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RESUMO

A hipersensibilidade dentinaria (HD) pode ser definida como uma dor aguda resultante da
exposicdo da dentina a estimulos térmicos, evaporativos, tateis, osmaticos ou quimicos. E uma
condicdo que afeta uma grande parcela da populacdo. Diante disso, faz-se necessario o
desenvolvimento de terapias que sejam mais efetivas na diminuicdo da HD. Para isso, este
estudo teve como objetivo avaliar a influéncia da galactomanana das sementes de Caesalpinia
ferréa (juca) em diferentes concentragdes, na reducédo da permeabilidade dentinaria e na ocluséo
tubular. Realizou-se um estudo in vitro e randomizado. Foram utilizados sessenta discos de
dentina humana com 1 mm de espessura. Os espécimes foram aleatoriamente divididos em
quatro grupos experimentais (n=12): agua destilada (AD), oxalato de potassio (OP),
galactomanana das sementes do juca a 1% (GSJ1) e galactomanana das sementes do juca a 2%
(GSJ2). Para avaliar a durabilidade dos tratamentos, todos os espécimes foram submetidos a
um ciclo erosivo/abrasivo de 5 dias. A permeabilidade da dentina foi mensurada em trés
momentos diferentes: apds imersdo em solucdo de acido etileno diamino tetra-acético (EDTA)
a 17% por 5 min, pds-tratamento inicial e pos-ciclagem. As alteracdes de superficie foram
avaliadas pds-tratamento inicial e pés-ciclagem, por microscopia eletrénica de varredura
(MEV). Os dados foram submetidos ao teste de Kolmogorov-Smirnov e, diante da presenga de
normalidade, foi utilizado o teste ANOVA-2-way para medidas repetidas, seguido do pds-teste
de Bonferroni. O nivel de significancia aplicado foi de 5%. Para os dados de permeabilidade da
dentina, ndo houve diferenca significativa entre os grupos no tempo pdés-tratamento inicial
(p>0,05). No periodo pds-ciclagem, o grupo GSJ2 apresentou reducdo da permeabilidade
qguando comparado com o grupo AD (p<0,05). Quando comparados os grupos nos diferentes
momentos, somente o grupo AD apresentou aumento da permeabilidade (p<0,05). Nas imagens
da MEV, os espécimes tratados com OP e GSJ2 apresentaram tubulos parcialmente obliterados,
mesmo ap0ds o ciclo erosivo/abrasivo. GSJ foi capaz de obliterar parcialmente os tabulos

dentinarios e manter a permeabilidade da dentina diante de desafios abrasivos e erosivos.

Palavras-chave: Dentina. Sensibilidade da dentina. Permeabilidade da dentina.



ABSTRACT

Dentin hypersensitivity (DH) can be defined with sharp pain resulting from exposure of dentin
to thermal, evaporative, tactile, osmotic or chemical stimulus. It is a condition that affects a
large portion of the population. Therefore, it is necessary to develop therapies that are more
effective in reducing DH. For this purpose, this study aimed to evaluate the influence of
Caesalpinia ferrea (juca) seeds galactomannan at different concentrations in reducing dentinal
permeability and tubular occlusion. It was in vitro and randomized study. Sixty 1 mm thick
human dentin discs were used. The specimens were randomly divided into four experimental
groups (n=12): distilled water (DW), potassium oxalate (PO), 1% juca seeds galactomannan
(JSG1) and 2% juca seeds galactomannan (JSG2). To evaluate the durability of the treatments,
all specimens were submitted to an erosive/abrasive cycle of 5 days. Dentin permeability was
measured at three different times: after immersion in 17% ethylenediaminetetraacetic acid
solution (EDTA) for 5 min, initial post-treatment, and post-cycling. Surface changes were
evaluated initial post-treatment and post-cycling le by scanning electron microscopy (SEM).
The data were submitted to the Kolmogorov-Smirnov test and, in view of the presence of
normality, the ANOVA-2-way test for repeated measurements, was used followed by the
Bonferroni post-test. The level of significance applied was 5%. For dentin permeability data,
there was no significant difference between the groups at the initial post-treatment time
(p>0.05). In the post-cycling period, JSG2 showed a reduction in permeability when compared
to the DW (p<0.05). When the groups were compared at different times, only DW showed
increased permeability (p<0.05). On the SEM images, the specimens treated with PO and JSG2
presented partially obliterated tubules, even after the erosive/abrasive cycle. The JSG was able
to partially obliterate the dentinal tubules and maintain the dentin permeability in the face of

abrasive and erosive challenges.

Key-words: Dentin. Dentin sensitivity. Dentin permeability.
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1. INTRODUCAO

A hipersensibilidade dentinaria (HD) pode ser definida como uma dor aguda
resultante da exposicdo da dentina a estimulos térmicos, evaporativos, tateis, osmoticos ou
quimicos e que ndo pode ser relacionada com outra alteracdo dentéria ou patologia (DOWELL;
ADDY, 1983). Devido & mudanca de habitos da popula¢éo, tem-se tornado comum a presenca
de HD na rotina clinica, a qual frequentemente esta associada a presenca de lesbes cervicais
ndo cariosas (TEIXEIRA et al., 2018). A prevaléncia da HD pode variar entre 4,8% e 62,3%,
dependendo da populacdo avaliada, estimando-se uma prevaléncia média de 33% (ZEOLA,
SOARES; CUNHA-CRUZ, 2019). Na populacéo adulta brasileira, a prevaléncia obtida foi de
38,7 % (SOARES et al., 2021).

A exposicdo da dentina pode ocorrer através do desgaste do esmalte ou exposicao
da raiz dentéria e, consequentemente, perda do cemento. A dentina tem como caracteristica
importante a presenca de tubulos que se estendem por todo o tecido (THOMAS, 1985). Deve
ser levado em consideracdo que a densidade tubular varia de acordo com a regido da dentina e
estd diretamente relacionada com a permeabilidade dentinaria. Proximo a polpa tem-se uma
maior densidade de tUbulos, havendo uma diminui¢do em direcdo a juncdo dentina-esmalte.
Além da quantidade de tubulos por area, também ha diferenca no didmetro dos tubulos,
apresentando maior didmetro proximo a polpa dentaria (GARBEROGLIO; BRANNSTROM,
1976). A teoria hidrodinamica, descrita por Brannstrom (1972), é amplamente aceita para
elucidar como ocorre o estimulo doloroso. De acordo com a teoria, a movimentagédo do fluido
presente dentro dos tlbulos dentinarios leva a ativacdo sensorial de células nervosas na polpa,
gerando dor.

A etiologia da HD é multifatorial, podendo envolver diversos fatores: excesso de
tensdes, relacionados a presenca de habitos parafuncionais e oclusdo inadequada; abrasdo,
devido a excesso de forca durante a escovacao dentéria; erosdo, relacionada a &cidos de origem
intrinseca, advindos de alteracbes do trato gastrointestinal ou disturbios alimentares, e
extrinseca, advinda de &cidos provenientes da alimentacdo, e exposicéo radicular (GRIPPO;
SIMRING; COLEMAN, 2012). A erosdo dentaria é um dos principais fatores etioldgicos para
perda de tecido dentério, levando a exposicdo de dentina e ocasionando a presenca de HD
(WEST; SEONG; DAVIES, 2014).

A presenca de HD esta relacionada a impacto na salde (SOARES et al., 2021).

Dependendo da intensidade, pode afetar a alimentacdo e o controle de placa dentéria,
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ocasionando mudancas no estilo de vida (ORCHARDSON et al., 1994). O diagnostico de HD
deve ser realizado através de exame clinico, questionério e avaliagdo de dor com a exposicao a
um estimulo (ZEOLA; SOARES; CUNHA-CRUZ, 2019). Outras patologias, como cérie ou
doenca periodontal devem ser descartadas antes de dar inicio ao tratamento da HD (NARDI et
al., 2022).

O tratamento da HD deve ser realizado com base no fator etioldgico e pode incluir:
orientacdo dietética, instrucbes de escovacao e o0 uso de agentes dessensibilizantes (MOURA et
al., 2019). Os agentes dessensibilizantes sdo mais utilizados na forma de dentifricio,
enxaguatdrios bucais, vernizes ou geis, podendo ser de uso caseiro ou para aplicacdo em
consultério (MIGLANI; AGGARWAL; AHUJA, 2010; VARONI et al., 2017). Estes agentes
variam de acordo com o seu mecanismo de acdo e podem ser classificados como de acao neural
(por exemplo, lasers de baixa poténcia e sais de potassio), e 0s que agem por meio da ocluséo
dos tubulos (oxalatos, fluoretos, vernizes, biovidros e lasers de alta poténcia) ou agentes com
ambas as a¢des, como o oxalato de potassio (MIGLANI; AGGARWAL; AHUJA, 2010; ASSIS
etal, 2011; DAVARI; ATAEI; ASSARZADEH, 2013).

Os dessensibilizantes a base de oxalato de potassio obliteram os tibulos dentinarios,
através da precipitacdo de cristais de oxalato de célcio, reduzindo a permeabilidade da dentina
(MUZZIN; JOHNSON, 1989). Os cristais de oxalato de calcio sdo pouco sollveis,
apresentando solubilidade compativel com a da hidroxiapatita quanto expostos a &cidos no meio
bucal (VARONI et al., 2017). Estes agentes tém apresentado resultados satisfatorios,
mostrando-se eficazes na reducdo imediata da HD, sendo utilizados rotineiramente na préatica
clinica (GALVAO et al., 2019; SGRECCIA et al., 2020).

Os produtos naturais se apresentam como fontes favoraveis para novos agentes
terapéuticos, existindo no nordeste do Brasil diversas fontes para a obtencdo desses materiais.
Produtos derivados vegetais, como o ruibarbo e espinafre, mostraram-se capazes de reduzir a
permeabilidade dentinaria in vitro através da formacé&o de cristais de oxalato de calcio (SAURO
et al., 2006). Estudo in vitro utilizando géis com diferentes concentragbes de propolis
mostraram que estes foram capazes de obliterar parcialmente os tubulos dentinarios (SALES-
PERES et al., 2011). O extrato de propolis mostrou ser eficaz na reducdo da HD (TAVARES
etal., 2021). Varias terapias vém sendo propostas para o tratamento da hipersensibilidade, mas
até o momento, nenhuma se mostrou totalmente eficaz, havendo a necessidade de que novos
agentes dessensibilizantes sejam desenvolvidos (GALVAO et al., 2019; MARTO et al, 2019;
MOURA et al., 2019).
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A Caesalpinia férrea € uma leguminosa, pertencente a familia Fabaceae, bastante
presente nas regides Norte e Nordeste do Brasil, onde é popularmente conhecida como juca
(CUNHA et al., 2017). Segundo a literatura, possui atividades antifungicas, anti-inflamatérias
e propriedades analgésicas (GALLAO et al., 2013). Na maioria das leguminosas, as sementes
sdo compostas principalmente de lipidios e carboidratos. As galactomananas sao
polissacarideos hidrofilicos e se apresentam como o principal carboidrato presente no
endosperma das sementes de varias espécies leguminosas (CUNHA et al., 2017). Uma das
propriedades desses polissacarideos € que eles formam solu¢fes muito viscosas, mesmo com a
utilizacdo de concentragdes relativamente baixas, apresentando-se Uteis para utilizacdo em
produtos farmacéuticos, cosméticos, téxteis e aplicacbes alimentares (DE SOUZA et al., 2010).

Em andlises realizadas in vitro, a galactomanana das sementes do juca ndo
apresentou toxicidade a células humanas, mesmo em concentracdes elevadas (LOPES et al.,
2013; CUNHA et al., 2017). Além disso, em um estudo de avaliacdo de desgaste erosivo de
origem extrinseca, os géis da galactomanana do juca formaram cristais bem definidos em toda
a superficie da dentina tratada (RABELO, 2019), semelhante aos cristais de oxalato de céalcio
gerados por produtos para dessensibilizacdo ja comercializados. Diante desses achados, torna-
se necessario avaliar o efeito dos géis de galactomanana de jucé na reducdo da permeabilidade
dentinéria.

Desta forma, considerando a alta prevaléncia de pacientes que apresentam
hipersensibilidade dentinaria, é essencial a busca por novos tratamentos que se mostrem mais
eficazes, com efeito em longo prazo, de facil disponibilidade, baixo custo e que ndo apresentem

atividade toxica, justificando a relevancia e aplicabilidade clinica deste estudo.
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1. REFERENCIAL TEORICO

A dentina apresenta tubulos em toda a sua extensao. Esses tubulos sdo oriundos da
deposicdo mineral ao redor dos prolongamentos odontoblasticos durante a mineralizacdo da
dentina e sdo compostos por dentina peritubular, processo odontobléstico, colageno e o fluido
dentinario (THOMAS, 1985). Proximo a polpa tem-se uma densidade de tubulos, variando de
45 a 65.000/mm?. Ha uma diminuicio da densidade tubular em direcdo a juncéo
amelodentinéria, apresentando em torno de 29,5 a 35.000/mm?2 na dentina média e 15 a
20.000/mm? proximo a juncdo amelodentinaria. Além da densidade, também ha diferenca no
didmetro dos tubulos, de 2 a 3 um préximo a polpa e de 0,5 a 0,9 pum préximo a juncéo
amelodentinaria (GARBEROGLIO; BRANNSTROM, 1976).

A hipersensibilidade dentinaria esta relacionada a exposi¢do de dentina na cavidade
oral, que, diante de estimulos, resulta em uma dor aguda e de curta duracdo (PASHLEY, 1990).
Diversas teorias foram propostas na tentativa de explicar como ocorre o estimulo de dor da HD.
Dentre essas teorias, podemos citar: a teoria da transducdo odontoblastica, a teoria neural e
teoria hidrodindmica. A teoria da transducdo odontoblastica sugere gque 0S Processos
odontobléasticos sdo expostos na superficie da dentina e podem ser excitados por estimulos
quimicos ou fisicos. A partir dessa excitagdo, neurotransmissores seriam liberados e 0s
impulsos seriam transmitidos para as terminacgdes nervosas. A teoria neural defende que os
estimulos afetam diretamente as terminacdes nervosas dentro dos tdbulos dentinarios, que
possuem comunicacdo direta com as fibras nervosas pulpares (BARTOLD, 2006). A teoria
hidrodindmica propde que o fluido dentinério, presente dentro dos tdbulos dentinarios,
movimenta-se diante da exposicdo da dentina a estimulos térmicos, fisicos ou osmoéticos,
gerando uma excitacdo das fibras nervosas da polpa, resultando em sensacdo dolorosa.
(BRANNSTROM, 1972). Sendo esta Gltima a mais aceita atualmente.

A teoria hidrodindmica explica como ocorre a excitacdo de fibras nervosas diante
de diferentes estimulos. Essa teoria propde que, diante de um estimulo evaporativo, a
desidratacdo gerada resulta no deslocamento do fluido dentindrio em direcdo a superficie
desidratada, desencadeando a ativagéo de fibras nervosas e gerando dor. Diante de mudancas
térmicas, ocorre uma expansao ou contracdo dos tubulos dentinarios, gerando alteragdes no
fluxo do fluido dentindrio e consequente excitacdo das fibras nervosas. Assim como, na
presenca de grandes alteragdes osmoticas, relacionadas ao consumo de agucares, sal e

alimentos/bebidas acidas, podem gerar alteracdo no fluxo do fluido dentinario, ocasionando



16

estimulacdo das fibras nervosas e consequente estimulo doloroso (BRANNSTROM, 1972;
BRANNSTROM; JOHNSON; NORDENVALL, 1979).

Diversos agentes de agentes dessensibilizantes podem ser utilizados para o
tratamento da HD. Estes podem ser classificados de duas formas: de acordo com a forma de
aplicacdo e com base no mecanismo de agdo (MIGLANI; AGGARWAL; AHUJA, 2010). Com
relacdo a forma de aplicacdo: podem ser para uso caseiro, aplicado pelo préprio usuario, ou
para aplicacdo profissional, utilizados pelo cirurgido-dentista. Os agentes para uso caseiro
possuem facil acesso, no entanto, é necesséario 0 uso continuo para que seja observada a sua
acao. Os agentes aplicados pelo profissional, podem fornecer um efeito imediato na reducédo da
HD (MANTZOURANI; SHARMA, 2013; MARTO et al., 2019). Com relacdo ao mecanismo
de acdo, existem 0s que agem por meio da estabilizacdo nervosa e 0s que agem obliterando 0s
tubulos da dentina exposta (MANTZOURANI; SHARMA, 2013).

Como modificadores da resposta nervosa, temos 0s sais de potassio. Dentre estes:
o cloreto de potassio, fluoreto de potassio e o nitrato de potassio, sendo o ultimo bastante
utilizado no manejo da HD (ASSIS et al., 2011; MANOCHEHR-POUR; BHAT; BISSADA,
1984; REZENDE et al., 2020). Os ions potéssio sdo capazes de gerar um bloqueio temporario
na conducdo do impulso nervoso (AJCHARANUKUL et al., 2007). Acredita-se que o potassio
passa pelos tubulos dentinarios, atinge os nervos pulpares, altera o potencial elétrico da célula,
gerando a despolarizacdo nervosa; consequentemente, a célula se torna menos responsiva diante
de estimulos (ORCHARDSON; GILLAM, 2000).

A maioria dos agentes dessensibilizantes agem por meio da oclusdo dos tabulos
dentinarios. De acordo com a teoria hidrodinamica, os tbulos dentinarios devem estar abertos
para que os estimulos ocasionem a movimentacdo do fluido dentinario (BRANNSTROM,
1972). A obliteracdo de tubulos dentinarios € considerada um mecanismo simples e eficaz para
a reducdo da HD (MANTZOURANI; SHARMA, 2013). Como pertencentes a esse grupo de
agentes, pode-se citar: fluoretos, oxalatos, vernizes, resinas adesivas, glutaraldeido, arginina,
hidroxiapatita, estroncio e biovidros (DAVARI; ATAEI; ASSARZADEH, 2013;
MANTZOURANI; SHARMA, 2013; MARTO et al., 2019).

Dentre os fluoretos utilizados no tratamento da HD estdo: fluoreto de sddio e o
fluoreto de estanho. Estes agem através da deposicdo de fluoreto de célcio na superficie da
dentina, obliterando os tubulos dentinérios, resultando na reducdo da permeabilidade dentinaria

(PETERSSON, 2013). O fluoreto de sodio a 2% é utilizado para aplicacdo em consultorio, no
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entanto os cristais depositados podem ser facilmente removidos, sendo mais indicado a
utilizacdo do fluoreto de sddio acidulado, o qual vai gerar uma formagao de precipitados mais
profundos no tabulos (MIGLANI; AGGARWAL; AHUJA, 2010). O fluoreto de estanho é
capaz de formar uma barreira na superficie dentaria, devido a alta afinidade dos ions de estanho
com a hidroxiapatita, tendo essa barreira potencial de proteger o esmalte dos efeitos dos acidos
(BAIG et al., 2014). O uso do fluoreto de estanho na forma de dentifricio mostrou efeitos na
remineralizacdo do esmalte, na oclusdo de tabulos dentinarios e na diminuicéo da sensibilidade
dentaria (ANDERSON et al., 2020; FIORILLO et al, 2020).

Os oxalatos foram inseridos na Odontologia para o tratamento da HD entre as
décadas de 1970 e 1980. Estes podem se apresentar como sais solUveis, sais insolUveis ou como
acido oxalico (HOLMES; KENNEDY, 2000). O acido oxalico forma sais soliveis com 0s ions
potassio, sodio ou amonio e sais insolUveis com o calcio, magnésio e ferro (NOONAN;
SAVAGE, 1999; MONJE; BARAN, 2002). O oxalato pode se ligar ao calcio, formando
diferentes formas de cristais de oxalato de calcio (PEREIRA; SEGALA, 1999). Diversos
estudos relataram que os oxalatos sdo eficientes na reducdo da permeabilidade da dentina,
penetrando nos tubulos dentinarios na forma de cristais insoluveis, e reduzindo o fluxo de fluido
dentinario (GREENHILL; PASHLEY, 1981; PASHLEY, 1978; PASHLEY; GALLOWAY,
1985; PEREIRA; SEGALA; GILLAM, 2005). Estes agentes ttm como vantagem uma grande
insolubilidade dos precipitados formados diante de desafios acidos, tornando-se resistentes a
dissolucdo apos a aplicacdo (PEREIRA; SEGALA; GILLAM, 2005).

O oxalato de potassio € um agente dessensibilizante que pode atuar na reducéo da
HD por meio de dois mecanismos: neural e obliterador (MUZZIN; JOHNSON, 1989). A acéo
neural ocorre devido a alta concentracdo de potassio, que leva a inativacdo de terminacbes
nervosas proximas da polpa, levando a despolarizacio (MARKOWITZ; KIM, 1985). Esse
agente também é capaz de causar a obliteracdo de tlbulos dentinarios, através da precipitacdo
de cristais de oxalato de calcio. A reacdo entre o oxalato de potéssio e o célcio presente na
dentina e no fluido dentinério leva a precipitagdo de cristais de oxalato de calcio na superficie
da dentina no interior dos tibulos (GREENHILL; PASHLEY, 1981).

Os produtos naturais de apresentam como fontes favorareis para a obtencdo de novos
agentes terapéuticos. A Caesalpinia ferrea é uma espécie arborea nativa do Brasil, bastante
presente no Nordeste, popularmente conhecida como jucé. E pertencente & familia Fabaceae,
subfamilia Caesalpinioideae e género Caesalpinia. As raizes, casca, frutos e sementes do juca

sdo utilizados na medicina popular brasileira para diversas aplicacdes (LOPES et al., 2013).
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Possui conhecidas propriedades anti-inflamatdrias, cicatrizantes, antitlcera, antidiabéticas e
antibacterianas. Essas atividades farmacoldgicas estdo associadas a grande quantidade de
polifendis (CARVALHO etal., 1996; CUNHA et al., 2017; GALLAO et al., 2013; HOLANDA
etal., 2021).

Os extratos de folhas, vagens e sementes do juca tém sido bastante utilizados,
devido a presenca de compostos bioativos como: flavonoides, terpenoides, taninos, esteroides
e outros compostos fendlicos (MACEDO et al., 2020; SOUZA et al., 2006). O extrato
hidrometanolico bruto dos frutos do juca, contendo grande quantidade de polifendis, apresentou
acdo antimicrobiana contra diversos patdgenos orais, tais como Candida albicans,
Streptococcus mutans, Streptococcus salivarius e Streptococcus oralis, apresentando agéo
contra infeccBes da cavidade oral (SAMPAIO et al., 2009).

Os frutos do juca tém forma de vagem e, quando maduros, possuem a cor castanho-
avermelhada, apresentando sementes em seu interior (BRAGANTE et al., 2018). As sementes
sdo compostas principalmente por lipideos e carboidratos, sendo a galactomanana o principal
carboidrato presente no endosperma, servindo como fonte de energia (BUCKERIDGE; DOS
SANTOS; TINE, 2000).

As galactomananas sdo polissacarideos com alta viscosidade intrinseca, presentes
nas sementes de varias espécies leguminosas. Sdo denominadas assim por apresentarem uma
estrutura fundamental, com uma cadeia de unidades de B-(1-4)-D-manopiranose substituidas
por unidades simples de a-D-galactopiranose em O-6, a qual é demonstrada na Figura 1. As
espécies da subfamilia Caesalpinioideae apresentam galactomananas com razdo
Manose:Galactose variando entre 2,5:1 a 4,3:1 (BUCKERIDGE; DIETRICH; DE LIMA,
2000). De acordo com a propor¢do Manose:Galactose, as galactomananas podem apresentar
diferente solubilidade em &gua (KLYOSOV et al., 2012). A galactomanana de C. ferrea
apresenta uma relacdo manose/galactose de 2,65:1,00, apresentando uma menor solubilidade
em agua e uma reologia mista sol/gel (GALLAO et al., 2013).

A principal propriedade desse polissacarideo é a formacéo de solugcdes viscosas em
baixas concentragdes, sendo bastante utilizado na indudstria farmacéutica, téxtil, de cosméticos
e de alimentos, podendo ser utilizado como espessante, emulsionante e estabilizante (DE
SOUZA et al., 2010). No entanto, apesar de serem bastante conhecidos, esses polissacarideos
ainda sdo pouco estudados com finalidade terapéutica. Diante disso, tém sido avaliados os

efeitos bioativos desses carboidratos. Em estudos realizados in vivo com animais, a
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galactomanana de C. ferrea apresentou efeito hipoglicemiante e antiviral (CUNHA et al., 2017;
LOPES et al., 2013).

Figura 1 — Estrutura quimica da galactomanana do juca.

OH

O_

HO
OH

OH

2 OH o

HO o]

Galactomannan

Fonte: Adaptado de MACEDO et al., 2020, p.7.
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2. HIPOTESE DO ESTUDO

A galactomanana das sementes do juca promove a obliteracdo dos tubulos
dentinarios e a reducdo da permeabilidade da dentina, em compara¢do a um produto comercial

a base de oxalato de potassio.
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3. OBJETIVOS

4.1 Obijetivo geral

O objetivo do presente estudo foi avaliar a influéncia da galactomanana do juca em
diferentes concentracGes na reducdo da permeabilidade dentinéria, tendo 4gua destilada e um

gel comercial a base de oxalato de potassio como controle.

4.2 Objetivos especificos

e Realizar a medicdo da condutividade hidraulica dos espécimes apos tratamento com a
galactomanana do juca.

e Avaliar a durabilidade do tratamento com a galactomanana do juca diante desafios
erosivos/abrasivos;

o Identificar possiveis alteracdes na superficie e obliteracdo dos tabulos da dentina por

Microscopia Eletrénica de Varredura (MEV).
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4. MATERIAL E METODOS

5.1. Aspectos éticos

Por se tratar de um estudo envolvendo seres humanos, ou partes deles, o projeto foi
submetido a apreciacdo pelo Comité de Etica e Pesquisa da Unidade Federal do Ceard, tendo
sido aprovado, conforme o parecer n° 4.651.507 (Anexo A). Os dentes extraidos, por indicagdo
clinica, foram coletados ap0s a assinatura do Termo de Doacdo de Dentes (Apéndice A) pelos

doadores das unidades dentarias.

5.2. Célculo amostral

Baseado no estudo in vitro de Sales-Peres et al. (2011), foi observado que a
condutancia hidraulica de espécimes tratados com um gel & base de propolis 30% diferia
significativamente dos tratados com o produto comercial Oxagel (0.24+0.06 vs. 0.17+0.06), foi
necessario avaliar 12 espécimes de dentina por grupo a fim de obter uma amostra que

representasse com 80% de poder e 95% de confianga.

5.3. Preparo dos espécimes

Para a obtencdo dos espécimes, foram utilizados terceiros molares humanos
higidos, recém-extraidos por indicacdo clinica. Apds a extracdo, foram removidos 0s
remanescentes de ligamento periodontal e armazenados em timol a 0,1%. Os dentes foram
fixados com godiva termoativada (Kerr Corporation, E.U.A) em uma placa de acrilico.
Utilizando uma maquina de corte de tecido duro (IsoMet™ Low Speed Saw Buehler, Lake
Bluff, IL, EUA) provida de disco diamantado dupla face, foram realizadas sec¢des das coroas
dentarias, acima da projecdo dos cornos pulpares e abaixo da juncdo amelodentinaria oclusal,
sendo obtidos discos de dentina com 1 mm de espessura. A agua destilada foi utilizada para
irrigacdo, como forma de promover refrigeracao.

Para a reducdo dos espécimes ao tamanho adequado e remogéo dos resquicios de
esmalte e cornos pulpares, foram utilizadas lixas de granulacdo 320 e 600 em um dispositivo
de polimento multiplo (Arotec, Cotia, SP, Brasil) sob refrigeracdo. Para acabamento das

superficies oclusais, deixando-as lisas e uniformes, foram utilizadas lixas de granulacéo #1200.
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Entre as lixas e ao final, as amostras foram levadas a cuba ultrassénica (Unique, Indaiatuba, SP,
Brasil) com &gua destilada por 3 minutos (MACHADO et al., 2019).

5.4. Preparo da galactomanana das sementes do juca

5.4.1. Coleta do juca

O material foi coletado no Campus do Pici, da Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza - CE, Brasil, localizado entre latitude 3°44°50,27928 sul e longitude
38°34°22,18332”" oeste. A exsicata da planta foi depositada no Herbéario Prisco Bezerra,

Universidade Federal do Ceard, com o numero de registo 44695.

5.4.2. Isolamento e purificagdo das galactomananas

As vagens de juca foram selecionadas e secas em estufa a 40 °C. Apds a secagem
foi feita a retirada das sementes para o isolamento e purificacdo da galactomanana. As sementes
foram deixadas em imersdo em &gua destilada por 30 minutos a uma temperatura de 85° C.
Depois da retirada da casca e tegumento das sementes, o endosperma foi colocado em uma
particdo agua e alcool (1:4, v/v) a 60° C, por 20 minutos. Para extracdo da galactomanana,
foram utilizados 10 gramas do endosperma despigmentado, liofilizado e solubilizado com 900
ml de agua destilada. O material foi mantido em chapa aquecedora a uma temperatura de 75°
C por 4 horas. Apos isso, 0 material foi filtrado e o residuo descartado. Para purificacdo da
galactomanana, foi adicionado etanol 97% PA (1:3, v/v) em agitacdo por 4 horas e adicionado
NaCl 2,0 g/mol. O material foi entdo submetido a trés ciclos de precipitacdo com etanol 99%
(1:1, vIv), filtracdo e centrifugacdo. O precipitado gelatinoso foi seco por liofilizacdo (CUNHA
etal., 2017).

5.4.3. Preparo das solugdes da GJS 1% e 2%

Os géis de galactomanana (1 e 2% em massa) foram preparados dispersando a massa
(100 mg e 200 mg) das amostras liofilizadas em 10 mL de solucdo tampé&o de pH 4,0 e agitando
durante a noite (200 rpm a temperatura ambiente) para permitir a hidratagdo completa. A

solugéo tampéo foi previamente preparada dissolvendo um comprimido de hidrogeno ftalato de
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potéssio (pH:4) em 100 mL de agua miliQ, agitando até a completa solubilizacdo e, em seguida,
verificando o pH em um medidor de pH. O ajuste do pH foi realizado com algumas gotas da

solucéo.

5.5. Delineamento experimental

Trata-se de um estudo in vitro e randomizado. Avaliou-se a permeabilidade da
dentina/obliteracdo tubular antes e apds a ciclagem erosiva/abrasiva. Os espécimes foram
distribuidos de forma aleatoria, de acordo com o agente aplicado (Tabela 1). Os
grupos/tratamentos foram: dgua destilada, oxalato de potassio (Oxagel BF; oxalato de potassio
monohidratado, gel de carboximetilcelulose, clorexidina e fllor; Kota Industria e Comércio
Eireli - EPP), galactomanana do jucé a 1%, galactomanana do juca a 2%. Apds o tratamento,

os espécimes foram submetidos a um ciclo erosivo/abrasivo.

Tabela 1. Grupos experimentais e composicao dos agentes dessensibilizantes.

Grupos Composicéo Protocolo de aplicacdo

Grupo AD )

Controle negativo Agua destilada

Grupo OP Oxalato de potassio

Oxagel BF® monohidratado, Aplicado por 2 minutos,

pH =4.0 carboximetilcelulose, d&gua seguido da lavagem com
destilada, clorexidina e fluor. agua.

Grupo GSJ1 Galactomanana do jucé e 4gua

Galactomanana do juca 1% miliQ.

pH =4.0

Grupo GSJ2

Galactomanana do juca 2% Galactomanana do jucé e dgua

pH =4.0 miliQ.

Fonte: Elaborado pelo autor.

A permeabilidade da dentina foi medida em diferentes momentos:
1. Apos imersdo em EDTA 17% (5 min) - permeabilidade maxima;
2. Apos tratamento inicial.

3. Apbs o ciclo erosivo/abrasivo.
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Para a avaliacdo da permeabilidade méaxima, os espécimes foram imersos em EDTA
17% (pH: 7,4) por 5 min, que foi considerada como 100% de permeabilidade (MACHADO et
al., 2019). Os discos de dentina foram divididos em grupos por meio da fungdo “aleatorio” do
programa Microsoft Excel®.

Em seguida, os espécimes de dentina foram lavados com agua destilada e secos
com jato de ar, utilizando uma seringa triplice. Os tratamentos foram aplicados utilizando
aplicadores descartaveis na superficie voltada para oclusal dos discos de dentina durante 2
minutos e lavados com &gua destilada. Foi realizada uma nova medida de permeabilidade. Trés
espécimes extras por grupo foram utilizados para a analise da obliteracdo tubular por MEV.

Para avaliar a durabilidade dos tratamentos, foi realizado um ciclo erosivo/abrasivo
de 5 dias. Em cada ciclo os discos foram submetidos a uma aplicacdo do tratamento e imerséo
em solugdo de 0,3% de &cido citrico por 2 min, seguido da imersao em saliva artificial (1,5 mM
Ca; 0,9 mM POg4; 150 mM KCI; 0,1 M Tris buffer) por 60 min, 4 vezes ao dia. Trinta minutos
apos o primeiro e Gltimo desafio acido, os espécimes foram submetidos a escovacdo mecanica
(MSEt - 1500 W - Marcelo Nucci ME - Sdo Carlos, SP, Brasil), com 45 ciclos (90 movimentos)
e uma carga axial de 2N. Foi utilizado um dentifricio fluoretado padrdo (Colgate® - 1450 ppm
de fldor). Ao final de cada ciclo, os espécimes permaneceram imersos em saliva a 37°C até o
dia seguinte ou por 60 min no ultimo ciclo. Apds os 5 dias do ciclo erosivo/abrasivo uma nova
medicdo da permeabilidade foi realizada (JOAO-SOUZA et al., 2018). A sequéncia dos

procedimentos realizados € descrita na Figura 2.

5.7. Avaliagdo da permeabilidade da dentina

Para a medicdo da permeabilidade da dentina foi utilizado o aparelho de
permeabilidade e simulacdo da pressao intrapulpar THD-02b (Odeme Equipamentos Médicos
e Odontoldgicos Ltda, Joacaba, SC, Brasil). Inicialmente, uma pequena bolha de ar é formada
e penetra no tubo capilar. A medicdo da permeabilidade foi realizada a partir da obtencéo do
deslocamento da bolha dentro do tubo capilar. Para cada leitura foi utilizado um tempo de
filtracdo de 3 minutos e uma pressao de 10psi ou 703,07 cmH20. Foram realizadas 3 leituras
do mesmo espécime, obtendo-se uma média. O liquido de perfusdo utilizado foi dgua destilada
(MACHADO et al., 2019).
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O célculo da taxa de filtracdo (Q) foi realizado utilizando o volume padronizado do
capilar (Vp =100 pL), o deslocamento (D) da bolha do tubo capilar em mm, o comprimento

do tubo capilar (L = 116 mm) e o tempo de filtracdo, como apresentado na equacgéo 1:

@Q:Vpr/LxT

A permeabilidade da dentina é expressa em valores de condutancia hidraulica (Lp)
(SANTIAGO; PEREIRA; MARTINELI, 2006). Para o calculo da Lp foi utilizado valor de Q,
a area da superficie utilizada (AS = 0,05187 cm?), a pressdo hidrostatica (P1) e a pressdo
atmosférica (P2), como estd demonstrado na equacdo 2. A condutancia hidraulica é expressa

em pl.cm-2.minl.cmH20.

@ Lp = Q/AS (P1-P2)
5.8. Microscopia Eletrdnica de Varredura (MEV)

Trés amostras extras foram tratadas com os géis e submetidas a MEV, para a
avaliacdo da superficie da dentina ap6s Unica aplicacdo do tratamento. Apds o término da
analise de permeabilidade, foram selecionadas 3 amostras de dentina de cada grupo para a
realizacdo da MEV apés ciclo erosivo/abrasivo.

As amostras foram secas a temperatura ambiente durante 24 horas em dessecador,
fixadas em stubs metélicos e receberam uma cobertura de prata através de um metalizador
(Hammer VI - sputtering system, Anatech Ltda, Alexandria, EUA). ApGs isso, as amostras
foram analisadas por MEV Quanta FEG 450 (FEI Company, Oregon, EUA), utilizando a

ampliacdo de 5.000 vezes no centro do espécime, com uma voltagem de aceleracéo de 10 kV.
5.10. Anédlise Estatistica

As andlises foram realizadas utilizando o software GraphPad Prism 5.0 para
Windows (SPSS Inc., Chicago IL, USA). O teste de Kolmogorov-Smirnov foi realizado. Diante
da presenca de normalidade, foi aplicado o teste ANOVA para medidas independentes para 0s

dados iniciais e o teste de ANOVA-2-way para medidas repetidas para os dados pds-tratamento



27

inicial e pos-ciclagem, seguido do pos-teste de Bonferroni. O nivel de significancia aplicado

foi de 5%.

Figura 2 — Fluxograma dos procedimentos realizados.
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5. RESULTADOS

Permeabilidade dentinaria

Os resultados encontrados apds a imersdo em EDTA sdo apresentados na Figura 3.
N&o houve diferenca significativa entre os grupos (p=0,9889) para os dados de permeabilidade
dentinaria p6s-EDTA.

Figura 3 — Média e desvio-padrao do valor de permeabilidade dentinéria (Lp) apds imersao em
EDTA.
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Fonte: Elaborado pelo autor. Diferentes letras mailsculas indicam diferenca significativa entre os grupos
(p<0,05). AD = 4gua destilada; OP = oxalato de potassio; GSJ1= galactomanana das sementes do juca 1%;

GSJ2= galactomanana das sementes do juca 2%.

A Figura 4 mostra os resultados obtidos para os diferentes grupos nos tempos pds-
tratamento inicial e pds-ciclagem. N&do houve diferenca significativa no fator grupos de
tratamento (p=0,2394), mas o fator tempo (p=0,0102) e a interacdo entre os fatores (p=0,0442)
foram significantes. No momento pés-tratamento inicial a diferenca entre os grupos ndo foi
significante (p>0,05). No momento pos-ciclagem, o grupo GSJ2 apresentou reducdo da
permeabilidade quando comparado com o grupo AD (p<0,05). Quando comparados 0s grupos

nos diferentes tempos, somente 0 grupo AD apresentou aumento da permeabilidade (p<0,05).
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Figura. 4 — Média e desvio-padrdo da porcentagem de permeabilidade dentinaria (%Lp) em
diferentes tempos (pos-tratamento inicial e pos-ciclagem).
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Fonte: Elaborado pelo autor. Diferentes letras mailsculas indicam diferenga significativa entre os grupos
(p<0,05). Diferentes letras minusculas indicam diferenca significativa entre os tempos (p<0,05). AD = agua
destilada; OP = oxalato de potassio; GSJ1= galactomanana das sementes do juca 1%; GSJ2= galactomanana das

sementes do jucé 2%.

Microscopia Eletronica de Varredura (MEV)

As imagens da MEV sdo apresentadas abaixo (Figura 5). No tempo pds-tratamento
inicial, os espécimes tratados com OP e GSJ2 apresentaram tubulos parcialmente obliterados.
GSJ2 formou depdsitos na superficie da dentina. Apos ciclagem, os tabulos dentinarios de todos
0S grupos se apresentam mais alargados. Os discos de dentina tratados com OP e GSJ2
continuaram apresentando tubulos parcialmente obliterados apés ciclagem erosiva/abrasiva,
diferentemente dos tubulos observados nos grupos AD e GSJ1, que estavam amplamente

abertos.
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Figura. 5 — Microscopia eletronica de varredura (MEV) da area tratada.
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Fonte: Elaborado pelo autor. A: pés-tratamento inicial; B: pés-ciclagem. AD = &gua destilada; OP = oxalato de
potassio; GSJ1= galactomanana das sementes do juca 1%; GSJ2= galactomanana das sementes do juca 2%.
Aumento de 5.000x.
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6. DISCUSSAO

A HD pode estar relacionada a movimentacéao do fluido presente dentro dos tabulos
dentinarios (PASHLEY, 1990; PASHLEY, 1994). A maioria dos agentes utilizados para
tratamento da HD visam a reducdo da permeabilidade da dentina. Neste estudo, avaliou-se a
influéncia de tratamentos a base de oxalato de potassio e da galactomanana do jucé na redugédo
da permeabilidade da dentina e na obliteracdo dos tabulos dentinarios, comparados a um
controle negativo. De acordo com nossos resultados, a hipdtese nula de que geéis da
galactomanana das sementes do juca ndo promovem uma diferenca significativa na reducédo da

permeabilidade dentinaria ndo pode ser rejeitada.

A movimentacdo do fluido dentinario pode ser quantificada através da medicao da
condutancia hidraulica da dentina (PASHLEY, 1990). A condutividade hidraulica pode ser
entendida como a quantidade de fluido que se movimenta, em um determinado tempo e sob
determinada pressdo (PASHLEY, 1994). Para isso, Outhwaite, Mckenzie e Pashley (1974),
desenvolveram um dispositivo com o objetivo de medir a condutancia hidraulica da dentina.
Este dispositivo consiste em uma camera de filtracdo, apresentando uma parte superior, com
abertura para o meio externo, e uma parte inferior. O disco de dentina, obtido da unidade

dentaria, € adaptado dentro da camara de filtracéo.

No presente estudo, a condutancia hidraulica da dentina foi mensurada apds a
imersdo em EDTA 17%, antes e ap6s ciclagem erosiva/abrasiva. No tempo pds-tratamento
inicial, os grupos ndo diferiram entre si (p>0,05). No entanto, pos-ciclagem abrasiva/erosiva,
para avaliacdo da durabilidade dos tratamentos diante desafios acidos e escovacdo, GJS2
apresentou diferenca significativa quando comparados ao controle negativo (p<0,05),
apresentando resisténcia do tratamento aos desafios &cidos e escovacao. Os grupos GSJ1 e OP
ndo diferiram do controle em nenhum dos momentos (p>0,05).

Diversos estudos relataram que os oxalatos sdo capazes de reduzir a permeabilidade
da dentina (PEREIRA; SEGALA; GILLAM, 2005; SALES-PERES et al., 2011; SANTIAGO;
PEREIRA; MARTINELI, 2006; SAURO et al., 2006;). Pereira, Segala e Gillam (2005),
compararam a aplicagéo de géis de oxalato de potéssio e gel de fluoreto (1,23% de fluor-fosfato
acidulado) diante de diferentes tratamentos de superficie. O gel de oxalato de potassio foi
superior ao gel de fluoreto e a secagem de dentina com ar apresentou um melhor resultado na
reducdo da condutancia hidraulica. Santiago, Pereira e Martineli (2006), relataram que

diferentes géis de oxalato de potassio reduziram a condutancia hidraulica da dentina, diferindo
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dos controles negativos, agua destilada e gel placebo. Além disso, os géis a base de OP foram
capazes de resistir a desafios acidos, ndo apresentando aumento significativo da condutancia
hidraulica. No presente estudo, o oxalato de potassio manteve a condutancia diante de desafios
acidos, porém nao diferiu significativamente do controle. Sales-Peres et al. (2011) testaram
diferentes concentracgdes de gel de propolis, comparando o produto comercial a base oxalato de
potéssio e ao gel de fluoreto. Relataram que ndo houve diferenca significativa entre os
tratamentos testados. Assemelhando-se ao que foi encontrado neste estudo.

Para a remocao da smear layer e abertura dos tubulos dentinarios, acidos podem ser
empregados como condicionantes da dentina. Sendo o EDTA bastante utilizado em estudos in
vitro (JOAO-SOUZA et al., 2018; MACHADO et al., 2019). O EDTA é um agente quelante,
que age através do sequestro de ions calcio da dentina (SEN; WESSELINK; TURKUN, 1995).
Pereira, Segala e Gillam (2005) e Santiago, Pereira e Martineli (2006) utilizaram a solucéo de
EDTA 0,5M por 2 minutos e 1 minuto, respectivamente. Sales-Peres et al. (2011) utilizaram
uma solucéo de &cido fosfdrico a 37%. No presente estudo, foi utilizada uma solugdo de EDTA
a 17% por 5 minutos. A diferenca entre os pré-tratamentos da dentina pode justificar os
diferentes resultados obtidos entre os estudos, pois sabe-se que alteracdes da umidade e a
quantidade de minerais presentes na dentina podem interferir na reacdo do oxalato de potéssio
com a dentina, interferindo na deposicdo de cristais de oxalato de célcio, e, consequentemente,
na permeabilidade dentinaria (PEREIRA; SEGALA; GILLAM, 2005)

Quando comparado cada grupo nos diferentes momentos, pos-tratamento inicial e
pos-ciclagem, somente o grupo controle negativo apresentou aumento significativo da
condutancia hidraulica. No estudo realizado por Santiago, Pereira e Martineli (2006), o gel
placebo contendo carboximetilcelulose, e a agua destilada foram capazes de reduzir a
permeabilidade da dentina. De acordo com o0s autores, esse efeito pode estar relacionado com
0 potencial efeito obstrutivo do equipamento de medicao. Porém, os controles ndo apresentaram
resisténcia ao desafio acido, com a condutancia hidraulica da dentina voltando ao valor proximo
da permeabilidade maxima. Esses achados corroboram o que foi encontrado neste estudo.

Nas imagens de MEV, observa-se a obliteracdo parcial na entrada dos tabulos
dentinarios dos especimes tratados com OP, porém néo foi visualizado a deposicéo de cristais
de oxalato na superficie da dentina. Apds o ciclo erosivo/abrasivo € possivel observar a
presenca de tubulos parcialmente obliterados. No estudo realizado por Osmari et al. (2013), os
espécimes foram tratados com OP apés ataque com acido citrico a 6% por 2 minutos, sendo

obtida a obliteracdo parcial na entrada dos tabulos nas imagens de superficie. Porém, os cristais
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de oxalato de célcio sé foram encontrados ap6s fratura dos espécimes, no interior dos tubulos,
proximo a superficie dentinaria. Estudos anteriores apresentaram resultados semelhantes, em
que, apos ataque com &cido fosforico a 32% e tratamento com OP, ndo foram observados
cristais de oxalato de calcio na superficie dentinaria, somente no interior dos tabulos
dentinarios, 8-10 mm abaixo da superficie dentinéria, onde havia ions calcio disponiveis (TAY
etal., 2003; YIU et al., 2005). Os achados encontrados no presente estudo séo semelhantes aos
de Osmari e colaboradores (2013); no entanto, os tubulos dentinarios ndo foram avaliados em
sua extensao.

De acordo com as imagens de MEV do presente estudo, GSJ2 gerou a formagéo de
precipitados na superficie da dentina tratada, obliterando parcialmente os tibulos dentinarios.
Apbs o ciclo erosivo/abrasivo € possivel observar a presenca de tubulos parcialmente
obliterados dos espécimes tratados com GSJ2. Sales-Peres et al. (2011) relataram que a
aplicacdo de géis de propolis gerou uma obliteracdo parcial dos tubulos dentinarios, através de
depositos cristalinos no interior dos tdbulos. A concentracdo de propolis 10% também formou
depdsitos na superficie da dentina. Estes resultados sdo semelhantes aos encontrados apés a
aplicacdo de GSJ2, que além de obliterar parcialmente os tubulos dentinarios, também formou
depdsitos na superficie dentinaria.

Na analise de monossacarideos realizada por Cunha et al. (2017), a galactomanana
do juca apresentou manose e galactose em maior concentracdo, e uma pequena quantidade de
arabinose e glicose. Na anélise elementar, foi possivel detectar a presenca de carbono e
hidrogénio, e em menor quantidade, calcio e sédio. O pH natural da galactomanana do juca é
préximo do neutro, porém foi realizada uma modificacdo do pH, para que ficasse semelhante
ao produto comercial. O pH do gel OP mais acido gera maior obliteracdo dos tubulos
dentinarios. Acredita-se que em um pH mais &cido, mais calcio é liberado da dentina para reagir
com o oxalato de potassio e formar cristais de oxalato insoliveis (PEREIRA; SEGALA,
GILLAM, 2005).

Em todos os grupos, o didmetro dos tubulos dentinarios estavam aumentados apos
os desafios. O alargamento dos tubulos dentinérios esta relacionado com remocéo da dentina
peritubular (GARBEROGLIO; BRANNSTROM, 1976). Os tratamentos com GSJ1 e AD ndo
foram capazes de obliterar os tabulos dentinarios, apresentando tabulos amplamente abertos
apos o ciclo erosivo/abrasivo. Diversos estudos relataram que 0 grupo controle apresentou 0s
tubulos abertos apds aplicacdo de agente quelante e tratamento (GAROFALO et al., 2019;
JOAO-SOUSA et al., 2018; MACHADO et al., 2019; MAXIMINIANO et al., 2021). Em um
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estudo que realizou o ciclo erosivo/abrasivo para avaliagdo da durabilidade dos tratamentos a
desafios &cidos, os tubulos dentinérios dos espécimes do grupo controle estavam amplamente
abertos (JOAO-SOUSA et al., 2018).

Além das alteragdes da umidade da dentina e a aplicacdo de produtos quelantes, a
auséncia de fluido dentinario em estudos realizados in vitro pode alterar as caracteristicas dos
cristais formados, quando comparados a estudos in vivo. Pois sabe-se que o fluido dentinério
pode interferir na precipitacdo de cristais e, consequentemente, na obliteracdo dos tubulos
dentinarios (DRAGOLICH et al., 1993). Nessa perspectiva, novos estudos devem ser

desenvolvidos para avaliar a aplicabilidade clinica dos tratamentos testados.
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CONCLUSAO

Pelos achados deste estudo, pode-se concluir que a galactomanana das sementes de
jucé na concentracdo de 2%, apesar de ndo diferir do oxalato de potéassio, foi capaz de obliterar
parcialmente os tUbulos dentinarios e manter a permeabilidade da dentina apds desafios

erosivos/abrasivos.
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APENDICE A - TERMO DE DOACAO DE DENTES

TERMO DE DOACAO DE DENTES

Eu RG
Residente  a Telefone:
Faco a doacdo voluntaria dos dentes , que ja seriam extraidos por motivos

adversos, para a realizagdo da pesquisa “Influéncia da galactomanana do jucd na
permeabilidade dentinaria in vitro” sob comando da pos-graduanda Cibele Sales Rabelo que
tem por objetivo avaliar a influéncia da galactomanana do juca em diferentes concentracdes na
obliteracdo de tabulos e redugdo da permeabilidade da dentina humana. Fui ainda esclarecido
pelo pesquisador que minha identidade ndo sera divulgada por qualquer meio e que o material
recolhido sera utilizado unicamente para a presente pesquisa e ndo me trara nenhum risco ou

beneficio.

Local e Data:

Assinatura do Doador:

Pesquisador: Cibele Sales Rabelo
Rua Monsenhor Furtado, S/N - Rodolfo Tedfilo, Fortaleza - CE, 60430-355
Fone: (88) 997651856 — cibelerabelo09@gmail.com
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UFC - UNIVERSIDADE 4 Plabaforma
FEDERAL DO CEARA / %ﬂﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETD DE PESQUISA

Titule da Pesquisa: Influéncia de géis da palactomanana do juca & de um gel fluoreto de estanho na
permeabilidade dentinaria: in vitro

Pesquisador: Cibele Sales Rabelo

Area Temaitica:

Versao: 1

CAAE: 44833121 6.0000.5054

Instituigao Proponente: Programa de Pos-Graduagao em Odentologia
Patrecinador Principal: Financiamento Proprio

DADGDS DO PARECER

Himero do Parecer: 4.851.507

Apresentagio do Projeto:

A hipersensibilidade denfinaria (HD) pode ser definida com uma dor aguda resultante daexposigio da
dentina a estimulos térmicos, evaporativos,

titeis, osmétices ou guimicos. E umacondigio que afeta uma grande parcela da populagdo e, sua
prevaléncia vem aumentando devidoa mudancas

no estile de vida. Diante disso, se faz necessario o desenvolvimento de terapias guessiam mais efetivas na
diminuigao da HD. Para isso, este estudo

objetiva avaliar a influénciados géis da galactomanana do jusa em diferentes concentragdes e de um gel
contende flucretode estanhe na diminuigﬁu

da permeakilidade dentinaria. Sera um estudo in vitro, cege erandomizade. Noventa e seis discos de
dentina humana com 1mm de espesswra Serao

divididosem dois experimentos, com quatro grupos experimentais cada (n=12). Os grupositratamentosdo
expeniments 1 serao: ocxa-gel, agua

destilada, gel da galactomanana do juca a 1% e gelgalactomanana do juea 2%. No experimento 2, os
grupositratamentos serao: oxa-gel,

gekontrole, OMMI gel e gel de flucreto de estanho a 0.454%. Apos o tratamento, todos osespecimes serao
submetfidos & um desafic acidofabrasiva.

A permeabiidade da denfina seramedida em quatro momentos diferentes: na presenca de smear layer, apas
imersao no EDTAD,5M (2 min), apos o
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tratamento (2 min) & apos o desafio. Para o desafioacido sera utilizado o acido citico 8% (1 min) e, para o
abrasivo serdo realizados

150movimentos. As alteragdes de superficie serdo avaliadas por microscopia eletrdnica devarredura &
esprectroscopia de energia dispersiva. Os

dados serdc submetidos ao teste deKolmogorov-Smimeov e, diante da presenga de normalidade. sera
utilizade o teste ANOVA & opds teste de

Bonferroni. O nivel de signficancia aplicade sera de 5%.

Objetivo da Pesguisa:

Avaliar a influéncia dos géis da galactomanana dojuca em diferentes concentragdes e de um gel contendo
fluoreto de estanha na cbliteragso

detibulos e redugdo da permeabilidade da dentina humana.

) trabalho nao apresenta objetivos secundarios

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riszios:

Mao apresenta.

Benefizios:

Indireto: Auments de conheciments da comunidade cientifica sobre o tratarments da hipersensibilidade
dentinaria

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesguisa:

Pesquisa de grande relevancia na area da odontologia, principalmente por envolver produtos naturais na
hipersensibilidade dentinaria

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Todos os termos adeguadamente apresentados, inclusive o termo de Duag.é'o de dentes & a Dispensa do
TCLE, por se tratar de uma pesguisa in vitno

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Menhuma pendéncia

Consideragoes Finais a critéric do CEP:
Ao final da pesquisa, deve-se enviar o relatric final 3 este CEP.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
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Tipo Documento Arguiva Postagem Autor Situagan
Informagaoes Basicas| PE_INFORMACOES_BASICAS DO P | 180352021 Aceito
do Projeto ROJETO 1718608, pdf 14:41:38
Folha de Rosto Folha_De Rosto_Assinada_pdf 180012021 |Cibele Sales Rabelo | Aceito

14:40:40
Solicitacao Assinada| CARTA_SOLILICITANDO_APRECIACA I?II]:}%DH Cibele Sales Rabelo | Aceito
pelo Pesguisador 0 _CEP_UFC_pdf 17:30:03
Responsavel
Outros TERMO _DE_DODACAD _DE_DEMNTES p 17/03/2021 |Cibele Sales Rabeko | Aceito
df i7:28:50
[Projeto Detalhado ! | Projeto_de_Mestrado_Cibele_Sales_Ra| 17/03/2021 |Cibele Sales Rabeko | Aceito
Brochura belo. pdf 12527

EEE.: ierml:-s de |DISPEMGA_DE _TCLE.pdr TH0aIZ021 |Cibele Gales Rabelo | Aceito
Assentimento | 17:23:33
Justificativa de
Auséncia
Orgamento DECLARACAD DE ORCAMENTO_FIM| 170032021 |Cibele Sales Rabelo | Aceito

AMNCEIRO pdf 17-23:08
Declaracas de DECLARACAD DOS PESQUISADORE| 1700312021 |Cibele Sales Rabelo | Aceito
Pesguisadares 5 ENVOLVIDOS MA PESQUISA pdf ir22-4
Dedam.-:.an de AUTORIZACAD DO LOCAL DE REA | 170312021 |Cibele Sales Fabelo | Aceito
Instituicao & LIZACAD DA_PESQUISA pdf i7:18:58
Infraestrutura
Cronograma CRONCGRAMA pdf 170312021 |Cibele Sales Rabelo | Aceito
1715842
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