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Resumo
Introdugdo: As lesdes cervicais ndo-cariosas (LCNC) sao defeitos de etiologia multifatorial,

resultantes da perda irreversivel dos tecidos duros dentarios na jungdo cemento-esmalte,
nao relacionadas com o metabolismo bacteriano. Devido a localizagao e a superficie
frequentemente esclerosada, apresentam acrescida dificuldade em termos de restauragao.
Objetivo: Esclarecer a eficacia das sustancias coadjuvantes utilizadas antes da aplicagao do
sistema adesivo em restauracoes com resina das LCNC.

Materiais e metodologia: Pesquisa bibliografica realizada na PubMed, por combinagao das
palavras-chaves para identificagao de artigos publicados entre 01 de janeiro de 2009 a 31
de janeiro de 2025, que abordassem o tema do trabalho. Os artigos foram filtrados e
avaliados em termos de qualidade para posterior extragao de dados.

Resultados: Dos 14 artigos selecionados, 4 abordavam a clorexiding, 2 0 EDTA, 2 o hipoclorito
de sodio, 1 a epigalocatequina galato, 2 o etanol, 2 o acido oxalico, e 1as proantocianidinas.
Discussao: As LCNC tém localizagao perto da margem gengival e uma superficie geralmente
esclerética sem retencao macromecanica, sendo a adesao dos materiais restauradores ao
dente um desafio. Varios pré-tratamentos existem com o objetivo de melhorar a adesao.
Apesar dos diferentes modos de agao, nao houve evidéncia de que algum aumentasse o
desempenho das restauragdes com resina composta nas LCNC.

Conclusao: O pré-tratamento com sustancias coadjuvantes utilizadas antes do sistema
adesivo em restauracoes das LCNC, n3o foi eficaz a melhorar a retencao e outros
parametros clinicos importantes.

Palavras-chave: lesdes cervicais n3o cariosas, pré-tratamento, condicionamento,
desproteinizagao, clorexiding, etanol, EDTA, catequina, hipoclorito de sédio, acido oxalico,

proantocianidinas.
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Abstract

Introduction: Non-carious cervical lesions (NCCL) are defects with multifactorial etiology,
resulting from the irreversible loss of dental hard tissues at the cementoenamel junction,
unrelated to bacterial metabolism. Due to their location and sclerotic surface, they are more
difficult to restore successfully.

Objective: To determine the efficacy of adjuvant substances used before applying the
adhesive system in resin restorations of NCCL.

Materials and methodology: Bibliographic search carried out in PubMed, by combining
keywords to identify articles published between January 1, 2009, and January 31, 2025, that
addressed the theme of the work. The articles were filtered, and evaluated for quality for
posterior data extraction.

Results: 14 articles were selected, of which 4 addressed chlorhexidine, 2 EDTA, 2 sodium
hypochlorite, 1 epigallocatechin gallate, 2 ethanol, 2 oxalic acid, and 1 proanthocyanidins.
Discussion: NCCLs are located close to the gingival margin and generally have a sclerotic
surface without macromechanical retention, challenging the adhesion of restorative
materials to the tooth. Several pre-treatments exist to improve adherence. Despite their
different modes of action, no evidence was found to enhance the performance of
restorations with NCCL composite resin with their use.

Conclusion: Pretreatment with adjuvant substances used before the adhesive system in
NCCL restorations was ineffective in improving retention and other important clinical
parameters.

Keywords: non-carious cervical lesions, pretreatment, conditioning, deproteinization,

chlorhexidine, ethanol, EDTA, catechin, sodium hypochlorite, oxalic acid, proanthocyanidins.
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EGCG: epigalocatequina-3-galato

EWBT: técnica de ligagao humida de etanol
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AEO - Adper Easy One®
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. INTRODUCAO

As lesdes cervicais ndo-cariosas (LCNC) sdo definidas como defeitos resultantes
da perda irreversivel de tecidos duros dentarios junto a juncdo cemento-esmalte (JCE),
nao relacionadas com metabolismo bacteriano (1). Sdo lesdes que ndo passam por um
processo de desmineralizagdo a semelhanca da lesao com origem cariosa, tendo
diferente etiologia quase sempre multifatorial (2). Esses fatores podem ser classificados
de forma simplificada em trés mecanismos fundamentais de erosao, de abfragao, e de
abrasao (3).

A erosao acida ou degradagao quimica tem como etiologia a agao quimica de
acidos extrinsecos e intrinsecos de origem nao bacteriana, os quais vao desmineralizar
os tecidos dentarios; alguns exemplos de agente erosivos sao as bebidas carbonatadas,
o refluxo gastroesofagico e a regurgitacao, e os alimentos acidos (4). A qualidade (pouca
alcalinidade) e quantidade de saliva (hipossialia) podem ser fatores facilitadores ou
potenciadores (4). A erosao apresenta-se clinicamente com uma superficie ligeiramente
aplanada ou arredondada e, as vezes pode dar a impressao de ter “derretido” (4). A
abrasao é o desgaste da estrutura dentaria causado por friccao, raspagem ou polimento
por objetos estranhos ou substancias introduzidas na boca (5). Normalmente, esta
associado com uma incorreta escovagao dentaria por técnica, frequéncia ou pressao
inadequadas, ou pelo uso de uma escova de dentes muito dura (6). Clinicamente, a lesdo
é larga e de margens indefinidas, associando-se frequentemente a recessdes gengivais
(5). A abfragdo é a perda de estrutura dentaria em areas de concentracdo de stress
mastigatorio (7), nomeadamente forgas indutoras de flexdo no dente (5). Clinicamente

observa-se uma lesao em forma de “V" ou em cunha, com margens muito definidas (8).
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Mais de uma etiologia de LCNC podem associar-se no mesmo dente, o que pode
dificultar o diagnéstico e posterior tratamento (9,12).

A prevaléncia mundial das LCNC estima-se em 46.7 %, incrementando com a
idade (1). A sintomatologia dos pacientes apresenta variacdo inter- e intraindividual,
com ou sem sensibilidade, podendo comprometer a polpa dentaria, a estética dentaria
e os tecidos gengivais, sendo a evolugdo lenta e progressiva (5).

As LCNC, devido a sua localizagao perto a margem gengival e ao fato da dentina
exposta ser do tipo esclerdtica, apresentam maior dificuldade em termos de
restauracao, por falta de eficacia adesiva entre o material restaurador e o substrato
dentario, causa de microfiltragdes e perda das restauragdes (5). Hoje em dia propdem-
se alternativas de tentar aumentar a eficacia adesao do material restaurador de forma
a melhorar o seu desempenho a longo prazo. Uma de alternativas é o pré-tratamento
da superficie do dente com uma sustancia coadjuvante, imediatamente antes da
aplicacdo do sistema adesivo em restauragdes com resina composta (10). Sustancias
como o 3cido etilenodiamino tetra-acético (EDTA) (agente quelante), clorexidina (CHX)
(antisséptico quimico), hipoclorito de sodio (NaOCl) (agente oxidante),
epigalocatequina-galato (EGCG) (antioxidante natural), o acido oxalico (AQ) (acido
forte), as proantocianidinas (composto polifenélico) e o etanol (ET) (desnaturante
protéico) sdo as atuais propostas para tentar os problemas referidos (11-24).

Portanto, o objetivo do presente estudo foi investigar, avaliar e comparar na
literatura cientifica disponivel a eficacia das sustancias coadjuvantes na longevidade
das restauragoes de lesdes cervicais nao cariosas, quando utilizadas antes da aplicagao

do sistema adesivo em restauragdes com resina composta.
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|l. OBJETIVOS

Objetivo principal: Avaliar a eficacia das sustancias coadjuvantes utilizadas antes da
aplicacao do sistema adesivo em restauragoes com resina das lesoes cervicais N3o-cariosas
(LCNC), com base nos dados disponiveis na literatura cientifica.

Objetivo secundario: Identificar o pré-tratamento mais eficaz de modo a poder
recomendar esse protocolo adesivo, se nao de uma forma sistematica, pelo menos para
algumas situagoes especificas clinicas.

A hipétese nula formulada foi de que nao existe diferenga significativa de eficiéncia
entre os diferentes pré-tratamentos de superficie dentaria colocados antes da aplicagao do

adesivo no tratamento restaurador de lesoes cervicais nao cariosas.
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Ill. MATERIAIS E METODOLOGIA

e Foi feita uma pesquisa bibliografica na base de dados PubMed, usando na pesquisa as
seguintes de palavras combinadas entre si: “non-carious cervical lesions”, “noncarious cervical
lesions, “pretreatment”, “pre-treatment”, “conditioning”, “tooth”, “dental”, "deproteinization”,
“chlorhexidine”, “ethanol”, "EDTA", "“catechin”, "NaOCI” “sodium hypochlorite”, “oxalic acid”,
“proanthocyanidins”. A pesquisa dos artigos foi limitada ao periodo entre 01 de janeiro 2009 e 31

de janeiro 2025, e procurados artigos em inglés, portugués e espanhol.

lll.a. Critérios de inclusao
e Artigos abordando pré-tratamentos com substancias coadjuvantes em
restauragoes com resina das lesoes cervicais Nao cariosas

e Ensaios clinicos e ensaios controlados randomizados

lIl.b. Critérios de exclusao

o Artigos abordando pré-tratamentos em restauracoes com outro tipo de materiais
restauradores

o Artigos focados na experiéncia do operador

o Artigos com avaliacao apenas da hipersensibilidade apos o pré-tratamento

e Artigos avaliando as substancias adjuvantes incluidas no sistema adesivo

e Estudos in vitro

e Estudos em n3ao-humanos

o Artigos de meta-analise, revisoes da literatura e revisoes sistematicas
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Figura 1- Fluxograma de acordo com a metodologia PRISMA.

Ill.c. Metodologia PICO

Foi adotada uma metodologia de investigacao de acordo com os critérios PICO para

poder sistematizar a revisdo da literatura. Na Tabela 1 est3o disponiveis os critérios

escolhidos.
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No total foram selecionados 14 artigos (11-24) para a realizacdo deste estudo, os
quais foram lidos e analisados individualmente por dois investigadores, de forma

independente apds discussao dos critérios de analise, de acordo com o objetivo do

trabalho.

Tabela 1- Critérios de acordo com a metodologia PICO.

Populagado Pacientes afetados por LCNC
Intervencao Pré-tratamentos com substancias coadjuvantes em restauragdes com resina
Comparacao Comparagao da eficacia adesiva entre restauragdes com e sem pré-tratamento
Resultado Eficacia dos pré-tratamentos

LCNC, lesdes cervicais ndo cariosas

Para fundamentar teoricamente a introdugao e para enriquecer discussao foram
utilizados outros artigos direta ou indiretamente relacionados com o tema (1-10, 25-

54).

I1l.d. Avaliagao qualitativa dos artigos

Os artigos foram analisados segundo os critérios CONSORT adaptados para
estabelecimento de qualidade, e utilizou-se o SCImago Journal & Country Rank baseado na
Scopus® database (Elsevier B.V.), como método adicional de qualidade das revistas de

publicacao dos artigos.
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IV. RESULTADOS

Dos 14 artigos selecionados que abordavam os pré-tratamentos com substancias

coadjuvantes em restauragoes com resina das lesoes cervicais n3o cariosas, 4 abordavam a

clorexidina, numa concentracao de 2%, 2 abordavam o EDTA, numa concentracao de 17%,

2 abordavam o hipoclorito de sddio (NaOCl), numa concentragdo de 10%, 1 abordava a

epigalocatequina galato, numa concentragao de 0,1%, 2 focavam-se no etanol com a

técnica “Ethanol Wet Bonding” (EWBT), dos quais um artigo usa uma concentragao de 100%

e o outro etanol 50%, sequido de etanol 100%, 2 abordavam o acido oxalico (Bisblock®,

Bisco Inc, Schaumburg, IL, USA), e por fim, o Gltimo artigo abordava as proantocianidinas

em concentracoes de 5% e de 2%.

A Tabela 2 resume esses resultados.

Todos os artigos foram realizados em humanos e “in vivo”.

Tabela 2- Artigos selecionados de acordo com o pré-tratamento.

Epigalocatequina

Etanol com a técnica

Acido

de 100%

Pré-tratamentos | Clorexidina EDTA NaOCl “Ethanol Wet Bonding” - Proantocianidinas
galato (EWBT) oxalico
Concentragao
0, B
Especificactes Concentragdo | Concentragdo | Concentragdo | Concentragdo de|Concentragdo sgeusigo/ucie |s§||sogg®, Concentragdo de
P < de 2% de 17% de 10% 01% de 100% quico de ; 2% e 5%
concentragdo | Industries

NOmero de artigos

4

2

2

1

1

1

2

EDTA, acido etilenodiamino tetra-acético; NaOCl, hipoclorito de sadio; EWBT, ethanol wet bonding technique

Na Tabela 3 podem ser observados os critérios adoptados para determinagao da

qualidade dos artigos (11-24).

Nas Tabelas 4 a 9 estao disponiveis os dados extraidos dos artigos selecionados e

considerados relevantes para este estudo.

11
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Tabela 3- Avaliagao da qualidade dos artigos de acordo com critérios CONSORT adaptados.
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Se feito, quem ficou cego (A) aps a atribuigdo| 2= (A e B) OU razdo pela gual o estudo @
Tla- Cegueira el lzlala a2 intervencao (p.or exemplo, participantes, | aberto; 1= declara quem esta cego, mas n3o
prestaderes de cuidados, aqueles que avaliam [detalha como; 0= declara o estudo cego, mas|
o0s resultados) e como (B) N30 quem ou coma
2= indica 0 método de estatisticas completas
12a- Metoda estatistico | 2 {2 12 12212212 121212]21212 Métados estatisticos utmzaq;s para comparar| - para Fa_da resultado; 1= estados rqetodos
lgrupos para desfechos primarios e secundarios| estatisticos para o resultado primario; D=
estados métodos de estatisticas vagamente
Para cada grupo, o nimero de participantes 2=Ae B e C(narrativa em texto OU
13a- Fluxa de alalalalalzlalalalalala]a]a] aue foram distribuidos aleatoriamente (A), fluxograma completo); 1= A ou B au Cem
participantes receberam o tratamento pretendido (B) e | falta; 0= apenas uma informag3o reportada
foram analisados para o desfecho priméario (C) ou nao reportada
Para cada grupo, perdas (A) e exclusges (B) 2=AeBe(C1=AouBouCemfalta; 0=
13b Fluxo de participantes| 1 | 2 | 2 (1|22 |of2 2|21 |2 [1]0]| apdsarandomizacdo, juntamente com os apenas uma informagao reportada ou
motivos (C) nenhuma informagdo
14s- Recrutamento a2l lalalalalalalalals Datas que definem os periodas de 2= A e B relatados; 1= A ou B notificados; 0=
recrutamenta (A) e de acompanhamento (B} nenhuma notificada
Uma tabela que mostra as caracteristicas | 4 g e 0 arabei e 3o
15- Base de dados Tl foefrfrfrfrprjof demograficas e clinicas iniciais para cada - P reseﬁte_
grupo P
Para cada grupa, nomera de participantes
16- Nomeros analisados | 2 [2 | 2|2 |2 |2 |22z |2]|2|2|2|0]2 |incluidos em cada analise (A) e se a analise foil 2= A e B; 1= A ou B; 0= n3o declarado
Resultados -
btid feita por grupos originalmente atribuidos (B)
0btidos Para cada 1a e 2° resultado, os resultados para) .
17a- Resultados e 2=AeBeC1=AouBouCem falta; O=
e 2(2)2fz|2f2f2|2f2|2|2|2]|2]2 [cadagrupo(A) otamanhaestimado do efeito N
estimativa . apenas um notificado ou nenhum
(B) e a precisdo (C)
19~ Danos ololololololalolololala]alo]| Tedososdanosimportantes ou efeitos nao = descrita, sem dano; 0= danos nao
intencionais em cada grupo descritos; -1= descrita, dana
Limitagdes do estudo clinico, abordando as
20- Limites 1{ofofo]r]1]ofo|1|ofo]o] 1|0 [fontesde potencial enviesamento, imprecisdo 1= especificado; 0= ndo especificado
e, se relevante, divulgacao das analises
Discussao 21- Generalizacao oJoJojojojofrjofojo|1]o]|1 |1 |Generalizagdo dos resultados do estudo clinicol 1= especificado; 0= nao especificado
Interpretagao consistente dos resultados,
22- Interpretagao Tpv v frfr ]| 1| balancode beneficios e danas, considerando 1= especificado; 0= n3o especificado
outras evidéncias relevantes
. Ndmero de registo e nome do registo do
- Tprfr g firfryprjofojof1 . = =
Outras 23- Registo ensaio 1= presente; 0= ausente
infarmagdes 24- Protocolo alalololololololololalolalo Onde o protocolo cnmp\et? do ensaio pode ser] - presente; 0= ausente
acessado, se d\spnmve\
25- Financiamento 11 f1]1rjofijojojrj1fo]ijol]1 Fontes de financiamento e outros apoios 1= presente; 0= ausente
Conflito de interesses 1Tf1 {111 ]jo]t1|ofojJojofjolol]1 Declaragdo de conflito de interesses 1= presente; O= ausente
Revisdo ética 1fifr )t frfifoefar]rjol Revisdo &tica 1= presente; O= ausente
D a - N
Pontos uratao do 2z)zfofz]2f2|of1]z]2|[1]1 Duragao do sequimento {més) 2= 224 meses; 1=12-23 meses; 0= <12 meses
adicionais acompanhamento
Participantes desistentes| 2 [ 2 |2 |2 |2 |22 |2 |22 |2]2|ofo Abandono emnrun;an do tempo. Abandono 2=<1;1=1-2; 0= 52, ou total ausente
(%)/ meses total
Total (max. 46) 34 [ 35 30 [32 [39]38 [ 31 [29]23 32
Journal Ranking (SJR) GBlojajoje jajorjajezfajorjajaijo?
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Tabela 4- Resultados da extracao de dados dos artigos selecionados.

Materiais e Métodos

Titulo )
Tipo de estudo ol - Modos d Sist Resi :
Nome de Autor ! Critérios de avaliagao odos de Istemas esinas i Resultados e Conclusdes
Ano Pré-tratamento ¢ Tamanho da amostra e grupos condicionamento adesivos | compostas Periodos de
de estudo P seguimento
acido usados usadas
“Clinical evaluation 128 LCNC em 32 pacientes
of surface G1. Controlo (dentina ndo EDTA aplicado na
treatment on tratada) superficie da dentina
clinical Ensaio clinico Pigmentagao marginal, G2. Condicionamento com antes do protocolo
performance of randomizado fraturas e retencao, EDTA 3 17% Clearfil SE Filtek adesivo ndo influenciou o
non-carious duplo-ceqo adaptagao marginal, (3. Asperizagao com broca de Condicionamento Bond® 7350 XT® Ap6s 12 e desempenho clinico das
sclerotic cervical P 9 (hiper)sensibilidade pos- diamante seletivo de esmalte (K 18 meses restauragoes, utilizado
ISP e e el uraray) (3M ESPE) -
lesions: 18-month EDTA 17% operatoria e recorréncia G4. Asperizagao com broca de isoladamente ou em
follow-up” ° de céries diamante + EDTA a 17% 3ssociagao com a
Pré-tratamento antes do asperizagao com uma
Alencar et al. condicionamento acido e do broca de diamante.
(2023)n sistema adesivo
"NaOCl Application Brilho superficial, 100 LCNC em 30 pacientes
Sfter AciSpEtchin pigmentagao da O pré-tratamento de
and Retention ofg Ensaio clinico superficie e marginal, G1. Grupo de controlo (dentina desproteinizagao com
Cervical randomizado translucidez e nao tratada) Adper NaOCl 3 10% nao
o duplo-cego estabilidade da cor, _Adp Filtek melhorou a retengao ou
Restorations: A 3- f tomica. frat G2, Aplicacio de solucio d Condici to total Single Bond 73500 6,12, 24 e | t Smet
Year Randomized , _ orma anatomica, fratura, . Aplicagao de solugao de ondicionamento tota 20 36 meses | dualauer outro pardmetro
Clinical Trial" Hipoclorito de reten¢do, adaptacao NaOCl a 10% (3M ESPE) (3M ESPE) clinico em restauragoes de
sodio (NaOCl) marginal, percepgao do LCNC, quando comparado
Favetti et al 10% paciente, sensibilidade Pré-tratamento aplicado ap6s com a técnica de adesao
(2022)® ) pos-operatoria, vitalidade o condicionamento acido e convencional.
do dente antes do sistema adesivo

EDTA, acido etilenodiamino tetra-acético; LCNC, lesdes cervicais ndo cariosas; NaOCl, hipoclorito de sédio
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Tabela 5- Resultados da extracdo de dados dos artigos selecionados (continuagdo).

"Catechin-based

156 LCNC em 33 pacientes

[ER] Condicionamento total
(Etch and rinse)
[ER-EGCG] Condicionamento

de Souza et al.
(2020)w

(PA) 2% e 5%

de caries

Pré-tratamento aplicado ap6s
o condicionamento acido e
antes da aplicagdo do sistema
adesivo

Dentin total (Etch and rinse) e pré- O pré-tratamento com
Pretreatment and Ensaio clinico tratamento da dentina com EGCG ndo beneficiou o
the Clinical randomizado Pigmentagao marginal, EGCGa 0,1% desempenho clinico do
Performance of a fraturas e retencao, [SE] Autocondicionamento . . . adesivo,
. L cego - ; Condicionamento total | Single Bond Filtek .
Universal Adhesive: adaptacao marginal, (self-etch) > ® ® 6,12,18 e independentemente da
A Two-year (hiper)sensibilidade pds- [SE-EGCG] € Universal 2350 XT 24 meses estratégia adesiva
A Epigalocatequina . T o Autocondicionamento (3M ESPE) | (3M ESPE) 2
Randomized operatéria e recorréncia Autocondicionamento (self- utilizada.
< = galato (EGCG) . - o ..
Clinical Trial. 01% de caries etch) e pré-tratamento da Passo adicional necessario
e dentina com EGCG a 0,1% ao procedimento
Costa et al. restaurador.
(2020)= Pré-tratamento aplicado ap6s
o condicionamento acido
(grupo ER-EGCG) e do sistema
adesivo (grupos ER-EGCG e
SE-EGCG)
"Two-year clinical 135 LCNC em 45 pacientes
r?)\;ar:’ltjr?élzogr?ifd?ns [PAQ] Grupo de controlo
p—based r)i/rner in [PA2] Pré-tratamento da A aplicagdo de
non-cparious Ensaio clinico Pigmentagao marginal, superficie com IPS proantocianidinas como
. o randomizado fraturas e retencao, proantocianidinas a 2% . “primer” n3do resulta em
cervical lesions: A - ; - ExciTE F® Empress .
. duplo-cego adaptagao marginal, [PAS] Pré-tratamento da . ! 6e24 melhores resultados apds
double-blind . P . T Condicionamento total (Ivoclar Direct® >
’ e (hiper)sensibilidade pds- superficie com i meses 24 meses de avaliagao
randomized clinical Proantocianidi i A tocianidi 0 Vivadent) (Ivoclar ini
trial” roantocianidinas | operatdria e recorréncia proantocianidinas a 5% Vivadent) clinica,

independentemente da
concentragdo utilizada.

EGCG, epigalocatequina galato; LCNC, lesdes cervicais nao cariosas; ER, etch and rinse; SE, self-etch; PA, proantocianidinas
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Tabela 6- Resultados da extracdo de dados dos artigos selecionados (continuagdo).

148 LCNC em 67 pacientes

As restauragdes com e

trial"

Favetti et al.
(2017)

Clorexidina 2%

superficie, fratura, forma
anatoémica e preservagao
da vitalidade e
integridade dos dentes

Pré-tratamento aplicado ap6s
o condicionamento acido e
antes da aplicacdo do sistema
adesivo

(SBMP) sem 3 Técnica "Ethanol
“Six-month [NE] Controlo (dentina ndo (Scotchbond wet bonding" (EWBT)
erformance of tratada), + primer + SBMP Multi- tiveram um desempenho
P restorations Retencao, descoloragao Purpose® semelhante, quando
roduced with the Ensaio clinico marginal, adaptagao [E] EWBT + primer + SBMP Primer and 3ssociadas a sistemas
P ethanol-wet- randomizado marginal, carie [EB] EWBT + SBMP Adhesive Filtek adesivos hidrofilicos.
bonding techniaue: duplo-cego secundaria, forma [EU] EWBT + SBU Condicionamento total | (3M ESPE) 7350 XT® 6 meses
e o anatémica, sensibilidade (3M ESPE) A associagao entre o
Etanol 100% pbs-operatoria, textura Pré-tratamento aplicado ap6s (SBU) EWBT e um sistema
de Souza et al da superficie o condicionamento acido e Scotchbond adesivo hidrofébico deve
(2019)5 ' antes do sistema adesivo Universal ser limitada por redugao
Adhesive® da longevidade da
EWBT - Técnica "Ethanol wet (3M ESPE) restauragao.
bonding”

"Effectiveness of Retencio. adaptacs 182 LCNC em 42 pacientes tO dese~mp$n‘h‘o dals
pre-treatment with € gng?o, adap ?(;89 res auragoes oi igual nos
chlorhexidine in Ensaio clini marginal, pllgmendagao G1. Grupo de controlo (dentina Taxa d gtr)upo.s.” i d

restoration nsaio clinico marginal, cor da n3o tratada) axa de sobrevivéncia de
o randomizado superficie, sensibilidade - - . 76,1% e desempenho
retention: A 36- . £ PR G2. Aplicagao de clorexidina a Adper Filtek e o
triplo-cego pbs-operatoria, brilho, o . ) 6,12, 24 e clinico aceitavel.
month follow-up translucidez e cor da 2% Condicionamento total | Single Bond | Z350 (3M 36 meses A CHX como inibidor de
randomized clinical 2 (3M ESPE) ESPE)

MMP utilizado no pré-
tratamento da dentina
nao influenciou a retencao
das restauragdes de LCNC
30s 36 meses.

LCNC, lesoes cervicais ndo cariosas; EWBT, ethanol wet bonding technique; SBMP, Scotchbond Multi-Purpose Adhesive; SBU, Scotchbond Universal Adhesive; CHX, clorexidina; MMP, metaloproteinases endégenas

da matriz dentinaria
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Tabela 7- Resultados da extragdo de dados dos artigos selecionados (continuagao).

"Four-year
randomized clinical

90 LCNC em 20 pacientes

Acido oxalico contribuiu
para a redugao da
hipersensibilidade da

Montagner et al.
(2015)°

Clorexidina 2%

anatomica e preservagao
da vitalidade e
integridade do dente

Pré-tratamento aplicado ap6s
o condicionamento acido e
antes da aplicagao do sistema
adesivo.

trial of oxalic acid Ensaio c~||n|co - . G1. Grupo de controlo (dentina dentina, mas nao
; randomizado Retencao, Integridade = . :
pretreatment in . = nao tratada) . influenciou o desempenho
) cego marginal, descoloragao . - XP Bond Durafill . s ~
restorations of . o G2. Pré-tratamento com acido . Apbs 4 clinico das restauragdes
; marginal, sensibilidade P Condicionamento total (Dentsply (Heraeus o
non-carious i A ! PR oxalico anos quando utilizado sob
: S Acido oxalico pbs-operatoria, carie, . . . Caulk) Kulzer) ~ -
cervical lesions (Bisblock-BISCO) forma anatomica Pré-tratamento aplicado ap6s restauragoes de resina
o condicionamento acido e composta.
Albuquerque et al. antes da aplicagdo do sistema
(2016)7 adesivo. Passo adicional na técnica
adesiva.
"Randomized Two- 90 LCNC em 20 pacientes
year Cl!nlcal Ensaio clinico _ Num pgrlpdo de} anos, 0
Evaluation of ; - . G1. Grupo de controlo (dentina uso de acido oxalico como
A randomizado Retencao, Integridade ~ .
Oxalic Acid in . ~ nao tratada) ' agente de pré-tratamento
. duplo-cego marginal, Descoloragao . - XP Bond Durafill . - -
Restorations of . o G2. Pré-tratamento com acido . Apbs 2 da dentina nao
. marginal, Sensibilidade o Condicionamento total (Dentsply (Heraeus . .
Non-carious i - - P oxalico anos influenciou o desempenho
- T Acido oxalico pbs-operatoria, Carie, ., . , Caulk) Kulzer) . ~
Cervical Lesions : i Pré-tratamento aplicado ap6s clinico das restauragoes
(Bisblock-BISCO) Forma anatémica - - Ny A
o condicionamento acido e em lesdes cervicais nao
de Souza et al. antes da aplicagao do sistema cariosas.
(2016)® adesivo
"Effect of pre- Adaptacdo marginal, 169 LCNC em 42 pacientes
treatment with pigmentagao marginal,
chlorhexidine on S pigmentagao da G1. Grupo de controlq (‘sem A CHX como adjuvante na
. Ensaio clinico . P tratamento na superficie da = . p
the retention of A superficie, sensibilidade . Adper . adesdo a dentina ndo
S randomizado 2 - - dentina) . Filtek . . . -
restorations: a . pds-operatoria, brilho . - L Single Bond Ap0s 6 influenciou a retencdo das
: triplo-cego g ; G2. Aplicagao de clorexidinaa | Condicionamento total 7350 (3™ -
randomized superficial, translucidez e 2% 2 ESPE) meses restauragoes de LCNC
controlled trial" cor, fratura, forma ° (3M ESPE) ap6s 6 meses de

acompanhamento.

LCNC, lesdes cervicais nao cariosas; CHX, clorexidina
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Tabela 8- Resultados da extragdo de dados dos artigos selecionados (continuagao).

year follow-up”

Sartori et al.
(2013)2

Clorexidina 2%

vitalidade pulpar.

o condicionamento acido e
antes da aplicagao do sistema
adesivo

"Effect of EDTA . A utilizagao de EDTA no
conditioning on 96 LCNC em 48 pacientes pré-tratamento de LCNC
cervical antes da aplicagdo de um
restorations Pigmentagdo marginal G1. Grupo de controlo {sem sistema
; Ensaio clinico . tratamento na superficie da -
bonded with a . fraturas e retengao, . ) autocondicionaste ultra-
I randomizado = ; dentina) Adper Easy Filtek " -
self-etch adhesive: adaptacao marginal, . . 6,12e18 suave ("ultra-mild")
. duplo-cego ; o ) G2. Condicionamento da Autocondicionamento One (3M Z350 XT
A randomized, (hiper)sensibilidade pos- : o meses demonstrou aumentar
: . A dentina com EDTA a8 17% ESPE) (3M ESPE) S
double-blind EDTA 17% operatéria e recorréncia significativamente as
clinical trial" ° de caries . . taxas de retencao de 18
Pré-tratamento aplicado antes =
s . meses de restauragoes de
. da aplicagdo do sistema - -
Luque-Martinez et adesivo composito em lesdes
al. (2015)© : cervicais.
“Five-year clinical 138 LCNC em 30 pacientes ADGS 5 3nos. a
perfor(lj‘r;?]rgicneeof e Ensalo clinico Retencao, vitalidade do G1. Grupo de controlo (dentina despﬁoteinizagéo da
Hne randomizado 640, - ~urupo g dentina com NaOCl a 10%
deproteinization dente, descoloragao ndo tratada) . -
o cego N . o Prime & . n3o afetou o desempenho
technique in non- marginal, integridade G2. NaOCl a3 10% . Filtek A110 | 18 meses - ~
. ) 2 2 Condicionamento total Bond NT clinico das restauragoes
carious cervical . . marginal, sensibilidade (3BM ESPE) | 3e5anos o
lesions” Hipoclorito de . - ) . . (Denstply) de compdsito das LCNC
esions sédio (NaoCl) pbs-operatoria, Pré-tratamento aplicado ap6s quando comparado com o
o ocorréncia de caries o condicionamento acido e e
10% - . da técnica de
Torres et al. antes da aplicacdo do sistema condicionamento total
(2014)2 adesivo :
hfivence of 70 LONC em 20 pacientes
d|g|uc0r)afte on the o Retengao, descoloragao G1. Grupo de controlo (dentina 0 passo adicional de
clinical Ensaio clinico AN - = . .
erformance of randomizado marginal, integridade nao tratada) Adoer Filtek condicionamento de
P . marginal, sensibilidade G2. Clorexidina 2% L _Adp Supreme 6,12 e36 | digluconato de clorexidina
adhesive cego . tori Condicionamento total | Single Bond XT (3M 2% n3 h
restorations: a 3- pos-operataria, presenca ) _ ) 2 (3M ESPE) ( meses 3 2% nao melhora a
de caries recorrentes e Pré-tratamento aplicado ap6s ESPE) durabilidade clinica das

restauragoes adesivas.

EDTA, acido etilenodiamino tetra-acético; LCNC, lesdes cervicais ndo cariosas; NaOCl, hipoclorito de sddio
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Tabela 9 - Resultados da extragdo de dados dos artigos selecionados (continuagao).

Retengao,

120 LCNC em 37 pacientes

Pré-tratamento aplicado apés
o condicionamento acido e
antes da aplicagao do sistema
adesivo

chlorifgiﬁir?z on correspondéncia de cor, | G1. Dentina ndo tratada + XPB (égn?snld—
the 18-month Ensaio clinico pigmentagao marginal, G2 CHX 3 2% +XPB CaulE)y
. . caries secundarias, G3. Dentina nao tratada + XEN - A aplicagdo de CHX antes
clinical randomizado > o Condicionamento total (XPB) Esthet X ) . A
desgaste, adaptagao G4. CHX a 2% +XPB Ap6s 6 e 18 | do adesivo dentinario nao
Evigoarg;?ers]iflisf cego marginal, textura da Autocondiceionamento XENO V (Dceanutlskgly meses influenciou o desempenho
Clorexidina 2% superficie, sensibilidade Pré-tratamento aplicado ap6s (Dentspl clinico dos adesivos.
Dutra-Correa et al ° pré-operatoria e o condicionamento acido CaquF; y
(2013)2 : sensibilidade pos- (grupo CHX+XPB) e antes da (XEN)
operatéria aplicagao do sistema adesivo
grupos CHX+XPB e CHX+XEN)
93 LCNC em 17 pacientes
G1. Dentina nao tratada +
condicionamento total (etch
and rinse) + primer + SBMP Adoer Eas
"One-vear G2. Dentina nao tratada + AEO ore (3My
Yy G3. Condicionamento total -
evaluation of a e . ESPE) As restauragbes colocadas
e Ensaio clinico (etch and rinse), tratamento o S
simplified ethanol- . - o (AEO) utilizando a Técnica
. randomizado da superficie + etanol a 50%, " o
wet bonding - - o . o . Ethanol wet bonding
t I cego Retencao, Adaptacao + etanol a 100% + primer Condicionamento total Filtek . L
echnique: a ; . - . AR Scotchbond Ap6s 6 e 12 (EWBT) simplificada
randomized clinical marginal, pigmentagao experimental hidrofobico € Multi- 2350 XT meses tiveram um desempenho
e Etanol 50%, marginal (solugdo de 2 mL de adesivo Autocondicionamento (3M ESPE) N
trial . o Purpose tao bom como as outras
seguido de etanol SBMP diluido em etanol . P .
o primer and estratégias adesivas
. 100% absoluto correspondente a . =
de Ardujo et al. o . adhesive utilizadas.
(2013 10% em massa do adesivo (3M ESPE)
SBMP) + SBMP
(SBMP)

LCNC, lesoes cervicais ndo cariosas; CHX, clorexidina; XPB, XP Bond; XEN, XENO V; SBMP, Scotchbond Multi-Purpose Adhesive; AEO, Adper Easy One; EWBT, ethanol wet bonding technique.
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V. DISCUSSAQ

O presente trabalho teve como objetivo principal investigar, avaliar e comparar a
eficacia das sustancias coadjuvantes na longevidade das restauracOes de lesoes
cervicais nao cariosas, quando utilizadas antes da aplicacao do sistema adesivo em
restauragoes com resina composta. Face aos resultados obtidos a hipotese nula deste
estudo foi aceite pois que nao houve diferenca significativa entre a eficiéncia dos
diferentes pré-tratamentos da superficie dentaria colocados antes da aplicagao do
adesivo em lesoes cervicais N3o cariosas.

As lesdes cervicais ndo-cariosas (LCNC) tém uma prevaléncia significativa de 46,7%,
que aumenta com o envelhecimento (1,5). O estilo de vida tem um papel importante na
origem destas lesoes, razdo pela qual tém uma etiologia multifatorial (2). Nao existe um
protocolo estabelecido para a abordagem do tratamento restaurador das LCNC, alguns
clinicos sugerem a observacao e espera, enquanto outros recomendam a intervengao
precoce (25). Aceita-se, no entanto, que existem muitos beneficios em restaura-las, tais
como 3 protecao da estrutura saudavel do dente, 3 melhoria da estética dentaria, a
restauracao da forma e funcao do dente, a correcao dos danos estéticos periodontais e o
alivio da hipersensibilidade dentinaria (11,26). Um dos materiais mais comuns utilizados
para a restauragao das LCNC é a resina composta, que tem sido relatada como um bom
material, embora apresente como desvantagens potencial a falha de retengdo e a
descoloragao marginal (11).

A adesao dentaria dos compdsitos de resina as LCNC apresenta caracteristicas
especificas, algumas diferentes em comparagao com as lesdes de origem cariosa, COmMo 30

as caracteristicas da superficie, a forma e a localizagao (5,27).
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De modo a discutir algum desses aspetos de acordo com a evidéncia cientifica
encontrada, focaremos de forma sistematizada aqueles por nds considerados mais

relevantes.

V.1. Caracteristicas da superficie

A superficie das lesdes cervicais ndo-cariosas é geralmente esclerética, consistindo
em dentina intertubular hipermineralizada (2). Isto significa que os tabulos estao parcial ou
completamente ocluidos com sais minerais, resultando em “tags de resina” curtos ou pouco
desenvolvidos (28,29). Também foi relatado que muitas LCNC contém uma camada
hipermineralizada resistente ao acido, e por tal resistente a acao de condicionamento tanto
pelos primers autocondicionantes como pelo acido ortofosférico (29), resultando numa fina
camada hibrida (28). Consequentemente, a forca de adesdo é menor nas LCNC, em
comparagao com lesdes onde haja dentina nao esclerdtica. Para além disso, é importante
salientar que, apesar destas lesoes nao terem uma origem cariosa, as bactérias sao
frequentemente detectadas no topo da camada hipermineralizada, e por vezes, embebidas

numa matriz parcialmente mineralizada (29).

V.2. Forma
Devido 3 configuragao das LCNC, que se apresentam como "depressoes suaves em
forma de pires” ou "entalhes em forma de V" (2), ndo existe inerentemente nenhuma

retengdo macromecanica, o que também pode contribuir para uma adesao ineficaz (30).
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V.3. Localizagao

As LCNC estdo localizadas na jungdo cimento-esmalte (JCE), com inerente
proximidade com a margem gengival (31). Isto significa que esta area € menos propensa 3
auto-limpeza (31), com problemas relacionados com a técnica restauradora, como o
controlo da humidade e 0 acesso as margens subgengivais (25).

A necessidade de uma melhoria na ades3ao de restauragoes de resina composta nas
LCNC, comummente avaliada em estudos clinicos sob o critério “retengao”, levou a sugestao
de um pré-tratamento da superficie dentaria, com diferentes substancias, como o EDTA, a

Clorexidina, o EGCG, e o Etanol, entre outras.

V.4 EDTA

0 condicionamento da superficie com acido etilenodiaminotetracético (EDTA) é uma
das técnicas estudadas para aumentar a taxa de retencao nos LCNC. Esta substancia,
aplicada numa concentracao de 17%, provou em varios estudos inibir as metaloproteinases
endégenas da matriz dentinaria (MMPs) (32). Estas enzimas encontradas na dentina
humana e na saliva (13), podem degradar o coldgeno na camada hibrida, reduzindo a longo
prazo a durabilidade das restauragoes adesivas (33). O EDTA pode produzir a dissolugao
seletiva da hidroxiapatite e sequestrar os ides metalicos presentes na dentina, aumentando
a penetragdo do adesivo (10). Estudos in vitro realizados em dentes bovinos relatam
resultados promissores sobre @ melhoria do desempenho da ades3ao em dentina esclerética
(34,35).

Nesta revisao sistematica, 2 artigos avaliaram o EDTA como pré-tratamento de

superficie para as LCNC, sendo que ambos utilizaram uma concentragao de 17% aplicada
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durante 2 minutos, previamente 3 utilizagcao do adesivo, tendo sido o acompanhamento
efetuado durante 18 meses (11,20). No ensaio clinico randomizado duplo-cego de Alencar
et al. (11), o condicionamento da superficie dentindria das LCNC com EDTA antes do
protocolo adesivo nao influenciou o desempenho clinico das restauragoes, contrariando 0s
estudos in vitro. Esses autores explicam que o protocolo adesivo utilizado (condicionamento
seletivo do esmalte, sequido de aplicagdo de adesivo autocondicionante de dois passos)
pode ter compensado o uso de um tratamento de superficie prévio. No entanto, Luque-
Martinez et al. (20) concluiram que este pré-tratamento (aplicado antes da utilizagdo de

um adesivo autocondicionante) melhorou de facto a taxa de retencdo das restauracoes.

V.5. Clorexidina

0 digluconato de clorexidina (CHX) é um composto antibacteriano utilizado como
antisséptico e desinfetante local (36), embora nos Gltimos anos tenha sido proposto como
tratamento de superficie, uma vez que varios estudos in vitro e ex vivo mostraram que
também é um inibidor de MMPs com a capacidade de prevenir, ou pelo menos reduzir, a
degradacao das fibrilas de coldgeno na camada hibrida, o que poderia melhorar a
propriedade de ligacdo da restauragdo (16,37,38,39). Nesta revisdo, 4 artigos abordaram
esta substancia como pré-tratamento de superficie, tendo todos utilizado uma
concentragao de 2% de Clorexidina. Os resultados mostraram que a aplicagao de CHX nao
aumentou a durabilidade das restauragoes cervicais n3o cariosas, em comparagao com 0s

respectivos grupos de controlo (16,19,22,23).
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V.6. EGCG

A epigalocatequina-3-galato (EGCG) é o principal polifenol encontrado no cha verde
(Camellia sinesis) (40). E um antioxidante natural, com propriedades anti-tumorais e anti-
viricas, podendo também prevenir doencas cardiovasculares (41). Nos Gltimos anos, muitos
estudos tém investigado materiais combinados com este polifenol, e a sua influéncia em
todo o organismo, incluindo os beneficios que podem proporcionar as restauragoes adesivas
(41). Tal como a Clorexidina e o EDTA, também é um inibidor das MMPs, com propriedade
adicional de “cross-linking” com efeitos positivos contra a degradacao do colageno da
camada hibrida (13,42), propriedade essa ja comprovada em alguns ensaios (43,44).
Relativamente as LCNC, existe apenas 1artigo, da autoria de Costa et al. (13), que descrevem
0 EGCG como pré-tratamento de superficie, o qual foi incluido nesta revisao. Contrariamente
aos ensaios clinicos efetuados em restauragdes de outros tipos de lesdes (41), este artigo
concluiu que este pré-tratamento nao trouxe qualquer beneficio para a performance de

adesao das restauragoes nas LCNC (13).

V.7. Etanol

Um dos maiores avancos na historia de adesao na dentina foi a "técnica himida”,
atribuida a Kanca no inicio dos anos 90, e que consiste em deixar alguma agua residual na
dentina previamente condicionada com acido (45). Este passo visa evitar o colapso da rede
de fibrilas de colageno, fendmeno que interfere com a infiltragdo da resina, e que foi
identificado como um problema antes da introdugao desta técnica, originado pela secagem
excessiva dos preparos cavitarios pelos clinicos antes da aplicagdo do sistema adesivo (46).

No entanto, apesar dos beneficios, estudos recentes verificaram que neste protocolo

25



=
»

CESPU

INSTITUTO UNIVERS_ITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

técnico, as resinas adesivas n3o conseguem substituir completamente a agua dos espagos
interfibrilares, podendo a agua remanescente facilitar a hidrdlise da resina e afetar a
longevidade da interface resina-dentina (46). O excesso de dgua também pode causar uma
polimerizagdo incorreta dos mondmeros de resina infiltrados (47). Neste contexto, foi
introduzida por Tay et al. (47), a técnica de “Ethanol Wet Bonding” (EWBT), que consiste na
aplicacao de um gradiente crescente de etanol, conducente a desidratacao quimica da
matriz de coldgeno desmineralizada e expansao dos espacos interfibrilares através da
retragao das fibrilas de colageno, com o objetivo de melhorar a penetragdo da resina na
dentina, promovendo assim a resisténcia de uniao e a longevidade da restauragao
(45,47,48). Tendo em consideragdo que a utilizagdo de concentragdes crescentes de etanol
pode ser impraticavel na pratica clinica, foi proposta uma versao simplificada desta técnica,
utilizando etanol absoluto (100%) (45).

Nesta revisdo, 2 artigos (15,24) abordaram a “Ethanol Wet Bonding Technique”
(EWBT) como tratamento de superficie para as LCNC. De Souza et al. (15) utilizaram a
técnica simplificada, concluindo que as restauragoes colocadas com e sem a EWBT tiveram
um desempenho semelhante quando associadas a sistemas adesivos hidrofilicos, aqueles
normalmente utilizados; e quando associadas a um sistema adesivo hidrofdbico, tinham a
maior taxa de insucesso. No caso do outro artigo, Ardujo et al. (24), usando um gradiente
crescente de etanol de 50% e 100%, encontraram que as restauragoes colocadas com a
EWBT e aquelas colocadas com outras estratégias adesivas tiveram um desempenho

igualmente bom, ao fim de 1 ano.
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V.8. NaOCl

0 hipoclorito de sédio (NaOCl) é um agente proteolitico inespecifico com marcada
atividade antibacteriana, e que poderia dissolver o coldgeno exposto pelo condicionamento
acido ou o conteldo organico da “smear layer” (49,50), acdo de efeito controverso que
poderia melhorar a adesdo & dentina (12). E importante notar que os efeitos do uso desta
substancia na dentina sdo dependentes da concentragao e do tempo de atuagao (21).

Os artigos encontrados que descrevem a utilizagdo desta abordagem de
desproteinizagdo (12,21), usando uma concentragdo de 10% de NaOCl para o pré-
tratamento de superficie das LCNC, concluiram que este protocolo nao melhorou a retencao
nem outros parametros avaliados nas restauragdoes, em comparagao com os respectivos

grupos de controlo.

V.9. Acido oxalico

Varios ensaios clinicos provaram que o acido oxalico € um redutor da sensibilidade
dentinaria em restauracdes adesivas, nao interferindo com a técnica adesiva (51). Além
disso, poderia melhorar a evaporagao do solvente dos adesivos, diminuindo a quantidade
de 3gua neles contida, melhorando a penetragao dos adesivos na dentina desmineralizada
hamida (17), vantagem que carece de comprovagao a longo prazo. A sua utilizagdo como
pré-tratamento aplicado antes do sistema adesivo em restauragoes de LCNC, esta descrita
em 2 artigos (17, 18), nos quais foi utilizado o "Bisblock" (Bisco Inc, Schaumburg, IL, USA),
com uma composicao de acido oxalico, sal de potassio e agua. Ambos os estudos concluiram
que este pré-tratamento n3ao influencia o desempenho clinico da resina composta, embora

de Albuquerque et al. (17) também refira que diminui a hipersensibilidade.
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V.10. Proantocianidinas (PA)

As proantocianidinas (PA) sdo inibidores das MMPs e “cross-linkers” naturais
biocompativeis do coldgeno, que proporcionam as propriedades de tragao das moléculas de
colageno, aumentando subsequentemente a resisténcia a tracao e o modulo de elasticidade
da dentina desmineralizada (42,52). Devido a esta provavel melhoria nas propriedades
mecanicas do coldgeno da camada hibrida, as PAs tém sido consideradas como compostos
benéficos para a medicina dentaria restauradora (53), gragas ao seu composto polifendlico,
um potente antioxidante de baixa toxicidade e grande eliminador de proteinas (54). Apenas
um ensaio clinico avaliou a PA como pré-tratamento antes da adesao em restauragoes das
LCNC (14).

Neste ensaio clinico randomizado duplo-cego, de Souza et al. (14) avaliaram esta
substancia inovadora, extraida da semente de uva, aplicando-a em 2 grupos experimentais,
com concentragoes de 2% e de 5%, respectivamente, concluindo que ap6s 2 anos de

avaliacao clinica ndo houve melhores resultados para nenhuma das concentracdes (14).

A discrepancia dos resultados em relagao aos estudos prévios in vitro, ex vivo e in vivo
dessas substancias pode ser causada pelas caracteristicas peculiares que as LCNC
apresentam, como ja foi mencionado anteriormente nesta revisao. A baixa quantidade de

artigos analisados nesta revisao foi uma limitagao a ser levada em consideragao.
A heterogeneidade dos ensaios clinicos avaliados € notdria, pois em cada um dos
estudos foram avaliados diferentes tratamentos de superficie, modos de condicionamento

acido, sistemas adesivos, resinas compostas, periodos de acompanhamento e critérios. Esta

28



“’ff

CESPU

INSTITUTO UNIVERS_ITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

afirmagao é consistente com uma revisao sistematica e meta-analise realizada por Rocha
et al. (10), onde é sugerido um acompanhamento a longo prazo para determinar a melhor

opgao de tratamento da dentina para a restauragao de LCNC.
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VI. CONCLUSOES

Levando em consideragao as limitagoes deste estudo, ap6s analise dos artigos
selecionados para esta revisao, pode concluir-se que o uso de sustancias coadjuvantes
utilizadas antes da aplicacao do sistema adesivo em restauragdes com resina das lesoes
cervicais ndo-cariosas (LCNC), como a clorexidina, o EDTA, o NaQCl, a epigalocatequina
galato, o etanol, o acido oxalico e as proantocianidinas, nao sao eficazes no aumento
da retengdao das restauragdes, nem outros parametros clinicos considerados
importantes.

O pré-tratamento que tal vez merecesse mais estudos seria o EDTA, por ter sido
a Unica substancia que obteve resultados positivos na retengao das restauragoes,

apesar de tal so ter sido demonstrado num artigo, sendo necessaria mais investigagao.
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