com 1liga de ouro.

MOZER & wATSON57 , em 1979, baseados na ex

tensao do remanescente dental e na perda de oclusao, obser
varam que estes fatores determinariam se uma restauragao a
amalgama Com»pinos seria suficientemente forte e retentiva.
Precohizaram que se deve verificar se as cﬁspides_a serem
reconstruidas sao ou nao de contencao centrica, pois assim
se optaria por uma restauragao definitiva ou por uma funda
'¢ao para restauragao metalica fundida.

OUTHWAITE et a11i60 , em 1979, publicaram pe

la primeira vez, um procedimento alternativo.a colocagao

de pihos que se valia da retengao direta.

Trinta e dois dentes humanos, recém-extraidos,

de dimensoes e formatos semelhantes, foram armazenados em
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ambiente de 100% de umidade durante todo o experimento. O0s
dentes foram desgastados sob refrigeragao a ar e agua, de
oclusal para cervical, dando espago para futura restaura
¢ao de amalgama de 4mm, resultando numa superficie denti -
nal. Onde a camara pulpar foi exposta, resina acrilica auy
to-po]i@erizivel foi colocada para evitar ingresso de amél

gama durante a condensagao.

Dois grupos de dezesseis dentes foram forma
dos ao acaso, um grupo recebeu canaletas de retengao, con
feccionadas com broca numero trinta e tres e meio,de  pro
fundidade, igual a parte ativa da broca. Este preparo fi
cou aproximadamente a 0,5mm da jdngﬁolzamelo—dentinério e
aprésentava:‘o i+ formato de uma circunferencia que cdntdg
nava a regiao do coto do dente. 0 dutro,grupo de dentes foi
~preparado para receber quatro pinos rosqueﬁveis numa profqg

didade de 2 mm.

Ja que as amostras nao eram todas do mesmo ta
manho, a area seccionada do coto dental foi éa]cu]ada em
polegadas quadradas, antes da testagem. 0Os resultados fo
ram registrados em libras por polegadas quadradas. A real
carga de fratura variava a partir de cento e vinte a duzen
tas e setenta libras, que esta dentro da faixa fisiologica
das forgas mastigatorias da dentigcao humana. A forga media
das coroas de amalgama com canaletas de retengao circunfe-
rencial para causar trincas era de 3921 psi, com desvio
padrao de 865 psi. Para as coroas retidas com pinos auto }
rosqueaveis a forca meédia foi de 3453 psi, com um desvio

padrao de 679 psi. Nao houve diferenga significante entre
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os dois grupos testados.

60 . -
Os autores salientaram que os amalgamas re

tidos com canaletas circunferenciais foram sensiveis a 1le
ves movimentos da matriz,durante a condensacgao. Suspeita -
ramque as fraturas ocorrem durante a condensagéo.’lsto po-
deria acontecer devido a uma forte pressao de cdndensagéo
perto das bordas, causando uma inclinagao da matriz, quan
do a condensagao estava quase completa. Nenhuma restaura
cao das coroas do grupo dos pinos demonstrou ééte.tipo de
falha. 0 uso de material para estabilizar a matriz elimina
ria o risco das fraturas, bem como, a remocao das bordas

agudas das canaletas com um bizel. Isto n3o foi feito nes

se estudo em particular, como relataram os autores.

0 tipo de canaleta pode ser usado clinicamen
te em quase todas as situagoes onde os pinos possam ser
indicados para substituicao de cuspides. Ela nao precisa ,
necessariamente, ser continua e circunferencial e aquelas
'cﬁrtas e parciais, podem ser melhores em algumas circuns -
tancias. Nas condigoes desse estudo, as seguintes conclu

soes foram tiradas:

- a retencao de canaletas circunferenciais em dentina e
comparavel a retencao dos pinos;

- os amalgamas retidos a pinos apresentaram uma tendencia
maior para o deslizamento;

- os amalgamas retidos a canaletas circunferenciais foram
mais sensiveis aos movimentos das matrizes, durante a cen
densagao e mais resistentes,durante a remogao da matriz,

do que aqueles com os pinos auto-rosqueaveis.



-27-

SHAVELL70 , em 1980, apresentou’Um trabaiho

que re]ata as desvantagens que o uso dos pinqs de ago ino
xidavel acarreta sobre o dente. Com a finalidade de resol
ver muitas das questoes levantadas nessa pesquisa, 0 au
tor70 propoe uma tecnica reconstrutiva ("amalgapin"), ra
pida, anti-pino, que foi desenvolvida e colocada em  uso
clinico em 1962, pelo mesmo. Sua tecnica e empregada em
dentes com grande deétruig&o coronal. Consiste na remogao
de todo tecido cariado e sem suporte dentinario; porem,an
tes de iniciado o procedimento operatorio, € imprescindi
vel imaginar a forma da coroa anatomicamente correta.. A
existencia da radiografia pre-operatoria, relagoes oclu
sais e posicionais na arcada, bordas marginais, pontos de
contato, vaos, perfil e forma axial, sao fatores a serem
considerados para se ganhar, inicialmente, um quadro‘ men
tal claro do morfotipismo, levando ao sucesso a interven

¢ao.

A tecnica do "amalgapin" utiliza de perfura
coes na dentina, nos locais de base de cuspides e cristas
marginais, perfuracoes estas nao paralelas entre si e sim
paralelas as superficies externas do dente. Estas perfura

¢oes sao preenchidas por amalgama e agem como dedos, re

tendo a restauracgao.

As pérfuragaes sao preparadas com brocas em
"alta rotagao numeros 1156, 1157 e 1158, com uma profundi

dade de 2 a 3mm.

Observa, também, que as restauracgoes com

"amalgapin", podem servir de reconstrugoes intermediarias,
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uma vez que, com o tempo, protese de metalo-ceramica ou fun
digoes mais duraveis poderac ser elaboradas sobre as restau

ragoes com "amalgapin".

0s pontos principais da preparagao das perfura
goes, colocagao de matriz, condensagao e escultura, - foram
descritos e ilustrados. 0 termo "Tecnica de Amalgapin de Re

tengao" foi introduzido.

SENG et alij ©7 , em 1980, demonstraram um me
todo de retengao ;uplementar com "insercao para retengao de
amalgama ou pinos de amalgamas, para serem utilizados :: em
dédtds: severaiente destrquos. Essa pesquisa continha qua
tro grupos. Cada um com dez dentes e o grupo controle (nQl)
recebeu trés pinos rosqueaveis. 0s tres outros_gfupos rece
beram preparo com‘uma broca em forma de cone invertida, de
numero trinta e cinco, em alta rotacao. Cada preparagao se.
estendia na dentina até a profundidade e o diametro da cabe
ca da broca. 0s dentes do grupo dois receberam tres prepa
ragoes para pinos de amalgama. Os do grupo tres receberam
quatro preparagoes e os dentes do grupo quatro receberam cin

co preparagoes.

Todoé os dentes dos quatro grupos foram restau
rados por um mesmo operador e testados em um aparelho idea
lizado pelos autores69 s que'funcionava como um pendulo. Es
te pendulo tinha o peso de uma libra e era arremessado sobre

a restauracgao em alturas variadas.
0s resultados permitiram estas conclusoes:

- as restauracgoes que tinham pinos de amalgamas se compara

vam muito favoravelmente em relagao as retidas com pinos ros



-29-

queaveis;

- uma preparagao com a broca numero trinta e cinco apresen
tava tanta retengao quanto um pino convencional;

- numerosas fraturas das restauragoes do amalgama, retidas
com pinos de ago, foram encontradas onde os pinos esta
vam localizados;

- as restauracoes retidas com pines de amalgama fraturaram
com maior freqliencia na interface amalgama/dente.

GOURLEY 38

, em 1980, em uma criteriosa inves
tigagao sobre as localizagoes févoréveis para colocacgao de
pinos em molares, enfatizou que o conhecimento da espessu
ra da dentina e anatomia do dente na regiao cervical sao

fatores essenciais para o sucesso da técnica.

Cita como locais de eleicao para colocacgao de
pinos, os cantos dos molares ou angulos retos. A area 1lin
~gual dos molares superiores e distal dos inferiores possu
em dentina adequada para colocagao de pinos; porem, a cur

vatura das raizes complica a colocagao dos pinos.

GALINDO 30 | em 1980,indicou o uso de pinos
cimentados, quando ha grande perda do tecido dentinario e
que 0 numero maximo de pinos & de quatro para cada dente .
Conclui que a resistencia a cdmpresséo nao & influenciada
caso seja observada esta indicacao; entretanto, a resistég
cia a tragao e transversal do amalgama sao diminuidas.Fez
observacoes sobre tensoes produzidas pelos pinos e qué )
amalgama tende a fraturar-se na regiao do pino. Este mesmo
autor e colaboradores 3! ~, em outro trabalho, relataram a

evidencia de uma satisfatoria uniao entre pinos banhados
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com prata e o amalgama.

Noutro estudo, GALINDO et a]fi32 , tambem em
1980, comentaram que a retengéo e os fatores de concentra
¢ao de tensoes poderiam ser melhorados,se uma boa uniao me
canica existisse entre os pinos lisos e uma restauracgao a
amalgama.

HEMBREE_40

, em 1982, avaliou a retengao dos
pinos na dentina pelos tres sistemas mais conhecidos ( ci
mentados, por fricgEo e auto-rosqueaveis). Os pinos cimen
tados apresentaram menor retencao. Observou, que, quanto

maior o diametro dos pinos, maior sua resistencia retenti-

va.

KATORA et alii 43 . em 1981, apréSentaram um
estﬁdo no qual fizeram a avaliacao morfo]Ggica dos locais
de'perfuragaes produzidas pelas técnicas de colocagao de
pinos. Salientaram, tambem, alguns tipos de tratamento que
devem ser rea]izadog,quando a perfuracao ocorre coronalmen
te ao osso de suporte, e as perfuracoes que terminam nas
estruturasv6$seas. Na primeira situagao,usa o amalgama e

na segunda utiliza de guta-percha condensada no canal.

O0s dados desta investigagcao demonstraram que
as perfuragaes causadas por pinos, no esmalte, produzem
maior dano a superficie dental do que aquelas no cémento»,
muito provavelmente devido a natureza mais organica e elas

tica do cemento.

'

OUTHWAITE et alii ®1 , em 1982, idealizaram
uma maquina que procurava simular forgas mastigatorias

Dentes humanos, que foram reduzidos oclusalmente,receberam

+
Y

AR S
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fenda circunferencial preparada com broca trinta e trés e
meio; o outro grupo de dentes recebeu tres pinos Minikin.
' 0s dentes delambos 0s grupos receberam restauragoes de a
malgama com alto teor de cobre e de resinas compostas . A
idade das restauragoes testadas foi de sete dias. quando
todas as restauragoes foram submetidas a méquiﬁa de ensaio.
Um milhao de ciclos foi escolhido como sendo o ponto de
corte de teste e foi estimado em cinco anos de uso inten-

sivo na boca.

Todos os especimes mostraram algum movimento
entre 1 a 10mm, tao logo foi aplicada a forca. Isto pode

ser explicado devido a resiliencia da dentina.

Para uma carga média de 70N, quando o amalga
ma € usado, nao ha diferenca estatistica entre os dois mé
todos retentivos; entretanto, a retencao da fenda e varias

vezes de melhor magnitude em longevidade.

A restauracdo de resina composta com retencgao
com fenda,mm&tﬁou maior vida sem fadiga que o amalgama re
tido por fenda ou pinos na carga de 120N. A interpretagao
direta desse fato nao e possivel, porque a quantidade de
forca sobre uma simples restauragao na boca nao e conheci
da.

61 concluiram neste estudo que:

0Os autores

- 0s corpos de prova de resina combosta, retida por pino,

exibiram significativamente menor vida que todos os ou
troS grupos;

- sob baixa carga, pinos e fendas sao comparaveis quando a

resina e usada, mas ha um decrescimo acentuado na vida
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das restauracoes retidas com pinoss.quando a carga aumen
fa;

- no pento final de 30im, as restauragoes com resina com
posta com pinos, falharam na media de duzentos e cin -
qllenta ciclos ; no entanto, as retidas por uma fenda ,
falharam em duzentos e cinqlienta mil cfc]os. Um aumento
de mil vezes na vida da mesma;

- a vida das restauragBes de resina composta, retida com
fenda, e comparavel ou maior que aquela restauracao de
amalgama retida por fenda ou binos;

- a diferenga de vida entre as restauragﬁes de amalgama
retidas com pinos ou fendas & de significancia clinica;
nao se sabe, porém, o resultado de uma experiencia cl17
nica, ja feita, para verificar o desempenho clinico dos
dois tipos de retencao para restauragoes definitivas em

amalgama,que sera publicado no futuro.

Afirmaramainda:"E duvidoso que uma forga ten
sional pura de mais de 45—90N(10-201bj, seja gerada , mes
mo com alimentos mais adesivos".

COOLEY et alii '® , em 1982, relataram sobre

a infiltracao em torno dos pinos para retengao e realga
ram a importancia da localizagao das perfuragoes produzi
das,durante o procedimento para escolha do tratamento

mais adequado.

0s autores '®discorreramsobre os diversos ti
pos de tratamento e .0s " classificaram: em: a) - reali
zados durante a restauracao; b) - realizados depois da

restauragao.
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DURKOWSKI et a11124 , em 1982, ava]iaram pinos
TMS com relagao ao efeito de provocarem rachaduras no esmal
te, depois de serem inseridos a distancia de zero, um, dois

e tres vezes do diametro da broca da jungao dentino-esmalte.

Os pinos rosqueaveis usados na pesquisa foram

os Regular, Mimim , Minikin e Minuta.

Os pinos Regular . produziram mais rachaduras do
‘que todos os outros e os pinos Minuta foram os que menos ra
chaduras apresentaranm.

KAYSER et alii®®

, em 1983, em ampla revisao
da literatura discorreram sobre o uso dos pinos; seus siste

mas , modos de -aplicacao e suas conseqliencias sdao discutidas.

Enfatizaram que, para uma boa adaptagao do pino
ao amalgama, a técnica de condensacao ideal deve ser aquela
em que o amalgama € "esfregado" contra os pinos nas primei
ras condensagoes do material na cavidade.

SHILLINGBURG JR. et alii’2 , em 1983, em se

tratando de "munhao", consideram otima uma expulsividade de
69 entre as paredes opostas; esta expulsividade cai dentro
do angulo de convergéncia de 2,59 a 6,50, necessario para mi

nimizar a concentracgao de esforgos.

Observaramque "a distancia ocluso-gengival € um
fator importante, tanto para retencao como para estabilidade.
Uma preparagao mais larga, tem mais superficie e, portanto ,
menor retengao.. Como as paredes axiais interferem nos deslo-
camentos, sua inclinacao e altura sao fatores de estabilida-
de frente as forcas que tendem a ladear a restauragao. Para

que a restauracao tenha sucesso, sua altura tem que ser sufi
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cientemente grande. Quanto mais curta a parede, tanto maior
importancia tera a sua inc]inagéo..Paredes com pouca altura
devem ser as mais paralelas possiveis para aumentar a esta
bilidade. A estabilidade de um. "munhao" curto e amplo pode
ser melhorada, fazendo-se sulcos em suas paredes axiais. Es
te procedimento reduz o raio de rotagao,e as zonas proximal

e oclusal das paredes dos sulcos.interferem no deslocamento”.

GARMAN et a]ii33 , em 1983, realizaram um es
tudo com dezenove pacientes, que receberam vinte e dois pe
res de restauragoes extensas de amalgama, sendo que cada
par tinha uma retengao por pino auto-fixado e outro uma re
tencao do tipo fenda, preparada com broca numero trinta e

quatro.

Observacgoes sobre os cuidados e vantagens da

- . -~ : 33
tecnica sao relatadas pelos autores , COmoO:

a colocagao da retengao do tipo fenda & feita rapidamente;

- nao requer equipamento especializado e nenhuma pressao &
exercida sobre a dentina,durante a colocagao do amalgama
nas fendas;

- a profundidade da fenda reduz grandemente a probabilida
de de uma exposicao da polpa ou perfuragio do periodonto;

- a condensagao cuidadosa e completa do amalgama e a estabi
lTidade do sistema de matriz sao essenciais em qualquer res
tauragcao de amalgama;

- as fendas podem ser colocadas em qualquer dentina dispo
nivel da parede gengival ou pulpar do dente;

- as fendas sao especialmente indicadas em casos nos quais

uma cuspide deve ser restituida com amalgama e uma redu
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¢ao minima da altura da cuspide deve ser feita;

- freqlilentemente, a dimensao ocluso-gengival e insuficiente na
area de preparacao para acomodar um pino auto-fixado, e uma
fenda pode ser colocada facil e rapidamente com uma caracte-

ristica retentiva auxiliar alternativa.

As avaliagoes foram feitas no inicio e final do
primeiro ano e no final do segundo ano. Apos dois anos, . somen
te dezesseis pares de restauracoes a amalgama estavam disponi-
veis para avaliacao e os dado§ obtidos podem ser resumidos co
mo segue: 100% dos amalgamas retidos por fenda foram clinica -
mente aceitaveis, enquanto, 94,1% dos amalgamas com retencgao

por pinos foram aceitaveis.

33 . -
Os autores , concluiram que a retengao por fen
da e tao efetiva como a retengao por pino auto-fixado nas .res

tauracoes extensas de amalgama.

DAVIS et alii '?, em 1983, em estudo cujo objeti
vo foi comparar a forma'de resistencia das restauracoes de amal
gama complexas, quando pinos auto-rosqueaveis ou pinos de amal
gama sao usados, utilizaram seis grupos de dentes, sendo que
a metade dos grupos recebeu"ama]gapfn"(grupos com quatro, seis

e oito"amalgapinl.

A técnica preconizada por SHAVELL 70 , foi a esco
Thida. Os outros tres grupos receberam,respectivamente, seis e
oito'pinos rosqueaveis Regular e quatro pinos Mimim.

Os autores70

observaram que os"amalgapin"alem de
nao produzirem rachaduras, nao necessitam da mesma quantidade
de reducao oclusal que e sugerida para colocagao adequada de

pinos. Os pinos que se estendem 2mm no amalgama devem ser co
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bertos por Z2mm adicionais de amalgama (NEWITTER e SCHLIS
5 - -
SEL ). As restauragoes com"amalgapir' nao precisam des

sa cobertura e, portanto, seu uso conserva a estrutura

dental.

Enfatizaramque o resultado desse estudo de 1la
boratorio, como todos os demais, devem ser interpretados

com cautela. Concluem, ainda, que:

- quatro pinos Mimim fornecem resisténcia significantemen
te menor que quatro, seis ou oito 'amalgapin ou seis  ou
oito pinos Regular;

- nao houve diferengas estatisticamente significantes na
resisténcié entre seis ou oito pinos Regular ou quatro ,
seis ou oito "amalgapin’, isto &, quatro 'amalgapin’ forneci
am tanta retengao quanto seis ou oito, ou tanto quanto

"seis ou oito pinos Regular.

BUTCHART ', em 1983, estudando dois tipos de

pinos dentinais auto-rosqueaveis de diametro pequeno(0,61mm)
Stalilok e Link Plus, em pre-molares humanos, concluiu o

seguinte:

- os valores relativos a retengéo mostraram que 0$ pinos
Link Plus apresentaram um valor mEdio de 16,14Kg, sendo
mais retentivos que os pinos Stalilok modificados, que
apresentaram um valor médio de 9,58 Kg e os Stalilok nao

modificados produziram um valor medio de 7,7Kg.

Nesse trabalho foram utilizados dois pinos pa
ra cada elemento dental.

28

FRANCO , em 1983, fez um estudo para veri
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ficar a resistencia a remogao por tragao de cbroas totais
fundidas, cimentadas em dentes reconstruidos com nucleo
fundido, amé]gama e resinas compostas. 0Os dois ultimos
associados a pinos, colocados em dentina ou no conduto
radicular. Comparou a retentividade destes dentes recons
truidos com um grupo controle de dente com preparo, reali

zado em estrutura dental sadia.

0Os resultados obtidos de acordo com as condi
coes experimentais em que foi realizado o trabalho, permi

tiram as segqguintes conclusoes:

o grupo de dentes, reconstruidos com nucleo metalico fun
dido, nao mostrou diferehga estatistica, quando comparado
ao grupo controle;

- os dentes reconstruidos com amalgama e resina composta
com pino intra-canal e pino retido na dentina, quando
comparados com 0 grupo contro]e, foram,estatisticamente,
inferiores;

- 0 grupo de dentes reconstruidos com nucleo metalico fun.
dido mostraram medias estatisticamente superiores ao
grupo de dentes reconstruidos com amalgama, tanto com
pino retido na dentina como intra—cana]; | |

- nao houve diferenca estat?sticé entre o grupo de dentes
reconstruidos em resina composta, fanto com pino retido
na dentina como intra-canal e o grupo de dentes com nu
cleo metalico fundido;

- - 0s dentes reconstrquos com amélgama ou resina composta,

com pino retido na dentina e intra—cana], nao mostraram

diferenca estatistica entre os mesmos.
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BARNEY et alii 6 , em 1984 ,relataramuma técni
ca alternativa ao uso de pinos de ago, especialmente indica
dés para molares de pacientes jovens, acometidos de exten
sos processos de cérie.Enumeraham,também, as desvantagens
da tradicional tecnica de colocagao de pinos de ago em den

tina.

Essa tecnica baseia-se em principios wutilizados
em dentistica, onde a inovagao maior diz respeito a prepara
¢ao de pequenas caixas em regioessonde o remanescente coro
nal permjtir, com o fito de reter melhor material restaura-

dor.

Esse procedimento conserva o méximo possivel
a estrutura da coroa do elemento dental, preservando as
cﬁspides apoiadas em dentina sadia. Apos a restagragéo do
elemento dental, pode-se indicar a confecgao de uma funda
¢ao sobre essa construgao.

A tecnica e descrita detalhadamente atraves de

um caso clinico, acompanhado pelos autores6

> durante seis
meses, os quais concluiram ser estaamelhor conduta, frente
ao uso de pinos e evita os problemas delesadvindos.

BAGHERI & CHAN4 , em 1984 ,fizeram uma investi

gagao que teve como objetivo examinar o efeito do reforgo de
diferentes tipos e numeros de pinos inseridos na dentina em
diregao de 459 e 909,para as paredes cavitérias enfraquecidés.

| Os pinos tem vantagens e desvantagens. Eles po
dem causar rachaduras dentinais que'podem levar a fratura do

dente. 0 pino TMS, auto-rosqueavel, Regular ( Whaledent
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Inc.Nova York, N.Y.), foi o que apresentou maior retengao
e o pino cimentado, a menor retencao. A forgca de retengao
dos pinos cimentados com fosfatos de zinco em orificio
de 2mm e de 7,6 libras, dos pinos TMS Minikin, em orifi
cios de 1,5mm & de 27,9 libras e dos pinos TMS Regular,em
orificios de 2mm & de 72,6 libras. As forcas de retencgao,
segundo os autores * » podem, efetivamente, reter as res
tauracoes e podem, tambem, reforcar as estruturas dentais
enfraquecidas . Entretanto, os resultados desse estudo in
dicaram que o numero, direcao e ate mesmo os tipos dos
pinos nao podiam, efetivamente, reforcar as paredes enfra
quecidas. Portanto, a fim de reforgcar as paredes enfraque
cidas, o tratamento de escolha sao as restauragoes metali

cas fundidas ou coroas completas.

Segundo CLARK ‘& CANGHMAN]4 , em 1984, em

trabalho sobre o tratamento restaurador para o dente fen
dido, citam procedimentos que tem o potencial de propagar
a rachadura. Para evitar um numero excessivo de insultos
para um dente ja comprometido, recomendaram o uso de res
tauragao de amalgama, retida com pinos, para manter liga
dos os dois segmentos do dente e para fornecer estabiliza

¢ao interna.

Os autor'es]4 afirmaram que a restauracao de
amalgama, retida com pinos, deve proceder a todos os ou
tros tratamentos. Esta abordagem deve prevenir ao avan
¢o da fratura e diminuir o numero e a severidade dos in

sultos. Classificaram os tipos de fratura de acordo com o

prognostico , de excelente a sem esperancga.
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Excelente: a) Fratura cuspidal confinada dentro da den
tina;
b) Fratura horizontal de uma cuspide que nao

envolve a polpa.

Boa : a) Fratura vertical mesio-distalmente na

dentina, porem, nao envolve a polpa.

Ruim : a) Fratura vertical mesio-distalmente na
polpa, porém, confinada a coroa;

Sem espe

ranca  : a) Fratura vertical mesio-distalmente atra -

vés da polpa e estendendo-se ate a raiz.

SAVOCA & SCHMIDT67 , em 1984, rea]izaram um

estudo para determinar se os pinos com entalhes longitudi -
nais se assentariam mais completamente do que os pinos sem

entalhes e se produziriam menos fratura dentinal

Verificaram, também, o mau alinhamento dos pi

nos com o cahal.

Os resultados nao demonstraram diferengas signi
ficantes entre os pinos com entalhe e sem entalhe e conclui

ram que:

- as forgas hidraulicas nao impediam qualquer pino da série
link de se assentar completamente nos canais;

- 0 "fundus" dos canais para pinos nao impedia que os pi
nos Regular , da serie link, assentassem completamente;

- a técnica da serie link tende a impedir o mau alinhamento.
dos pinos nos respectivos canais e pode prevenir ou diminuir

o rompimento dental,durante a insercgao.
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LEACH et alii 0 , em 1985, apresentaram um
trabalho, no qual trinta e dois molares foram desgastados,
oclusalmente, em 4mm. Vinte e oito dentes receberam prepa
ro para colocacao de dois pinos Regular TMS e esses mes
mos dentes tambem foram preparados com camaras dentinais,
com broca numero 1157, para receberem ‘amalgapin’, até uma
profundidade de 2mm. Apos isto, as camaras foram bisela
das com brocas esféricas numero 7, em baixa rotagao. Na
parte central da dentina , Dycal foi cuidadosamente colo-
cado, de modo que nao penetrasse nas camaras ja prepara -
das. Todos os dentes foram envolvidos por fita matriz que
por sua vez, foram revestidas por gesso. Quando o gesso
endureceu, a fita matriz foi removida, criando uma ma

triz de gesso resistente.

Quatorze dentes foram condensados com "Tytin"
e quatroze com "Phasaloy", mecanicamente, exceto nas are-
as entre os pinos TMS e a matriz,onde exigiram condensa

¢ao manual.

Os quatro ultimo molares dos trinta e dois
iniciais foram preparados para receberem“ama]gapin% com
quatro camaras em cada dente. Estes foram, inicialmente ,
condensados a mao, nas regides das camaras com condensa
dor nﬁmero um, com oito a doze libras de pressao. Apos is

to, as condensagoes foram realizadas mecanicamente.

Todos os trinta e dois dentes endureceram,du

“w
rante vinte e quatro horas em um umidificador de 95 a 100%
de umidade relativa, quando, ent3ao, as bases de gesse fo

ram removidas e tiradas radiografias de cada especime.



-42-

Depois, com acido formico em uma concentragao
de 20%, banharam todas @s especimes com a finalidade de

descalcificar todo o esmalte e a dentina.

Quando os dentes foram completamente dissolvi
dos, os "amalgapin" foram avaliados visualmente com rela
¢ao a penetracao até ao fundo da retencao preparada, bem

como quanto a perfeicao da condensacao.

Os"amalgapin"foram analisados quanto a poro
sidade superficial com microscopio de aumento de vinte e
cinco vezes. TambEm;foram submetidos a uma forga transver
sal e a forga com a qual o"amalgapin" era fraturado foi
registrada; os pinos TMS foram testados até que os mesmos

se curvassem ou quebrassem.

Com base em tais estudos, chegou-se aos seguin

tes resultados:

- o"amalgapin” com Tytin condensado manualmente era 100%
eficaz, o que nao aconteceu com os "amalgapin" condensa
dos mecanicamente (Amalpoc):

- nenhum dos "amalgapin“condensados com Amalpoc, foi con
siderado bem condensado; no entanto, os compactados ma
nualmente eram todos bem condensados;

- parece que as camaras dentinais de lmm seriam tao efica
zes quanto as de 2 e 3mm:

- sao necessarios tres"amalgapin" para se conseguir a for
¢a de um pino TMS;

- os"amalgapin" manualmente condensados sao ﬁais fracos
que os compactados mecanifaménte:.

- as camaras para os"amalgapin" sao duas vezes maiores,quaﬂ
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to ao volume do que os orificios para pinos TMS e, portanto,

menos conservadoras.

VILLELA et alii 81 s em'1985, apresentaram um .
caso clinico, usando uma tecnica desenvolvida por SHAVELL ,
onde o proprio amalgama € condensado nas perfuracoes reten-
tivas em casos de restauragaes extensas de amalgama.

WACKER & BAUM 82

, em 1985, publicaram uma revi
sao ampla sobre o uso e abuso dos pinos para retengao. Rela
taram que os pinos no amalgama enfraquecem a massa, nao im
portando estejam retos ou encurvados a varios angulos de
459 a 909. Ha,tambem, diminui¢ao progressiva na forca tensi
onal, a medida que o numero de pinos aumenta. Ao colocar oS
pinos, os clinicos devem coloca-los onde eles serdo cerca

- 56
dos por maior volume de amalgama (MONDELLI & VIEIRA ) -

Riscos com o uso dos pinos sao enumerados pe

82 perfuracao da camara pulpar; da superchie

los autores
radicular; orificio do pino desguarnecido por perfuracao ,
alem do tamanho necessario; pino fraturado; fratura do den

te.

Enfatizaram, tambem, que o mais leve movimento

da matriz, pode causar o enfraquecimento da restauracgao .
v o .

Apresentaramuma técnica baseada na retengao di
reta, como alternativa na substituicao dos pinos rosqueados.
Esta tecnica utiliza perfuracgoes de 1 a 2mm de profundidade
preparadas com brocas numero trinta e quatre, quinhentos e
cingllenta e sete ou mil cento e cinqlilenta e sete, onde 0

amalgama e condensado através de condensadores especiais. o
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O "amalgapin“parece oferecer tanta retencao quan
to os pinos dentinais da retengao indireta; no entanto, cau
-sam menos pressao interna na dentina. As areas gengivais mais

fracas sao as ideais para o seu uso.

Como todas as grandes reconstrugaes,de amalgama
ha que decidir se a restauracao pode ser ou nao considerada
como final oﬁ como uma fundagao. Os criterios de MOZER & .
WATSON57 , pub]icados em 1979, continuam sendo padrao digno

de confianca:

1)rSe o lado de suporte centrico total de um dente posterior
esta envolvido com uma restauragao retida por um pino, tal
como:todas ascuspides linguais de um dente superior ou ,todasas
cuspides vestibulares de um dente inferior, a restauracao de
ve ser considerada como fﬁndagéo e nao final. Nestes casos

os dentes deveriam ser posteriormente restaurados com restau

racao metalica fundida.

2) Sempre que uma cuspide com suporte centrico mais cuspide
sem suporte centrico de um molar estiverem envolvidas, a res

tauragcao deve ser considerada, apenas,como uma fundagao.

3) 0 amalgama nao deve ser usado para substituir uma cuspide
com suporte centrico em mais de dois molares, no mesmo qua

drante.

LAMBERT et alii%® , em 1985, . no trabalho
sobre reforgo coronal com restauracoes de amalgama com pinos
fixados transversa]mente,diSseramqueos pinos nao reforgam o
amalgama; entretanto, o conceito de reforgo da estrutura den
ta} remanescente, continua a ser um procedimento clinicamente

bem sucedido.
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0 objetivo dessa investigagao "in vitro" foi
determinar a resistencia a fratura dos dentes restaurados

com amalgama, com ligagao transversa.

Este estudo demonstrou que os dentes enfradug
cidos pelas preparacoes extensas, podem ser significante -
mente reforcados pela técnica com pinos fixados transver -

salmente.

PLASMANS et alii °° , em 1986, compararam qua
tro grupos de dentes recém-extraidos, com quatro metodos
de retencao diferentes:

a) Pinos para amalgama {'amalgapin'), confeccionados com
brocas nGmero mil cento e cinqllenta e sete;

b) Fenda'paré émé]gama, preparada com broca numero trinta
e quatro; |

c) Fenda circunferencial para amalgama, preparada,também R
com broca numero trinta e quatro;

d) Pinos TMS Minim que serviram de grupo controle.

0 amalgama utilizado neste estudo foi o Cavex,
sem gama 2. Um condensador mecanico foi usado para conden-
sar o amalgama. Todas as espécimesforam submetidas a uma
maquina Instron , que aplicava tensoes até um ponto em
que a restauragéo nao podia mais suportar a carga. A pri
meira queda da 1inearidade foi considerada como o ponto

de falha.

Os valores medios de 472N foram encontrados pa
ra restauragaes com quatro pinos auto-rosqueaveis e 54 N pa

ra as restauracoes com quatro pinos de amalgama {'amalgapin').

No grupo dos pinos auto-rosqueaveis a  falha
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ocorreu,em todos os casos, na expulsao dos pinos da dentina;
nos tres outros grupos, a falha ocorreu pela fratura do a

malgama na interface do corpo com as fendas ou com oS pinos

para amalgama ("amalgapin").

As forcgas exercidas sobre as restauragoes Sao
uma combinacao de forcas obliquas e predominantemente com
- pressivas; entretanto, sob condigoes clinicas, forgas trans

versais e tensionais também ocorrem.

Os autbres 62re1étaramj QUe na literatura para
a forca tensional maxima exercida sobre o dente, nao ha in
formagao a respeito, porem, CALDWELL]1 , ofereceu alguns
valores para a capacidade de retengao de alimentos pegajo
sos as superficies dentais. 0 valor mais elevado, relatado,

foi o de 25.8 N/cmz, com o caramelo.

Baseados em valores encontrados nessa pesqui
sa, “in vitro", uma fenda circunferencial, assim como  qug
tro pinos auto-rosqueaveis, poderiam suportar'forgas tensio

nais elevadas. Eles podem suportar cerca de dez ou mais wve
zes a carga tensional relatada para as forgas encontradas

na boca.

As fendas e pinos para amalgama, apresentaram
resisténcia tensional significantemente inferior, embora’ a~

cima dos valores relatados por CALDWELL]] .

Observaram que a aplicagao clinica de uma res

tauracao extensa de amalgama com pinos ou fendas para amal .
. . . ' ' \

gama, devem ser consideradas com cuidado, \

\
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3

BARATIEIR et alii° , em 1987, relataram qua
renta e oito casos de restauragoes com "amalgapin", sendo
que em dois casos houve deslocamento da restauragao, duran

te a remocao da matriz.

Seis meses apos executadas,as restauragoes per
manéceram- em atividade sem que gqualquer delas tivesse se

deslocado parcial ou totalmente.

A tecnica empregada foi a preconizada por

70 -
SHAVELL . Apresentaram os passos seqlienciais dessa tec
nica, com algumas modificagoes que visam facilitar o desem

penho do procedimento.

"Observaram que um aspecto importahte | a ser
considerado & a dificuldade em se proteger adequadamente o
fundo dos orificios e a poss?vé] ocorréncia de sensibilida

~de a estimulos férmfcds nos primeiros dias apos a execugao

da restauracao.

Embofa 0 sucesso dessas restaura§6es possa
ser influenciado por qua]quer movimento da matriz, durante
a condensagao do amalgama ou pela remog3o prematura da mes
‘ma, a retengao dela parece ser comparavel a retencgao for
necida pelos pinos auto-rosqueaveis. Assim sendo, a expe -
riencia clinica devera determinar qual a tecnica mais apro

. priada para cada caso em particular.

Descreveramas vantagens dessa tecnica em rela

.1LL" o ' TS
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¢ao as que empregam pinos de aco retidos na dentina . Sao

elas: menor custo; nao promove tensdes na dentina; pode
ser eﬁpregada em dentes tratados endodonticamente; nao
diminui a resistencia da restauracao; pode ser empregada
em situacoess,onde houver perda de estrutura dentaria menor
que 4mm; e mais rapida de ser executada".

As desvantagens dessa tecnica, sequndo os au

tores5 , Sao as seguintes: o diametro dos orificios &
maior que o diametro dos pinos, razao pela qual nao pode
ser empregada em situagoes onde a espessura da dentina
for muito pequena; a tecnica restauradora € mais critica,
onde a remogao prematura da matriz podera determinar 0

fracasso do tratamento; os orificios sao executados em al

ta velocidade®.

PLASMANS et alii®3 , em 1987, em investiga
cao que tratava da resistencia "in vitro" de restadrégﬁes
extensas . de amalgama, usando quatro‘métodos de retencgao,
testaram quarenta e oito molares humanos, divididos - em-
duatro grupos. Um grupo recebeu pino de amé]gama(%malga -
pin); o segundo, fenda de amalgama; o terceiro, fenda cir
cunferencial e‘o'ﬁltimovgrupo controle, recebéu pinos de

AR

ago TMS Minim (Link-plus-Titatinn, Waledent International, (—

New York,NY).

0 amalgama utilizado foi o Cavex nao gama 2
Todos os especimes receberam carga crescente até o ponto
maximo de suporta-la; a primeira inclinacao em linearida-

de era tomada como sendo o ponto de fracasso.

63 . _ . .
Os autores disseramquerosalimentos -adesi



VOS nao gerariam uma forga maior do que 5 a 10 kgf . e qué
a aplicagao de uma for§a obliqua assemelha-~se mais de bper

to a situacao clinica.

As caracteristicas . de falhas encon
tradas para o pino de amalgama e sulco de amalgama, estao

de acordo com os resultados de DAVIS et a]ii]g.e SENG et

a]ii69 » que relataram um padrao de falha tudo ou nada
na inter-face dente/restauracio, sem fratura do dente.Isto

torna possivel a renovacao da restauracao.

Os dados sugerem que restauracoes - extensas
de amalgama com métodos de retencao diferentes dos ampla
mente usados , poderiam suportar for

¢as tao bem, quanto restauracoes extensas de amalgamas com

pinos de agos auto-rosqueaveis.

Isto significa que. se todos os metodos satis
fizerem a  retengio e resistencia, nao sera ne
cessario usar o metodo que ofereca estas caracterisitcas ao
maximo.Também, salientaram que, outros fatores,como facili
~dade de manipu]agéo,caracter§iticas de falhas,e o custo,po
deriam influenciar a decisao da escolha do procedimento in
dfcado.

PLASMANS et a11164 , em 1987, publicaram uma
investigagao em que examinaram varios tipos de preparg' em
‘restauragoes extensas de amalgama. Uma forga obliqua foi
aplicada em quatro preparos, com diferentes contornos.

Nesse estudo quase todps 0s exemp]are; pude
ram resistif a uma carga de forga obliqua de mais de 800N,

isto e, mais do que as forcgas mais elevadas registradas na

boca.

~49-



Essa pesquisa apresentou as seguintes conclu
soes:
r/‘
- a resisténcia a falha da restauracao de amalgama e in
fluenciada pela extensao do degrau usado no preparo;
- dois degraus apresentam mais resistencia que um degrau;

- a resistencia provida por um degrau de 2mm e equivalen

te a de dois pinos de amalgamatamalgapin")

66
RODDY et alii , em 1987, avaliando a re
sistencia mecanica de restauracgoes extensas de amélgama s
retidas com"amalgapin"em diferentes profundidades e diame

tro, obteve os seguintes resultados:

- os"amalgapin" retidos a profundidade de Tmm na dentina,
s3ao tao resistentes a fratura como os colocados a 2 e 3mm
de profundidéde;

- quatro pinos "TMS Minim" tém resisténcia significante a
fraturaJn&iorquequatrq"amé1gapinv preparados com broca nu
mero mil cento e cinqlienta e sete;

-"amalgapin" preparados com broca numero trezentos e trin
ta; resistem tanto a fratura como aque]és preparadds com
broca numero mil cento e cinglienta e sete ou trinta e se
te; |

- a chanfradura na entrada do canal dofama]gapinfnéo au

menta a resistencia a fratura do"amalgapin?

0 exame dos"amalgapin" sob estereomicrosco
pio num. aumento . de X25, mostrou que muitos “amalgapin"
de todos os grupos experimentais nao estavam totalmente a
daptados as paredes do canal. Isto foi mais notado nos

preparados com a broca numero trezentos e trinta e o me

-50-



nos notado com a broca numero trinta e sete;entretanto, a
resistencia a fratura dos "amalgapin" preparados com esta
ultima broca, estava limitada pela fratura do dente, cer

tamente, devido a retirada em demasia da estrutura denta-

ria.

-57-
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ITI - PROPOSICAO

Em busca de novas informagoes sobre retengao
e resistencia de fundagoes de amalgama. para suportar co

roas metalicas totais, este estudo se propoe:

I - Verificar a influencia do numero de "amalgapin",
na resistencia a remogao de coroas metalicas to
tais, cimentadas em fundagoes construidas com

amalgama, retidas.com quatro e seis "amalaapin".

II - Verificar a influencia do numero de "ama]gapin",‘
na resistencia a remogao de coroas meté]icas to
tais, cimentadas em dentes com remanescente de
uma e de duas cuspides, reconstruidas parcial
mente com amalgama, retidas com dois e tres"amal

gapin".

IIT - Verificar se ha diferenga na resistencia a remo
¢cao de coroas metalicas totais cimentadas, em
fundagoes de amalgama retidas com dois, tres ,

quatro e seis "amalgapin".



IV - MATERIAL E METODO



IV - MATERIAL E METODO

Foram selecionados quarenta molares recem ex
traidos,de tamanhos similares, os quais foram devidamente
- limpos e guardados em agua, a temperatura ambiente, duran

te todo o experimento.

0s dentes foram montados, indjvidua]mente,com
resina acrilica* , ativada quimicamente em armagoes de ci
lindros de tubo PVC** , de 3/4 de po]egada de diametro e
com altura de 3 cm. Durante a montagem, o limite amelo- cg
mentério dos dentes, bem como as éﬁspideé,ffcaram expostos

fora do cilindro e as raizes presas na massa de acrilico.

Na outra extremidade do cilindro, na altura
do limite do tergo medio com o tergo inferior foi confec
cionado um tunel, onde o corpo de prova foi fixado na ma

quina de ensaijo***

Os dentes foram divididos, arbitrariamente ,
em quatro grupos de dez dentes, A, B, C e D e, respectiva-

mente. numerados de um a dez.

* Resina acrilica - Classico, cor rosa - Artigo Odontolo
gico - Classico Ltda - Sao Paulo.

** Tubo PVC - Tigre - Joinville - Santa Catarina

*** Maquina de ensaio - WOLPERT - Made Germany ‘

7N
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GRUPO A

Todas as cuspides foram reduzidas com discos
abrasivos refrigerados a agua, ate uma distancia de 2,5 mm

aquem do limite amelo-cementario.

Seis perfuragoes foram executadas ho remanéi
.cente coronario, para insercgao de "ama]gapin";.Quatro, das
seis perfuracgoes, foram confeccionadas na base das cuspi
des desgastadas. uma perfuragao na mesial e outra na dis
tal da area correspondente a parede gengival das caixas

proximais.

GRUPO B

Neste grupo, procedeu-se de modo identico ao
grupo A, com excegao das duas perfuragoes proximais que fo

ram suprimidas.

GRUPO C

Os corpos de prova deste grupo, apresentam mo
dificagao em relagao ao gfupo B, pois as cuspides vestibu-
lares foram mantidas integras e foi realizada, somente,uma
perfuragao na base de cada uma das cuspides linguais, par

cialmente, reduzidas.

GRUPO D

A unica modificacao deste grupo com relacao ao
anterior (Grupo C), diz respeito a eliminacgao parcial de

tres cuspides e a confecgao de trés perfuragoes nas bases



das cuspides removidas. Neste grupo, somente uma cuspide

foi mantida.

Para todos os dentes, quando necessario, - a
parede pulpar foi regularizada com cimento de ionomero de
vidro*,

A Tabela 4.1, mostra de forma mais sistemati

ca as condigoes definidas de trabalho.

TECNICA DO "AMALGAPIN"

A tecnica do "amalgapin" utilizada foi a pre

conizada por SHAVELL , em 1980.

A broca de alta rotacao numero mil cento e
cinqllenta e sete**,de extremo arredondado, de 1 mm de dia
metro, foi prgparada com um "stop" de acrilico, confeccio
nado pelo operador, deixando somente 2 mm da parte ativa,

como forma de padronizar o comprimento das perfuragoes,

Estas perfuragoes foram executadas paralelas
a superficie externa do dente, divergentes entre si, a
meio caminho do limite amelo-dentinario e a polpa, com um
so golpe, para evitar perfuragoes ovoides ou muito alarga

das, que resultam em perda maior da estrutura dentinaria

e no enfraquecimento dental, bem como no aumento do risco

de perfuracgao pulpar e periodontal.
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* . Ceram Fil da Dental Fillings Industria e Comercio Ltda -

Rio de Janeiro

** - Broca numero mil cento e cinqlienta e sete - da S.S
White - Rio de Janeiro



TABELA 4.1 - RELAGAO DOS CORPOS DE PROVA, SEUS GRUPOS E PADRONIZAGAO

GRUPOS

NO DE CORPOS DE

10 10 10 10
PROVA
No DE COUSPIDES
INTEGRAS 0 0 2 1
NO DE PERFURAGOES 6 4 2 3

LOCAL DAS PERFURA
COES

Base das cuspides(4)

e parede gengival Base das cuspi

correspondente das des

caixas proximais(2)

Base das cus
pides

Base das cus
pides
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Com a broca esferica* numero seis, girando em
baixa velocidade, preparou-se na embocadura de cada perfu

racao, uma chanfradura de diametro ligeiramente maior.

A broca numero mil cento e cinqllenta e sete,
foi utilizada para execucao de, no maximo, seis orificios,
sendo entao substituida por nova broca, com a mesma carac-
teristica, para evitar diferengas na preparagao dos orifi

cios pela perda de corte.

PROCEDIMENTO RESTAURADOR

Para este trabalho, selecionou-se uma liga **
de corte fino para amalgama, tipo I ("convencional"), da

mesma partida.

A proporcao em peso do mercurio/liga foi de
14 X 10. Para pesagem, utilizou-se a balanga de Crandall
A trituracao foi realizada com amalgamador *** mecanico du
rante 15 segundos. Dessa maneira, a liga triturada apre -
sentou a plasticidade ideal para preencher as perfuragoes
dos "amalgapin", desprezando-se a que nao apresentou a

consistencia desejada.

Dependendo do numero de cuspides desgastadas.

"0 corpo de prova necessitou de duas ou tres porgoes de a

* - Broca esferica numero seis - da S.S. White - Rio de
Janeiro
** - Liga Velvalloy - S.S.White - Rio de Janeiro
*** - Amalgamador - Pennwalt - Capmaster da S.S. White -
Rio de Janeiro



malgama.

Apos a trituragao, a mistura foi colocada em
uma dedeira de borracha. Em seguida, transferida para um
pote Dappen de vidro e com o auxilio de um porta amalgama
metalico, levada inicialmente ao interior das perfuragoes
e, a sequir, ao redor delas, na parede pulpar do elemento

dental.

Um condensador manual, de diametro menor que

a perfuracao, foi usado para preenche-la integralmente.

Em seguida, foram usados, na ordem crescente,
condensadores mais calibrosos. Um auxiliar providenciou no
va porcao da massa restauradora antes da insercgao total
da primeira porgao. 0 tempo utilizado para esta reposigao
foi cronometrado em ate 3,5 minutos: quando, por algum
motivo, este tempo foi uitrapassado ou o amalgama conden
sado apresentou caracteristica de cristalizagao adiantada,

o corpo de prova foi abandonado.

Na segunda porgao eliminou-se um pouco do mer
curio, com a finalidade de deixar a massa menos plastica
que a primeira, quando uma maior plasticidade era deseja

da para insercao dentro das perfuragoes.

Matrizes individuais soldadas foram usadas
com a finalidade de facilitar a reconstrucao das faces
ausentes. A fita de acgo* utilizada teve a especificacao

de 7 mm X 0,05 mm X 0,50 m; tres pontos de solda foram

* Fita de ago - Laboratorio Inodon LTDA - Porto Alegre -

RS

-60-



-61-

executados em cada matriz. Nos dentes com cuspides integras
aplicou-se a matriz 0,5 mm alem das mesmas. Naqueles dentes
com cuspides parcialmente desgastadas, a matriz foiaplicada
a uma altura de 6 mm, aproximadamente. As matrizes foram re

tiradas vinte minutos apos a condensagao do amalgama.

0s corpos de prova permaneceram em agua, nova
mente por quarenta e oito a setenta e duas horas, ate serem

preparados para receberem coroas metalicas.

PREPARO DAS FUNDACGOES

Os dentes foram preparados para receber coroas
totalmente metalicas, com ponta diamantada* em alta rotagao

com refrigeracao a agua.

As paredes axiais foram realizadas com uma con
vergencia gengivo-oclusal aproximada de 59, dada pela ex

pulsividade do instrumento rotatorio.

Em todos os grupos a altura cervico- oclusal
do preparo media 4 mm. sendo 2 mm em amalgama e 2 mm em
tecido dental, nos grupos A e B (Fig.4.1 A-B);enquanto que
nos grupos C e D, os 2 mm oclusais foram preparados em

amalgama e dentina e os 2 mm cervicais em tecido dental.

0 termino da parte cervical preparado em chan

frado, com aproximadamente 0,5 mm de profundidade, corres

* Ponta diamantada - FG 2136G Sorensen - Sao Paulo



FIGURA 4.1

A B
Corpo de prova Corpo de prova
preparado, do do grupo B

grupo A
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pondendo a metade do diametro da ponta diamantada. 0 des
gaste oclusal foi concluido em dois planos: um vestibular

e outro palatal (Fig.4.2 ).

Todas as fundagoes receberam polimento com
disco de papel* de granulagao fina e biselamento nas ares
tas axio-oclusais com o mesmo disco e continuaram manti

das em agua durante o periodo de cinco a sete dias.

CONFECGAO DAS COROAS

0Os padroes para fundigao foram obtidos, wuti
lizando-se um casquete de resina acrilica** ativada quimi
camente pela tecnica do pincel de Nealon. A superficie do
preparo foi lubrificada com o isolante que acompanha a em

balagem da resina.

A espessura do casquete era, aproximadamente,
de 0,2 mm. Apos a polimerizagao da resina na face oclusal
do casquete, foi conectada uma alca de cera azul*** em
forma de "U". Esta alga apos a fundigao serviu para rece
ber um pino que, atravessando-a, ligava a coroa fundida
a junta articulada da maquina de ensaios universal para
testar a resistencia a remocao por tragao. Este mesmo fio
de cera foi utilizado para a confecgao do conduto de ali

mentacao.

* Disco de papel - Pin Hole Discs - Fine E.C. Moore Com
pany Dear Born, Michiagan 48126- USA.
** Resinlay - Labordental LTDA. Sao Paulo

*** Cera-Fio de cera azul n05 DL.Dentaria Campinense LTDA.
Campinas - SP.



FIGURA 4.2

Corpo de prova preparado do grupo D

com desgaste oclusal em 2 planos ,
vestibular e palatal.




-

Apos a obtencgao do padeo de fundigao, ja fi
xado a base formadora de cadinho foi entao incluido em re

vestimento¥*.

A fundicao foi realizada empregando-se uma
liga metalica de cobre-aluminio** de acordo com as reco-

mendacoes dos fabricantes.

As coroas metalicas, apos fundidas e limpas,

foram provadas nos respectivos preparos, a fim de ser
verificada sua adaptagao. As que obtiveram visualmente
boa adaptacao foram submetidas a selecao. acabamento e
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mantidas em agua por cinco a sete dias, quando entao fo

ram cimentadas. As coroas que nao se ajustaram ao preparo

foram abandonadas, o0s preparos reexaminados e providencia

da nova fundigao.

CIMENTACAO

Escolhido o cimento de zinco***, num total d

e

tres frascos de po da mesma partida n07083 e tres de 17qui

do da partida nQ 6239.

0 tempo de espatu]acéo durou um minuto.

A

quantidade de po contida no medidor, foi dividida em qua

tro partes(1/4),e uma das partes subdividida em duas(1/8)

* Revestimento Cristobalite-Sybron/Kerr- Industria e Co

mercio LTDA. Sao Paulo.

** Liga de cobre-aluminio - Duracast MS - Dental Gaucho
Marauart e CIA.LTDA - S3o Paulo’ '

*** Cimento de zinco - DE TREY AG - Dentsply Industria
Comercio LTDA.

e
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D)

@ espatulado em liquido apropriado por cinco, dez, quinze
e vinte sesundos em placa de vidro, em tgmperatura de 160
a 230, até conseguir-se uma consistencia fluida e brilhan
te.

De acordo com a tecnica desenvolvida por
McEWENS] , foram pinceladas com fina camada da massa | ci
mentante as faces internas das coroas; em seguida 2 foram
colocadas nas fundagoes e levadas a um aparelho desenvol

vido pelo autor para serem submetidas a compressao de

9 kg, durante vinte minutos.

Apos isso, as coroas cimentadas aos molares
foram novamente levadas a agua durante setenta e duas ho

ras, quando entao foram tracionadas.

A maquina de ensaio foi regulada para traba
Thar na escala 100 kg, ceélula de carga numero dois, velo

cidade de 0,5 mm/min.

ANALISE ESTATISTICA

Os valores obtidos ser&o submetidos a analise
de variancia, a dois critérios modelo fixo, para verifica
cao da significancia ou nao das diferencgas entre 0s quatro
grupos nas condigoes testadas. Nessa analise de variancia,
as medias serao testadas para diferencas significativas u
tilizando o metodo de Turkey, sendo o nivel de significan

cia de 5%.

-’
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V - RESULTADOS E DISCUSSAO’

A Tabela 5.1 mostra oé resultados dos corpos
de prova do grupo A (seis "amalgapin"), grupo B ( quatro
"amalgapin"), grupo C (dbis “amalgapin") e grupo D ( tres

"amalgapin").

GRUPO A

Nos grupos A e B com remanescentes dentais i
guais, pode-se constatar uma media de resistencia dos den
tes a remocao do "amalgapin" das fundagoes de amalgama

mais alta para o grupo A com seis "amalgapin".

A media deste grupo foi de 14,20 kgf, com um
desvio padrao de 5,14 kgf, o segundo mais baixo, conforme

dados do Gréfico 5.1 e da Tabela 5.1

As replicas nﬁmero trés, cinco e se{s alcan
caram o resultado de 7,85 kgf,8,]16 kaf e 6,53 kgf, respec
tivamente. Estes resultados estao longe da media geral do
grupo, provavelmente, devido as variaveis do processo de

investigacdo escolhido.

Seis corpos de prova deste grupo fraturaram
na inter-face dente/restauracao (no "amalgapin"), enquan
to os quatro restantes sofreram ruptura na regiéo da ci
mentagao, conforme Tabela 5.1.

19

A investigacao de DAVIS , com metodologia



TABELA 5.1 - RESULTADOS ORIGINAIS, RESPECTIVAS MEDIAS E DESVIOS PADROES DOS TESTES DE RESISTENCIA
A REMOCAO DAS FUNDAGOES DE AMALGAMAS RETIDAS COM "AMALGAPIN".

R 3 P L I C A s
GRUPOS | NOMERO | NOMERO MEDIAS s
DE DE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

COSPIDES | "AMALGAPIN"

* * * *% %k * ** | * * *%

0 6 16,00 17,23 | 7,85 | 13,06 | 8,16 | 6,53 |14,70 |22,40 | 12,65 {19,66 14,20 5,14
* * * *% *% *k *%k * * **

B 0 4 11,9319,89 | 7.24 {24,68 14,48 | 9,99 15,03 }16,42 7,44 115,91 12,93 5.26
*k i kk% * *%k *% *%k * k% * *%k L3

C 2 2 18,36 |12,44 | 9,78 }23,46 |19,58 26,72 21,22 | 8,77 | 19,99 |34,27 19,46 7,82
* % *% *% ** *k *%* * *%k *kk *%

12,44 113,66 (20,40 {21,071 |11,93 25,29 14,08 {17,75 | 14,19 |14,48 16,57 - 4,38

o
R
w

0BS:
_Ruptura na inter-face dente/restauracao ("amalgapin")

%
I

* %

Ruptura na cimentagao

* %k

i

Ruptura no "amalgapin" e fratura de cuspide
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diferente, utilizando forgas compressivas requeridas para
fraturar restauragoes retidas com seis e oito "amalgapin",
nao mostrou'difererenga significante entre eles. Entretan
to, acredité-se'que perfuragoes em excesso, certamente‘,,
irao enfraquecer o remanescente dental. Por isso s
SHAVELL70 » VILELLA et a]iiB] e BARATIERI et a]fis R
preferiram utilizar uma perfuragao para cada cuspide au
sente, e uma perfuragéo na base de cada crista marginal ,

megia] e distal.

GRUPO B

Os corpos de prova deste grupo, com quatro
"amalgapin", apresentaram uma média de resistencia dos tes
tes a remoch do "amalgapin" das fundagoes de amalgama de
12,93 kgf com desvio padrao de 5,26 kgf, conforme dados
do Grafico 5.1 e da Tabela 5.1.

Esta média foi a mais baixa de todos os  gru
pos. Isto possivelmente se deve a pouca estrutura do rema
nescente dental, bem como ao menor numero de "amalgapin "
com relagao ao qrupo A. Mesmo assim, esta media esta acima

das forgas geradas pelos alimentos pegajosos,comumente uti

lizados nas dietas dos seres humanos

Neste grupo, os corpos de prova numeros tres
e nove, que sofreram ruptura na inter-face dente/ restaura
¢ao (no "amalgapin"), alcangaram o menor desempenho, res

pectivamente, com 7.24 kgf, 7,44 kgf. Esses baixos resul

tados poderiam influir no sucesso clinico da restauracgao.

-70-



GRAFICO 5.1 - MEDIAS E DESVIOS PADROES DOS GRUPQS DE TESTES DE
RESISTENCIA A REMOCAO DAS FUNDACOES DE AMALGA-
MA RETIDAS COM " AMALGAPIN * .

28 A
26
24 J
22

20 -

18 ]

16 7

14 A

12 | 1 _ l

Valores em Kdf.
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04

02 A

GRUPO A = 6 " AMALGAPIN "

B = 4" AMALGAPIN "
C =,2" AMALGAPIN "

D = 3" AMALGAPIN "



Todavia, revisando o procedimento, poderiamos refazer a
~restauragao sem dano algum ao dente e, possivelmente, al

cangariamos resultado melhor do que o conseguido pela pri

meira vez.

Conforme a Tabela 5.1, pode-se constatar 0
rompimento de cinco replicas na inter-face dente/restaura
cao (no "amalgapin") (50%) e cinco na regiao da cimenta
¢ao (50%). Este desempenho & muito parecido com os corpos

de prova do grupo A.

GRUPO C

Verifica-se que a média de resistencia dos

testes a remocao do "amalgapin" das fundagoes de amalgama

-72-

do -grupo C, com dois "amalgapin", foi a mais alta. Isto

se deve, provavelmente, a superficie do remanescente den
tal, que e a maior entre todos 6§ grUpos. Este achadd cor
robora com a investigagao de FRANCO 28 , onde as funda
coes preparadas totalmente em estrutura dentaria tiveram
melhor retengao, quando comparadas com reconstrugoes com

amalgama e resina.

Outro fator que talvez tenha influido, pode
estar relacionado com o preparo do tecido dentario, 'que
sofre a agao dos instrumentos rotatorios, no caso especi
co, as pontas diamantadas e discos abrasivos, que acredi
ta-se determinam rugosidades, que atuariam como pequenas
retencoes em toda parede dental, onde,possive]mente, 0

cimento melhor se adereria.
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A media deste grupo foi de 19,46 kgf e o des
vio padrao de 7,82 kgf, conforme Tabela 5.1 e Grafico 5.1.
Como se nota, também o desvio padrao foi o maior de todos
os grupos. Este desvio padrao alto se deve aos resultados
das replicas tres e oito, muito baixos ( 9,78 kgf e 8,77
kgf) em relagao a média geral deste grupo. Esse desempe
nho pode estar ligado as variaveis do processo. Ambas as
réplicas apresentaram ruptura na inter-face dente/restau-

ragao (no "amalgapin").

Dois corpos de prova deste grupo, nimeros
dois e sete, fraturaram-se na inter-face dente/ restaura
cao e em uma cuspide, simultaneamente. Ocorreram rupturas
na regiao da cimentagao nas replicas numeros um, quatro ,

cinco, seis, nove e dez.

GRUPO D

A média de resistencia dos testes a remocao
do "amalgapin" das fundacoes de amalgama deste grupo foi
de 16,57 kgf e o desvio padrao foi o mais baixo de todos
0s grupos; correspondendo a 4,38 kgf, conforme Grafico 5.1
e Tabela 5.1. 0 exemplar que obteve'menor desempenho foi

0 numero cinco, com 11,93 kgf.

Este grdpo, retidos por tres "amalgapin" nao
apresentou media superior ao grupo C, com dois"amalgapin®,
devido, provavelmente, a menor superficie do remanescente
dental. 0 remanescente coronal constituido por , apenas .,

uma cuspide, que corresponde a metade do remanescente do



grupo C. Assim, em fungao disto, tai?ez, se possa supor
que a retengao -fornecida por uma cuspide seja superibr
aquela fornecida por um "amalgapin". Parece, entao, que
a preservagao maxima da estrutura sadia do elemento den
tal, propicia maior resistencia a remogao por tragao das

coroas metalicas fundidas.

Fratura na cuspide e no "amalgapin" foi ve
rificada na replica numero nove deste grupo, como,tambem,
nos corpos de prova numeros dois e sete do grupo C. Pro
vave]mente, durante o preparo da cuspide foi removido te
cido dental em excesso, devido a inclinagao da broca s
houve somente mais uma fratura na regiao da inter- face
dente/restadragﬁo (no "amalgapin") no corpo de proVa,.ng
mero seté e todos o0s oito restantes sofreram rompimento

na regiao da cimentag3do. Tabela 5.1).

Convem ressaltar, que os resultados deste
estudo utilizando restauragoes com "amalgapin" em funda
coes, nao foram comparados com outros pela inexistencia

de investigagoes similares.

COMPARAQAO ENTRE 0S GRUPOS TESTADOS

Todos os dados referentes aos quatro grupos

testados podem ser verificados na Tabela 5.1.

Os corpos de prova numeros quatro, cinco ,
sete e dez do grupo A; os corpos quatro, cinco, seis ,
sete e dez do grupo B; os corpos um, quatro, cinco, seis,

nove e dez do grupo C e os corpos um, dois, tres,quatro,

-74-
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cinco, seis, oito e dez do grupo D, romperam-se na regiao
da cimentagao, conforme Figura 5.1. Essa observagao indi
ca que a forga necessaria para ruptura do "amalgapin" R
conseqlientemente, seria maior do que as registradas, embo
ra a forga de tracao esteja sendo dirigida de forma indi

reta sobre os "amalgapin".

0 indice de ruptura na inter-face dente/ res
‘tauragao (no "amalgapin"), nos grupos A (Figura 5.2 A e.B)
e B, foi de 60% e 50%,'fespectivamehte, enquanto que no
grupo C o indice de ruptura no "amalgapin", foi de 20% e
no grupo D, de 10%. Parece que um maior remanéscenté den
tal, diminui o indice de fratdrq»na regiao do "amalgapin".
Desta forma, deve-se inferir que a preservagao maxima pos
sivel da estrutura dentaria, seja 1mportante; quando .da

preparagao para fundagao de amalgama retida a "amalgapin".

Em determinadas condigoes clinicas, a reten
¢ao com "amalgapin", € o procedimento que nos permite ms
nor envolvimento da cuspide, por nao exigir redugao oclu-
sal, sugerida para colocagao de pinos de ago. Os pinos de
ago que se estendem 2 mm no amélgama devem ser cobertos
por 2 mm adicionais do mesmo. Os-pinos de amalgama "amal-
gapin", nao precisam desta cobertura, e em conseqliencia,
preservam mais a estrutura dental. Evita, tambem, tfatg
mento radica] endodontico, principa]mente em pre- molares
inferiores, por causa do seu ﬁequeno porte, em casos de

destruigao severa da coroa.

BARATIERI et a]iis , afirmaram que apesar

da grande aceitacao e vantagens atribuidas a tecnica dos



FIGURA 5.1

Aspecto da ruptura da coroa ocorrida
na regiao da cimentacao.



FIGURA 5.2

A B
Aspecto dental da ruptura do Aspecto da restauracao fra
"amalgapin", na inter-face turada dentro da coroa.

dente/restauracao.
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pinos auto-rosQUeéveis, esse procedimento tem sido alvo de

R ey 8 24 69 70 76 ~

inumeras criticas . R s s ,razao pela qual
~ 60 70

outras tecnicas (OUTHWAITE et alii -, SHAVELL » SENG

69 -
et alii ), tem sido propostas.

Estas técnicas baseiam-se na retencao direta,
isto €, a retengao & fornecida pelo proprio material res
taurador, que e condensado em priffcios ou perfuracoes exs
cutadas na dentina. Foi destacado que dentes, especialmen
te, os primeiros molares permanentes, muitas vezes sao
perdidos precocemente (VIEIRA et alii 78 ). Essas perdas
poderiam ser evitadas e os dentes mantidos em _atiyidades
por Tongo tempo, usando-se a técnica do "amalgapin". eco

nomicamente, viavel.

Qutro aspecto a ser cdnsiderado, diz respei.
to a nao fratura do dente nos locais das perfuracdes, du
rante os ensaios de tracao, o que nos leva a .pensar na
pouca ou nenhuma pressao nas paredes dentinérias das per
furagoes para os "amalgapin", o que nao ocorreria,talvez,
se uti]izéésemos pinos de acgo imp1antados sob pressao. Ha
ja vista, que investigacoes de WACKER & BAUM 82 ,SHAVELZO,

SENG69 ,» DILTS et a]iizo » DURKOWSKI et a]ii24 s STAN

DLEE et alii’® , KATORA et alii®> , BARGER & CHAN %

SAVOCA & SCHMIDT 67 , KAISER et alii 44 , MOFFA et a]iisz,
76 . 21

TRABERT et alii , DILTS & COHRY , relataram pres

sBes,Atrincas e fraturas dentinérias, quando executadas

as tecnicas que se utilizam da resiliencia da dentina pa

ra reter os pinos de ago.

0 deslocamento mais comum encontrado nos



quatro grupos das fundagoes retidas com "amalgapin", se
deu na inter-face dente/restauracao (no "amalgapin") s
junto a porgﬁb superior da perfuragao, o que corrobora
com os resultados dos estudos de SENG et alii QQI,DAVIS

et alii /2 e PLASMANS et alii 62

Esta falha causa me
nor dano ao dente, que e preferTve] a uma fratura dental

e torna possivel a renovagao da restauragao.
Nos grupos A e B, 20% dos especimes fratura
ram na inter-face dente/restauracao (no "amalgapin")quan

do por ocasiao da retirada da matriz. Os corpos de prova

foram repetidos. Pode-se atribuir tais fraturas a mobili

82
dade da matriz durante a condensagao (WACKER E BRAUN ) -

Segundo OUTHWAITE et a11160

, na fase final de condensa
¢ao, a diregao da respectiva forga para proporcionar me
lhor adaptacao do materia] as paredes da matriz, pode
promover pequenas fraturas nao notadas pelo operador no
ato do'preenchimento. Outros fatores que poderao estar en
vo]vidos‘nas fraturas da restauragﬁb, durante a retirada
da matriz sao a porosidade do amalgama, resultado da ma
condensagao, deficiencia que nem sempre se consegue eli
minacdo total; a nao adaptacao do amalgama as paredes cir
cundantes das.perfuragaes pode resultar em “amalgapin "
mais fraco, que foi mais notado nos preparos com broca

- _ 66
numero trezentos e trinta (RODDY et alii ) -

Segundo LEACH et alii 46 » 91% dos "amalga-

pin" de 2 mm de profundidade,'condensados mecanicamente,
falhatam em a]cangar o fundo da cavidade. Todavia s

3
GARMAN et alii 3 » WACKER & BRAUNBZJeJat&nquum as per

-79-
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furagoes para pinos de amalgama, "amalgapin”", devem ser
condensadas manualmente, para garantir uma adaptagao mais
intima com a preparagao.

0 estudo de GOURLEY38

» analisou a espessu
ra da dentina em relagao a anatomia externa dos dentesA,
para determinar as localidades mais favoraveis a coloca
cao de pinos de acgo. Embasado nesse estudo, as perfura
coes de "ama]gépin", sao preparadas em locais apropria -
dos, diminuindo o nﬁmero de acidentes. As investigagoes

de SCHUCHARD & REED 68 » KATORA et alii 43 e COOLEY et

16
alii » forneceram subsidios para enfrentar as adversi
dades a polpa e ao ligamento periodontal, provindas de
procedimentos mal sucedidos.

PLASMANS et alii®?

, em 1986, compararam
quatro hinos de amalgama, "amalgapin", preparados com
broca numero mil cento e cinqlienta e sete; quatro pre
parados com broca numero trinta e tres e meio de cone in
vertido; uma fenda circunferencial preparada, tambem ,
com broca de cone invertido; com quatro pinos de aco TMS

Minim auto-rosqueaveis. Os valores das médias alcangadas

variaram de 5,5 kgf (54N) para o preparo com a broca ng

mero mil cento e cingllenta e sete; 10,4 kgf (102N) no
preparo para pino de amalgama, "amalgapin", feito com
broca de cone invertido trinta e trés e meio; 41 kgf

(402N) paré a fenda circunferencial e 48,1 kgf (472N )

@)

teram os corpos de prova a forgas tensionais para testa

para os pinos auto-rosqueaveis. Estes autores » Subme

gens das retengoes e observaram que a aplicacao clinica
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de uma restauracao com "amalgapin" deve ser considerada com
cuidado. Entretanto, nesse traba]ho; "amalgapin" foram tes
tados de forma direta, o que‘néo.aconteceu na presente in
vestigagao; alem do que as fundagoes foram preparadas parte

em remanescente dental e parte em amalgama.

De todos os trabalhos com retencao direta, is
to €, que utilizaram do mesmo material da restauracgao para
prover a retencao, este € o que'mais.se assemelha ao traba
Tho ora realizado. Assim, os resultados encontrados no gru
po B, do presente trabalho, com quatro "amalgapin", cuja
media alcangou 12,93 kgf (126,76N) demonstraram melhor com
portamento frente as medias de 5,5 kgf e 10:4 Kgf (120N )

conseguidos com brocas numeros mil cento e cinqllenta e sete

e a trinta e tres e meio, com forma de cone invertido na
investigacao de PLASMANS et a]iisz . Esses resultados po
dem ser atribuidos a metodologia diferente utilizada nas

duas experiencias, principalmente, no que diz respeito ao
aproveitamento do remanescente dental para reter a por;ﬁo
cervical da coroa metalica, fazendo com que as forgas da
tragao sejam distribuidas parte no remanescente dental e

parte na restauragao retida com "amalgapin".

Mesmo assim, 0s resultados encontrados nesta
pesquisa estao bem acima das forgas geradas pelos alimentos

pegajosos, segundo CALDWEL]] 2

, que diz estar em 25,8N/cm
para o caramelo, o mais aderente dos alimentos em sua expe-
riencia. OUTHWAITE et alii 60 , dizem que "e duvidoso que
uma forga tensional pura de mais de 45N a 90N, fosse gera

da, mesmo com os alimentos mais aderentes.
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Pelos trabalhos clinicos realizados por SHA

VELL , desde 1962 e outrosscomo OUTHWAITE et alii
em 1979, SENG et alii 69 , em 1980, GARMAN et a1ii33 ,em
1983, WACKER & BRAUN82 , em 1985, RODDY66 , em 1987 e
BARATIERI et alii 5 , em 1987, que relataram o sucesso
das restauragaes retidas com "amalgapin", aliado ao estu
do das forgas provenientes dos alimentos pegajosos, permi
te supor que as fundagoes retidas com "amalgapin" terao
bom desempenho frente as forgas encontradas na cévidade
bucal, desde que as indicégaes estejam .de acordo com 0s

critérios de SCHILLINBURG et alii 72, MOZER & WATSON °’

e MONDELLI et alij 24

Uma analise geral da Tabela 5.1 dos wvalores
das médias finais da resistencia dos ensaios a remogao das
coroas metalicas cimentadas 3 fundacoes retidas com "amal-
gépin", demonstra haverdiferenga numérica entre as diver
sas condigoes experimentais testadas, embora tenha ocorri-
do diferencga consideravel no numero de "amalgapin" rompi

dos nos diferentes grupos.

A Tabela 5.2 mostra a analise de variancia a
plicada aos resultados dos ensaios dos quatro grUpos nas
circunstancias da pesquisa, nao havendo evidencia de qde
0s grubos tenham medias estatisti;amente diferentes. Por -

tanto, o resultado nao e significativo.



TABELA 5.2 - ANALISE DE VARIANCIA APLICADA AOS RESULTADOS
OBTIDOS NOS ENSAIOS DE RESISTENCIA A REMOGAO
DE COROAS FUNDIDAS EM LIGAS DE COBRE-ALUMINIO
CIMENTADAS A FUNDACOES»DE AMALGAMAS RETIDAS
COM "AMALGAPIN",

FONTE DE SOMA DOS G.L. QUADRADO ESTIMADOR DE

" VARIAGAO . .QUADRADOS .. MEDIO VARIANCIA ("F")
ENTRE

GRUPOS 248,106 3 82,702 2,46
DENTRO

GRUPOS 1.209,602 36 33,600 -

TOTAL 1.457,709 39 - -

F (5%) = 2,84

3,36 |

0BS: RESULTADO NAO SIGNIFICATIVO; NAO HA EVIDENCIA DE QUE 0S
GRUPOS APRESENTEM MEDIAS DIFERENTES ENTRE SI.
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VI - CONCLUSDES

Apos a analise estatistica dos resultados obti

dos com base nas condicoes experimentais desta pesquisa,pa

rece-nos 1icito, concluir, que:

6.1 - Nao houve diferenga estatisticamente signifi

b.

b.

2

3

cante com relagao a influencia do numero de
"amalgapin", na resistencia a remocao de coroas
metalicas totais, cimentadas em fundagoes com
dentes reconstruidos com amalgama, retidas com

quatro e seis "amalgapin".

Nao houve diferenca estatisticamente signifi

_cante com relagao a influencia do numero de

"amalgapin", na resistencia a remocao de coroas
metalicas totais, cimentadas em dentes parcial
mente reconstruidos em amalgama, retidas com
dois e tres "amalgapin", com remanescente de

uma e duas cuspides.

Considerados em conjunto os quatro grupos tes
tados (dois, tres, quatro e seis "amalgapin"),
nao houve diferenca estatisticamente signifi

cante entre eles.
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