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SUMMARY - Amalgam repairs may be effected
in well selected cases and under certain conditi-
ons, so that function and structure of tooth are not
damaged, but on the contrary, improved if well
select, repaired amalgam bond strengt will be as
much as 50% of intact tooth bond strenght.

INTRODUCAO

¥

Rotineiramente, o amalgama dental apre-
senta problemas; fraturas, infiltragdes marginais e
caries recorrentes sdo freqiientemente observadas™
B 102427, & Fica, no ént‘anto, a davida. Reparar ou
reconstruir a restaurago de amalgama ?

O reparo neste tipo de restaura¢do ¢ defi-
nido como a reconstru¢do de uma restauragio de-
feituosa. Basicamente, esta reconstrugdo ¢ feita
removendo-se apenas a’parte defeituosa do amal-
gama, repreparando a cavidade e reconstruindo a
parte perdida com o novo amélgama, proporcio-
nando, de alguma forma, a reteng@o do amalgama
“velho” com o “novo™.

Hoje , apesar de pouca observagdo a nivel

clinico®, varios estudos laboratoriais vém sen-
do feitos com o objetivo de avaliar a forga de uni-
do entre eles. Terkla e Cols determinaram que a
forga de unido do amaigama reparado é 50% me-
nor que do mesmo material intacto. Observando
também que, quando este material foi reparado,
ap6s 15 minutos, obteve uma forg¢a de unido 50%
maior que o amalgama reparado ap6s 7 dias ¥. J&
os estudos de Jorgensen e Saito mostram que a
forga de umido do amalgama reparado € quase
igual & forga de unido do intacto, por certas con-
digdes. Isto foi conseguido utilizando-se, como
pré-tratamento para a amostra, uma gota de mer-
clirio na superficie de unido®.
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Devido a algumas variaveis, varios autores
concordam com o fato de que podemos selecionar
0s casos para que os reparos sejam realizados. Es-
tes detalhes estariam relacionados com a qualidade
da liga, idade do amalgama, pré-tratamento da su-
perficie do amalgama velho,entre outros™®?*»,

O objetivo principal deste reparo € a ob-
tengdo de uma técnica valida com relagdo ao as-
pecto socio-econdmico, a conservagdo da estrutura
dentéria e sua longevidade. Com esta técnica, po-
demos simplificar os procedimentos restauradores,
preservar a integridade estrutural e funcional do
elemento dentario, melhorando as condigdes de
agressdo ao complexo dentina-polpa ' .

REVISTA DA LITERATURA

Coy, H. D. e Cols, em 1938, relataram resisténcias
a tragdo das ligas de amdlgama de particulas de
tamanhos diferentes. As ligas de particulas seme-
lhantes apresentam maior resisténcia a tragdo em
01 dia. As ligas de particulas grosseiras apresen-

tam somente uma pequena alta de resisténcia apos
05 dias.

Healey, N.J. e Cols, em 1949, concluiram que as
falhas nas restauragdes sio provaveis de ocorre-
rem, devido a um esforgo de cisalhamento do que
em esforgo compressivo.

Terkla, L.G. e Cols, em 1961, concluiram que o
reparo de um amdlgama fraturado é um procedi-
mento perigoso scb o ponto de vista das forgas de
compressdo.

Jorgensen, K.D: & Saito, T., em 1968, mostraram
que, sob certas condigdes, ¢ possivel reter o amal-
gama novo e o velho, umedecendo a superficie do
amalgama ja existente com mercurio.

Consani, S. e Cols, em 1977, estudaram fatos
como a corrosio e a contaminag@o por saliva na
interface entre os dois amalgamas, chegando a
conclusdo de que representam fortes barreiras a
unido de ambos.

Beandrean e Cols, em 1977, concluiram que a zon
reparada dos dois amalgamas (velho e novo) € im
perfeita.

Cowan, R.D.,em 1983, observou que o fator signi-
ficante parece ser o umedecimento com mercirio

da parede do amalgama antigo.

Chevitaresi, O. e Ccls, em 1987, com base em seu
trabalho, afirmaram que a “emenda de amalgama”
ndo prejudica o desempenho do dente pelo menos
durante os 18 meses em que foi observado.

Gordon, D.M.D. e Cols, em 1987, sugerem que toda

vez que forgas de flexdo forem esperadas a substi-
tui¢do de todo amalgama ¢ melhor que o reparo.

Hibler, J.A. e Cols, em 1988, concluiram que a for-
¢a de adesdo do amalgama reparado € aproximada-
mente 50% que do amalgama ndo reparado.

Robbins, L.W,, em 1988, concluiu que o indice de
sobrevida de 50% das restauragdes complexas de
amalgama ¢ de aproximadamente 12 anos, provati-
do ser uma restauragiio duravel.

Hadavi, F. e Cols, em 1992, mostraram que o reparo
de amalgama apresenta uma reduzida resisténcia a
tra¢do -quando comparado com restauragdes intac-
tas.

Baratieri, L.N. ¢ Cols, em 1992, concluiram que o
reparo € possivel em casos bem selecionados, niio
causando nenhum dano ao dente nem ao paciente. O
reparo poupa tecido dental e o tempo que o paciente
permanece na cadeira. E importante observar a fun-
¢do e a qualidade das margens da restauragdo.

DISCUSSAO

Restauragdes de amalgama, freqiientemen-
te, falham e requerem reparos. Estas falhas, geral-
mente, sdo atribuidas a degradagdo marginal, fratu-
ras ou caries recorrentes "* 133749,

Reparos em amalgamas apresentam certas
vantagens como economia do tempo de trabalho,
menor prego, € ¢ menos traumatico a polpa e a es-
trutura dental remanescente.

Neste tipo de trabalho, devemos dar grande
importincia a unido do vetho com o novo amalga-
ma, como mostrados nos estudos de Terkla ¢ Cols
(1961), Consani e Cols (1977), Beandrean e Cols
(1977), Jorgensen & Saito (1977), Cowap, R.D.
(1983), Chevitaresi e Cols (1988), Baratieri e Cols
(1992), que demonstraram que a for¢a de unido do
“novo” e do “velho” amalgama depende de vérios
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fatores. Em trabalhos como os de Terkla e Cols
(1961), Jorgensen e Cols (1968), Hibler ¢ Cols
(1988), observou-se que a forga de unido dos
dois amalgamas é 50% menor que da mesma
restaura- ¢fo intacta. No entanto, Jorgensen &
Saito (1968) e Cowan, R.D.(1983) observaram que
quando a superficie do amalgama ¢ umedecida
com mercurio, esta forca de unido aumenta, po-
dendo ser comparada a de uma restauragio intacta.

Controvérsias também existem sobre a
idade do amalgama velho quando necessita de re-
paros. Hibler e Cols (1988), Jorgensen e Saito
(1968) demonstraram que a idade do amalgama
original ndo tem grande influéncia na for¢a de uni-
do. Ja autores como Terkla e Cols demostraram
que a forga € maior quando a restauragdo é mais
recente. V

Segundo Baratieri € Cols (1992), a técnica
de reparo em amalgama empregada conforme os
principios propostos por Terkla e Cols ® e, prati-
cados por Cowan " , vem a favorecer a condensa-
¢do do amalgama devido as retengSes adicionais
preparadas na dentina ¢ no velho amalgama, con-
tribuindo para a qualidade da unido.

Contudo isto, os bons resultados consegui-
dos, laboratorialmente, durante um certo periodo
de tempo, ndo nos levam a acreditar inteiramente
neste tipo de restauragio. }E necessario manté-la
sob observagdo durante um longo periodo de tem-
po, principalmente, quando tais experimentos sdo
realizados ao nivel clinico.

CONCLUSAO

Com base na literatura por nés consultada,
parece-nos licito concluir que:

- A idade do amalgama velho ndo influencia si
ghificativamente na for¢a de unido entre ambos o
amalgamas. :

- As ligas de alto teor de cobre apresentam
melhores resultados do que as convencionais.

- Devemos fazer um pré-tratamento da superfi-
cie fraturada do velho amalgama com uma gota de
mercurio ¢, além disso, fazer retengdes a nivel da
dentina e do amalgama ja presente na cavidade,
para aumentar ainda mais a retenc¢io entre os dois
amalgamas. - o

- O campo operatorio devera ser isolado com-
pletamente, ou seja, livre de saliva ¢ outros ele-
mentos que possam contaminar a restauragio c
diminuir a forga de unido entre os amalgamas.

RESUMO

Os reparos em amalgama poderdo ser rea -
lizados em casos bem selecionados e sob certas
condigSes, fazendo com que a fungio e a estrutura
do elemento dentario ndo sejam prejudicadas e
, a0 ‘
invés disto, melhorada. Se bem relacionada, a for-
¢a ’
de unido do amailgama reparado serd comparada a
50% da forga de unido da restauragio intacta.
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