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ESTUDO CLINICO SOBRE A APLICACAO
DE DETECTORES DE DENTINA CARIADA

Ana Cristina Mano Azul*, Manuela Tavares**, Jorge Leitdo***

RESUMO: Os autores efectuaram um estudo clinico, comparando os métodos convencionais de discriminagio
tactil e visual de dentina cariada (espelho, sonda, escavador de dentina), com a deteccfio visual facilitada pela
aplicacio de um corante (Caries Detector R*). O estudo foi efectuado na Escola Superior de Medicina Dentaria
de Lisboa em colaboracio com a Disciplina de Odontopediatria. Em 41 dentes com preparacdes cavitdrias
consideradas como estando isentas de cdrie, e como tal prontas a restaurar, 73% apresentaram dentina corada,
situando-se esta ao nivel da junciio esmalte-dentina em 57% dos casos. Estes resultados sZo analisados e
discutidos tentando-se estabelecer as suas ilacdes clinicas.

ABSTRACT: The authors have made a study comparing the traditional tactile and optical methods for detecting
carious dentin (mouth mirror, explorer and dentin excavator), with the use of a caries — disclosing dye (Caries
Detector R*). The study was made at the Lisbon Dental School in cooperation with the disciplin of Pedodontics.
In 41 teeth with their cavity preparations considered completely free from caries, 719 presented stained dentin;
furthermore, the dentin-enamel junction got stained in 57% of all cases. The analysis and discussion of these
results is made, trying to relate them with some logical clinical consequences.
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Recentemente tem sido apontada a vantagem

INTRODUCAO ]
da utilizacio de métodos complementares que

Actualmente, a carie secundaria parece ser a
maior causa de substitui¢io de restauracdes (6),
tendo a sua origem na maior parte dos casos, na
dentina cariada residual deixada pelo clinico nas
preparagdes cavitarias (10) precedentes.
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nos possam ajudar no diagndstico da carie (7.9,
10,11,12); de facto, na sequéncia dos trabalhos de
Fusayama, VArios autores optaram por ensaiar,
quer in vivo quer in vitro, a utilizacdo de detecto-
res de dentina cariada, nomeadamente a fucsina
basica (1,2,10,11) e a rodamina B (5). Através da
aplicagdo deste método; evidenciam-se de forma
bem distina duas camadas na dentina cariada:
ama camada externa infectada (nfo reminerali-
zavel, sem vitalidade, coravel pelo detector) que
deve ser removida, e uma camada interna residual
ndo infectada (remineralizavel, com vitalidade e
ndo coravel pelo detector) a preservar (8).
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A identificaciio exacta da dentina cariada a ser
removida podera assim levar a uma menor inci-
déncia de caries sob restauragdes, tornando-as
mais satisfatorias e duradouras (3.4).

Assim, e na continuidade dos primeiros traba-
lhos efectuados por Anderson e Charbeneau (1) e
por Kidd e col. (10), pensdmos justificar-se o
prosseguimento dos estudos iniciados.

O objectivo do nosso trabalho consistiu na
comparagio dos métodos classicamente advoga-
dos de discriminaciio tactil e visual de dentina
cariada (espelho, sonda, escavador de dentina),
com a deteccio visual auxiliada pela simples
aplicagéo deste corante.

MATERIAIS E METODOS

Seleccionaram-se=23 criancas de ambos os se-
xo0s, com idades até aos 14 anos, entre todas as
que acorreram a consulta de Odontopediatria da
ESMDL, de Janeiro a Abril de 199]1. Foram
considerados como critérios de exclusdo, criangas
deficientes ou com patologia sistémica com envol-
vimento dentario, e as portadoras de dentes com
alteracdio do desenvolvimento.

O estudo foi efectuado exclusivamente em den-
tes permanentes tendo estes sido reunidos em dois
grupos distintos:

* Grupo 1 constituido por dentes com carie
priméria.

* Grupo II constituido por dentes necessitando
de substitui¢io da restauracgfio existente.

Metodologia empregue:

Grupo I:

1. Exame objectivo, radiolégico (Bite-wing ou
periapical), ¢ testes de sensibilidade pulpar.
(ver Fig. 1).

2. Preparagio cavitaria efectuada pelos alunos
do 6.° ano do curso de Medicina Dentaria da
ESMDL. (ver Fig. 2).

3. Confirmagdo clinica pelos docentes da disci-
plina de Odontopediatria, da remogao total
da dentina cariada em toda a cavidade, no-
meadamente parede pulpar e jungdo
esmalte-dentina, com ajuda da sonda, esca-
vador e espelho.

4. Aplicagio pelo aluno de uma gota de uma
solugio a 1.0% de rodamina B em glicol
propilénico (Céries Detector R*). (ver Figs.
3,4 ¢ 5).
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Fig. 1
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inferior direito.

Fig. 2 — Preparagio cavitdria.

Fig. 3 — Embalagem comercial do “Caries Detector R

Caso clinico de carie primaria ne primeiro molar

.
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Apds 10 segundos de actuacdo do corante,
procedeu-se 4 lavagem e secagem da cavida-
de com seringa de ar/4gua durante 1 minuto.
5. Reobservacdo da preparacdo cavitaria pelo
mesmo docente, afim de se detectar a exis-
téncia ou ndio de dentina corada. (ver Fig. 6).

Grupo IT:

1. Remocdo da restauracio dentaria existente
procurando minimizar o corte de estrutura
dentaria.

2. Proceder de modo idéntico a alinea 4 do
Grupo L

3. Iniciar a preparagdo cavitiria e prosseguir
como no Grupo L

A casuistica do estudo encontra-se explicitada

nas Fig. 7 e 8. Na realidade foram observados 59
dentes tendo sido excluidos 18 por variadas ra-
zdes (ndo cooperagio do doente, colocagdo de

Macgo-Maio

Fig. —.Aspeo da cavidade aps avgem e secagem. O

corante identificou dentina cariada a ser removida
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na parede pulpar.
Casuistica
Sexo n = | ldades | Média
Masc. 16 7-12 10.0
Fem. 7 7-12 10.1
TOTAL | 23 7-12 10.0
Fig. 7
Casuistica
Dentes Gr.upo I Grupo Il TOTAL
Molares 26 6 32 (78.1%)
Premolares 1 6 (14.6%)
Incisives 3 0 3 (7.3%)
TOTAL 34 T 41
Fig. 8

protecgdes pulpares naturais, etc.). O niimero de
dentes que entraram no estudo € superior ao
numero de doentes observados, o que se deve ao
facto de terem sido tratados mais de um dente por
doente.

RESULTADOS E DISCUSSAO:
Apbés a aplicagio do “Caries Detector R”, a
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dentina aparentemente si apresentou-se corada
em 73% dos casos (ver Fig. 9), o que significa que
a maioria das cavidades ia ser encerrada com
dentina cariada residual. As localizacdes da denti-
na corada foram diversas, devendo-se no entanto
dar especial énfase & jungio esmalte-dentina (JED)
que corou em 57% dos casos (ver Fig. 10). Assim,
neste estudo, e & semelhanca de estudos anteriores
com a rodamina B ou fucsina basica (3,10) (ver
Fig. 11), a JED foi a zona onde mais frequente-
mente se observou dentina cariada. Se pensarmos
que a JED se encontra em grande proximidade
fisica com a superficie externa do dente, qual sera
o destino destas caries residuais? O principal fac-
tor determinante parece ser a placa bacteriana na
superficie do dente, dependendo a progressio des-
tas caries da presenca de bactérias, dos fenéme-
nos de microinfiltragio através da fenda marginal
e do contetdo em agucares da dieta (10). Apesar
deste corante néo ser tdo especifico como alguns
utilizados em coloragdes histologicas microbiol4-
gicas, permite no entanto discriminar mais facil-
mente a dentina infectada do que a simples ava-
liagdo clinica. Se pensarmos ainda que a dentina
corada contém 1300 vezes mais unidades forma-
doras de colénias por mg (CFU/mg) do que a
ndo corada (2), o detector da-nos assim a possibi-
lidade de limitar a quantidade de bactérias rema-
nescentes na cavidade.

Durante este estudo, apercebemo-nos da neces-
sidade, sentida por parte dos docentes e discentes,
de recorrer por vezes a um meio complementar
para o diagndstico de dentina cariada. E também
de realcar a importancia, do ponto de vista peda-
gogico, da utilizagio deste método, permitindo
que os alunos se tornem mais receptivos e alerta-

Distribuicgo dos valores de dentina corada
— €I percentagem —

Corada

Nao corada
Fig. 9
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dos para novas técnicas, mantendo a nogdo de
que a dentisteria, tal como a Medicina nfo é uma
ciéncia exacta.

Localizacfio da dentina corada (%)
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Fig. 10

Distribui¢io de frequéncias de dentina corada
na jun¢ic esmalte-dentina segundo os autores
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CONCLUSOES:

1. 73% dos dentes tratados apresentaram denti-
na corada apds o diagndstico clinico de den-
tina si.

2. A percentagem de dentes com dentina cora-
da na juncio esmalte-dentina é semelhante &
de estudos anteriores (3,10).

3. A utilizagdo do “Caries Detector R*” permi-
tiu
* reduzir a falibilidade da avaliacio clinica
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feita através da discriminagdo tactil e vi-
sual,

* contribuir para a redugio da quantidade
de dentina cariada residual na cavidade,
diminuindo assim os riscos de desenvolvi-
mento de caries secundarias e suas conse-
quéncias.
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