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Evaluation of light guiding tips
used in light curing units

ABSTRACT | Introduction:
Nowadays, composite resins are widely
used in dentistry given their good
aesthetics features. Flowever, among

other requirements, it is necessary nsing

a good-quality light curing nnit to achieve
the best final properties in restorations,
becanse these units can emit the appropriate
amount of light to polymerize the material.
Objective: Evalunating the light gniding
tips from UFPR dental clinics, as well

as identifying the presence of residues in
them and assessing their irradiance values
before and after the cleaning procedures.
Methods: The amount of debris was
evaluated based on pictures superposed by
a gridded screen to calcnlate the percentage
of residues. The emitted irradiance was
measured in RD-7 (Ecel®) radiometer,
before and after the cleaning procedures.
Ganze moistened with water and soap
was rubbed on the tips, which were then
disinfected with 70% alcobol (v/ v). Data
were subjected to statistical analysis in the
BioEistat 5.0 software. Results: Results
showed that the mean amount of residues
was 29.55%; they were mostly located

in the peripheral area of the guiding 1ip.
Irradiance increased after the cleaning
procedure (p<0.05). Conclusion:
Residues accumnlated on the light gniding
tips of the light curing nnits influenced the
light emission; however, irradiance values
significantly increased after the cleaning
procedure. 1t is necessary to be more
careful to use and maintain the curing light
components.

Keywords | Composite resins;
Polymerization; 1ight guiding tips; Dental
clinics.

| Avaliaciio de pontas condutoras
de lvz utilizadas em aparelhos
fotoativadores

RESUMO |

na odontologia atual, sobretudo por sua caracteristica estética. Com o intuito

Introdugio: Resinas compostas sio amplamente empregadas

de alcancar as melhores propriedades finais nessas restauragoes, dentre outros
requisitos, ¢ necessaria a utiliza¢ao de aparelho fotoativador que se apresente em
condicoes adequadas durante o uso, isto ¢, que emita quantidade de luz necessaria
a polimerizacio do material. Objetivo: Avaliar as ponteiras condutoras de luz
utilizadas nos aparelhos fotoativadores das Clinicas do Curso de Odontologia da
Universidade Federal do Parana de modo a mensurar a presenca de residuos e aferir
o valor de irradidncia antes e apds procedimentos de higienizagio. Métodos: A
quantidade de residuos foi avaliada a partir de fotografias da superficie das ponteiras,
nas quais foi sobreposta uma grade quadriculada para o calculo da porcentagem de
residuos. A irradiancia emitida por cada uma das ponteiras foi aferida utilizando
radiometro RD-7 (Ecel®) antes e ap6s a sua higienizacio. O protocolo de limpeza
estabelecido foi fricgdo de gaze embebida em agua e sabdo seguida de desinfec¢io
com dlcool 70%. Os dados foram avaliados estatisticamente pelo programa
BioEstat 5.0 (p<0,05). Resultados: A quantidade média de residuos foi de 29,55%,
e eles estdao localizados predominantemente na periferia da area circunferencial
das ponteiras. Ap6s a higienizacdo, houve aumento estatisticamente significante
(p<0,05) dos valores de irradiancia. Ndo houve diferenca significativa (p>0,05) nos
pardmetros analisados quando comparado os dados encontrados nas diferentes
clinicas avaliadas. Conclus@o: Residuos de materiais acumulados nas ponteiras dos
fotoativadores interferem na emissao de luz, porém a sua higienizacio promove

aumento dos valores de irradiancia.

Palavras-chave| Resinas compostas; Polimerizagao; Pontas condutoras de luz;
Clinicas odontolégicas.
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INTRODUGAO |

O emprego de resinas compostas em restauracoes tanto
de dentes anteriores como posteriores tem aumentado
e, em alguns paises vem substituindo completamente
o amalgama'. Estima-se que mais de 261 milhoes de
restauragoes em resina compostas sao realizadas anualmente
no mundo®. Contudo, para que se obtenha longevidade
neste tipo de restauracdo, diversos fatores precisam ser
considerados, dentre eles: as caracteristicas do paciente, a
selecdo do material apropriado a situagdo clinica e o uso de
aparelho fotoativador que emita luz dentro de parametros

adequados para a polimerizacio da resina composta'?>.

Pacientes que apresentam alto risco de cartie e/ou bruxismo
demonstram reducdo na sobrevida das restauracoes.
Associado a isto, a posi¢do do dente na arcada, bem como
o tipo, tamanho e numero de faces restauradas tem papel
importante na determinacio da longevidade clinica das

restauracOes em resina composta®

. Quanto ao material,
diferencas na composicdo da matriz organica, quantidade
de carga, assim como tamanho e morfologia das particulas,
desempenham um papel importante na determinacio das
propriedades finais da resina composta e consequentemente

no seu desempenho clinico”.

A longevidade clinica de restaura¢ées de resina composta

esta diretamente relacionada com o processo de
polimerizac¢io, o qual é dependente da fonte de luz utilizada
e das condicoes de fotoativacio>*. Embora a fotoativacio
de materiais resinosos pareca um procedimento simples
e trivial, qualquer negligéncia acarretara em prejuizo na
polimetizacio do material'®. Neste sentido devem ser
considerados os seguintes fatores: a irradiancia, o espectro
de emissao de luz do equipamento, o tempo e o modo de
exposi¢ao, o posicionamento da ponta condutora de luz e a

condi¢io dos componentes do aparelho emissor de luz'*5.

Estudos anteriores preconizam que o equipamento
fotoativador deve emitir uma irradidncia minima entre
350 ¢ 400 mW/cm? para incrementos de resina composta
com 2 mm espessuras™. Contudo, este valor é fortemente
influenciado pela distancia e posicionamento da ponteira
condutora de luz em relacio ao material restaurador™'*!1, O
tempo de exposi¢ao a luz também tem papel importante na
quantidade total de energia fornecida ao material para que
adequada fotoativagio ocorra®!’. Uma vez que a densidade
de energia é o produto matematico da irradiancia e do

tempo de exposicio, estes dois fatores combinados tem

importante influéncia na qualidade da polimerizagdo da

resina composta e, portanto, suas proptiedades finais'*'".

Dentre os diferentes tipos de aparelhos fotoativadores
disponiveis no mercado, dois se destacam: os com lampada
de quartzo-tungsténio (QTH) e os diodos emissores de
luz (LED)"%, sendo que estes dltimos vém gradativamente
substituindo os primeiros, principalmente devido a sua
maior eficiéncia, tempo de vida util longo, sio portateis
(podem ser facilmente recarregados por bateria), emitem
altos valores de irradiancia, além de serem uma fonte de
luz economicamente vidvel"®. Contudo, é importante
ressaltar que a luz gerada pelo equipamento ¢ conduzida
ao material através de uma ponteira, a qual, dependendo da
composi¢ao, presenca de impurezas ou contato com outras
superficies (labio, bochecha, lengol de borracha), resultara
em menor transmissao de luz'*. Desta forma, os cuidados
com a manuten¢io das ponteiras condutoras de luz é de
extrema relevancia, sendo que a correta higienizagio ¢
fundamental para evitar o acimulo de materiais e residuos
que reduzam a passagem de luz e consequentemente
interfiram na qualidade de polimerizagdio das resinas

compostas >’.

Com base no exposto, o objetivo neste estudo foi avaliar
as ponteiras condutoras de luz utilizadas nos aparelhos
fotoativadores das clinicas odontolégicas da UFPR visando
quantificar residuos presentes na superficie das mesmas
e aferir a irradidncia antes e apos os procedimentos de

higienizacao.

METODOS |

Foram avaliadas 42 ponteiras condutoras de luz utilizadas
na Clinica Integrada (n=21) ¢ Clinica I (n=21) do Curso
de Odontologia da Universidade TFederal do Parana
(UFPR), as quais sio compostas de polimero. Os aparelhos
fotoativadores sdao acoplados ao equipo odontoldgico,
sendo do modelo Optilight LD Max. Para isso, as ponteiras
foram mantidas em suporte fixo, cuja extremidade final foi
fotografada perpendicularmente e de maneira padronizada,
utilizando maquina fotografica digital (Lumix, Panasonic
DMC-FP1, Sao Paulo, SP, Brasil) montada em tripé. Todas
as fotografias foram obtidas nas mesmas condi¢oes de

distancia e iluminacdo, bem como pelo mesmo operador.
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Para quantificar os residuos presentes nas ponteiras foi
sobreposta uma tela graduada vertical e horizontalmente,
formando quadrados de 1 x 1mm sobre a imagem digital
previamente obtida (Figura 1). E posteriormente, as
imagens foram avaliadas em tela de computador de 20
polegadas e alta defini¢do. Deste modo, foram mensuradas
as interse¢oes contidas no didmetro das ponteiras e quantas
dessas continham residuos. Em seguida foi calculada a

porcentagem de residuos presentes em cada ponteira.

Figura 1 — Imagem representativa de ponteira impregnada de

residunos: A) sem da tela; B) com tela sobreposta a imagem

Ap6s a tomada fotografica, a irradiancia foi aferida em cada

®

uma das ponteiras, utilizando-se o radiometro RD-7 (Ecel®,
Ribeirao Preto, SP, Brasil). Posteriormente, foi realizada a
higienizacdo das ponteiras segundo as recomendacoes do
fabricante (Manual do Proprietario, Optilight LD Max,

Gnatus, pag. 11) por meio de leve fric¢do de gaze contendo

sabdo neutro para ndo propiciar ranhuras na superficie das
ponteiras, seguido por enxague e desinfeccao utilizando
alcool 70%. Em seguida, foi realizada novamente a

mensuracao da irradiancia.

Para todas as afericGes foi utilizado o mesmo aparelho
fotopolimerizador, a base de LED (Optilight LD Max -
Gnatus, Barretos, SP, Brasil), de acordo com o seguinte
protocolo: ponteira perpendicular a janela de leitura do
radidbmetro e justaposta a esta, sendo o tempo de exposi¢ao
definido em 40 segundos ¢ a afericdo da irradiancia anotada

apos os 20 segundos iniciais.

Os dados foram tabulados e submetidos a analise estatistica
(estatistica descritiva, teste t, teste t pareado e teste Mann-
Whitney) utilizando o programa BioEstat 5.0 (Instituto
Mamiraud, Tefé, AM, Brasil).

RESULTADOS |

Os resultados da andlise estatistica descritiva siao

apresentados na Tabela 1.

Independentemente da clinica avaliada, a Figura 2 mostra
o perfil da irradiancia aferida através das ponteiras antes e
apos a higienizacdao, com base na mediana e nos quartis.
Apés a aplicagido do teste t pareado, verificou-se que a
higienizacao das ponteiras propiciou aumento significante
(p<0,05) da irradiancia.

O Quadro 1 mostra a irradiancia antes e ap6s a higienizacao
das ponteiras condutoras de luz, bem como a variacio e a
quantidade de residuos presentes, comparando as ponteiras

avaliadas nas duas clinicas.

Conforme mostrado no Quadro 1, nao houve diferenca
(p>0,05) na irradiancia, variacgdo da irradiancia e na
quantidade de residuos entre as ponteiras avaliadas nas
Clinicas I e Integrada do curso de Odontologia da UFPR.

Através do teste 7 pareado, foi possivel verificar que apos
a higienizacdo das ponteiras o valor da irradiancia foi
estatisticamente superior (p<<0,05).
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Tabela 1 — Estatistica descritiva da irradidncia antes e apds a higienizagao das ponteiras, variacao da irradidncia e quantidade percentual de residnos

Irradiancia aferida nas ponteiras (mW/cm?)

Variacao da Quantidade de
Parametro Antes da Higienizagio Ap6s a Higienizagao Irradiancia (%) Residuos (%)
Média 667,45 770,9 13,72 29,55
Desvio Padrao 1041 61,17 10,21 8,33
Mediana 699 782 11,81 29,32
Minimo 316 549 0,68 13,33
Maximo 804 847 42,44 47,58
IC 95% 635 -699,9 751,8 - 790 10,53 - 16,9 26,96 — 32,15

Quadro 1 — Irradidancia ¢ guantidade de residuos das ponteiras condutoras de luz, das Clinicas 1 e Integrada

Parametro Clinicall Clinica Integrada Teste Estatistico p-valor
Antes da higienizacao ?7685‘5866; R gg % 4) Mann-Whitney 0,48
Irradiéncia
2’
(mW/cm?) Apos a higienizagao (75761 ‘8811) (62755) Teste t 0,93
Variagao da irradiancia (%) (183;3666) (11:13;;) Mann-Whitney 0,61
Quantidade de Residuos (%) (370;5273) (298’1867) Teste ¢ 0,61
*Desvio Padréo.
Figura 2 — Grdfico Box-plot mostrando diferenca estatisticamente DISCUSSAO |
significante (p<0,05) de irradiancia antes e apds a higienizacao das N idad ducabilidade d e d .
; . tauracoes de resina
ponteiras condutoras de luz quafidade ¢ durabtliidade das res
composta sio diretamente influenciadas pela polimerizacio
1000= do material, a qual é dependente das caracteristicas
inerentes a fonte de luz, bem como as condi¢cdes do
800 apatelho fotoativador utilizado'*#’. Desta forma, um dos
g objetivos do presente estudo foi avaliar a presenca de
‘é 800 residuos nas ponteiras condutoras de luz utilizadas nos
E aparelhos fotoativadores das Clinicas Odontoldgicas da
'§ s00-+ UFPR. Verificou-se que as ponteiras apresentaram em
% média 29,55% de sua superficie impregnada de residuos,
E et acarretando em uma diminuicio de 13,72% na irradiancia.
Este resultado corrobora com outros trabalhos da literatura
0 ; | que mostraram que a presenc¢a de detritos nas ponteiras
Antes da limpeza Apos a limpeza

compromete a capacidade de transmissio de luz, resultando
em menores valores de irradiancia entregue na extremidade

final da mesma>'>">.
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Apesar da quantidade de residuos acumulados nas
29.55%,

das mesmas nao foi possivel observar um aumento

ponteiras serem de ap6s a higienizacgdo
correspondente nos valores de irradiancia (13,72%). Este
achado pode ser explicado com base em alguns fatores.
Primeiramente, a heterogeneidade da distribuicao do
feixe de luz que atravessa a ponteira e atinge o material.
Diversos trabalhos na literatura cientifica mostraram existir
uma distribuicdo nio uniforme da irradiancia através da
extremidade das ponteiras condutoras de luz dos aparelhos
fotoativadores®®'*1¢, Segundo Magalhdes Filho et al.'
maiores valores da irradidncia foram observados na area
central da circunferéncia da ponteira. A literatura mostra
que a falta de homogeneidade da distribuicao de luz resulta
em dureza de superficie ndo uniforme da resina fotoativada,
uma vez que a polimerizagio do material é afetada de

acordo com a quantidade de luz que recebe! .

No presente estudo, observou-se que os residuos
impregnados encontravam-se predominantemente na area
periférica das ponteiras, possibilitando assim uma passagem
de luz aceitavel na regido central no momento da aferigao.
Este fato pode explicar a variagdo na irradidncia (antes e
apOs a higieniza¢do) nao ser proporcional a quantidade de

residuos presentes nas ponteiras.

Outro fator que pode explicar o achado acima esta
relacionado a transmissao de luz através do material,
principalmente quando residuos de sistemas adesivos e
resinas compostas encontram-se aderidos na superficie
ponteira. Neste sentido, sabe-se que tanto as caracteristicas
opticas do material, como cor e opacidade, quanto a
espessura do mesmo tem influéncia direta na quantidade
de luz que o atravessa"*'®". Portanto, a simples presenca
de residuos nido é capaz de impedir por completo a
passagem da luz, pois esta ¢ apenas atenuada pelo material
que se encontra aderido na ponteira. Vale ressaltar que a
transmissdo de luz é maior nas resinas ja polimerizadas™,

ou seja, os residuos aderidos a ponteira.

Os autores do presente estudo observaram que o método de
higienizac¢ao das ponteiras preconizado pelo fabricante ndo
foi efetivo na remogio total dos residuos. Parte do material
permaneceu unido a extremidade da ponteira, resultando
em atenuagdo da luz mesmo apds os procedimentos de

higienizac¢do, o que contribuiu para o resultado encontrado.

A preocupacio com o acimulo de detritos nas ponteiras

nao ¢é algo recente e vem sendo estudado por pesquisadores

ao longo do tempo. Mitton e Wilson® verificaram que
de 164 ponteiras avaliadas, 35% continham materiais
aderidos em suas extremidades. Segundo os autores, 89%
dos dentistas que participaram da pesquisa revelaram usar
algum método para impedir o acimulo de material nas
ponteiras durante a fotoativagio, sendo que: 52% relataram
ndo encostar no material restaurador ou manter a ponta a
1mm de distancia do mesmo; e 37% empregam separagao
por meios fisicos (vaselina na ponta, tira de celuloide ou
pelicula aderente descartavel) entre a ponta e o material
restaurador. A utilizacdo de barreira fisica transparente
e descartavel contribui também como uma medida de
biosseguranga, evitando a contaminacio cruzada entre
pacientes”. Neste sentido, em estudo mais recente,

Bruzinga et al.?

verificaram que 77,6% dos profissionais
usam filme PVC transparente para proteger a ponteira dos

aparelhos fotopolimerizadores.

O procedimento de higienizagio realizado neste estudo
seguiu as recomendag¢des do fabricante, ou seja, limpeza
com 4agua e sabio, seguido de desinfec¢do com alcool
70%. A higienizacio da ponteira com sabdo e¢/ou solugdes
degermantes ¢ uma pratica aceita desde que se tome
cuidado em relacdo ao tipo de esponja utilizada no processo,
descartando aquelas com potencial abrasivo'”. Isto evita a
ocorréncia de riscos na superficie da ponteira, que acarreta
a opacificacao da superficie da ponteira, que reduzem sua
capacidade de transmitir a luz*”. Isto é particularmente
importante, pois todas as ponteiras avaliadas sio de
polimero, mais susceptiveis ao risco. Portanto, para
evitar riscos nas ponteiras, a higienizacdo foi realizada
friccionando gaze umedecida com sabdo enzimatico.
Sendo assim, a partir dos resultados encontrados, outros
métodos para a higienizacio das ponteiras devem ser
adotados para efetiva eliminacio dos residuos. Bem como,
associar a higienizacio das ponteiras a métodos que evitem
a aderéncia de material restaurador as mesmas, como por

exemplo, o emprego de barreiras de protecio transparente.

No que tange a desinfeccdo, o emprego de alcool 70%,
conforme recomendacio do fabricante, ¢ uma pratica
comum entre os profissionais, pois 0 mesmo nio causa

danos ao aparelho fotoativador'?#%,

A recomendagdo vigente nas clinicas da UFPR segue
as orientacbes do fabricante para higienizagdo das
ponteiras com agua e sabio, porém quanto a desinfeccio,
recomenda-se a utilizagdo de 4cido peracético a 1% e

acondicionamento das ponteiras em sacos plasticos
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individuais. O uso de 4cido peracético a 1% para a
desinfeccio de componentes periféricos da cadeira
e equipo odontolégico tem se tornado o material de
escolha®. Isto se deve ao fato de é4cido peracético set
considerado um agente desinfetante de alto nivel®,
tendo sido autorizada pela Portaria n® 122/DTN, de 29
de novembro de 1993 do Ministério da Saude®. O icido
peracético possui alto poder desinfetante, dependendo
da sua concentracio, pode ser utilizado por imersao ou
aspersao, tendo poder bactericida, viruscida, fungicida e
esporicida. Seu descarte ¢ facilitado pela sua caracteristica
de nao formar residuos toxicos e ser biodegradavel. Em
caracteristicas gerais ¢ efetivo na presenca de matéria

organica e possui rapida a¢do em baixas temperaturas®.

Por fim, foi comparado os valores de irradiancia antes e
apOs a higienizacio, a variacdo da irradiancia e quantidade
de residuos presentes nas ponteiras utilizadas em duas
clinicas da UFPR, sendo que a Clinica Integrada ¢ utilizada
apenas pelos alunos dos dois dltimos periodos, ou seja,

concluintes do curso.

Os resultados mostraram que ndo houve diferenca
significativa nos parametros avaliados quando comparado
os dados das duas clinicas, demonstrando que o
comportamento em relagio aos cuidados de manuseio e
manutengao dos dispositivos utilizados nio se altera durante
o decorrer do curso. Outros trabalhos que avaliaram as
condicoes de uso de aparelhos fotoativadores em clinicas
universitarias aptresentaram resultados semelhantes'®!3%,
No estudo de Baldi et al."* os apatelhos, a base de lampada
halégena de quartzo-tungsténio (QTH), foram avaliados
em dois momentos com intervalo de 6 meses. Na
primeira aferi¢io da irradiancia, 56,25% dos equipamentos
apresentavam valores inferiores a 400 mW/cm?, enquanto
que na segunda, este nimero aumentou para 69,23%,
pois 3 equipamentos estavam em manutencao. Borges et
al.?® verificaram que 68% dos apatelhos fotoativadores
utilizados nas clinicas de atendimento da Universidade
Federal do Maranhao tiveram valores de irradiancia abaixo
de 400 mW/cm? e estes eram predominantemente 2 base
de LED (89,47%). Beltrani et al."” aferiram a irradidncia, em
dois momentos com intervalo de 20 meses, de aparelhos
fotoativadores a base de lampada QTH utilizados no
ambulatério da Universidade Estadual de Londrina, bem
como a condi¢io de funcionamento de seus componentes.
Os autores verificaram que na primeira aferi¢io, 91,6%

dos equipamentos apresentaram valores de irradidncia

entre 201 e 399 mW/cm?, enquanto na segunda, 75% dos
aparelhos mantiveram valores neste intervalo de irradiancia.
Os autores também observaram que 91,7% das ponteiras
condutoras de luz continham detritos aderidos em sua

superficie".

Na literatura cientifica, é frequente encontrar trabalhos que
observaram a ocorréncia de baixos valores de irradiancia
nos aparelhos fotoativadores, mesmo em consultérios e

clinicas particulares. Correa et al.”

verificaram que 76,65%
dos aparelhos usados em consultérios particulares na
cidade de Caruaru, PE (Brasil) emitiam irradiancia abaixo
de 299 mW/cm? e 13,33% entre 300 e 399 mW/cm?
Resultado semelhante foi observado por Freitas, Costa
e Bauer® avaliaram aparelhos fotoativadores usados em
clinicas odontolégicas e verificaram que 90% eram a base
de LED e dentre estes, 90,18% apresentaram valores de

irradiancia abaixo de 400 mW/cm?.

Todos estes dados sugerem que tanto alunos quanto
profissionais desconhecem os cuidados necessarios para
o uso ¢ a manutencdo dos aparelhos fotoativadores, de
modo a garantir que quantidade suficiente de luz seja
emitida e possa atingir o material resinoso, garantindo sua
adequada polimerizagdo e, consequentemente o sucesso ¢
longevidade das restaura¢des em resina composta. Neste
sentido, cabe ressaltar que a UFPR realiza periddica
aferi¢do da irradiancia e manutencdo das unidades de luz
de modo a manter os equipamentos com valores acima
dos 400 mW/cm? como preconizado pela literatura™*250,
Contudo, ainda se faz necessirio um maior trabalho na
conscientizacio dos alunos na sua contribui¢io quanto
aos cuidados com as ponteiras, evitando o acumulo de

residuos nas mesmas.

CONCLUSAO|

A partir dos resultados do presente estudo, conclui-se
que as ponteiras condutoras de luz utilizadas nas clinicas
odontoldgicas da UFPR apresentaram residuos aderidos em
quantidade significativa, resultando em redugio dos valores
de irradiancia. Apos o procedimento de higienizagdo das
ponteiras houve um aumento na irradiancia aferida, porém
nao foram observadas diferencas nos parametros estudados

para as Clinicas I e Integrada.
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