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Restauragdes Complexas de Amalgama
Retidas por ““‘AMALGAPINS”

Parte I: Revisao de Literatura
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SINOPSE. Os autores desenvolveram uma pesquisa clinic
sgmalzapin’® como recursoe retentivo para restauragoes comp

a para avaliar a eficicia do uso da técnica do
lexas de amalgama. O trabatho serd apresentado

seqiiencialmente, dividido em duas partes: (1) Revisdo de Literatura; (2) Avaliagao Clinica.

Nesta primeira parte, é apresentada uma criteriosa revisi
experimentos laboratoriais ¢ clinicos onde int
pesquisas defendem o emprego desta técnica,

UNITERMOS: amalgama dental, preparo cavitario,

o da literatura, buscando analisar criticamente
smeros autores utilizaram ‘‘amalgapins’’. Os resultados destas
gquando corretamente indicada, na pratica odontologica.

restauracoes de amalgama, tecnica retent iva

Introdugio

O “amalgapin’’ consiste em
uma técnica retentiva auxiliar para
restauracoes de amalgama, alterna-
tiva aouso de pinos pré-fabricados,
onde sdo realizadas perfuragdes
dentinarias que receberdo 0
amalgama (*pino de amalgama’),
formando um s Corpo com o Tes-
tante da restauragio ™.

Mesmo coim o avango cienti-
fico que as resinas compostas para
dentes posteriores vém adquirindo
a cada dia - além da sua aceitagio e
aprovagao por muitos pacientes e
profissionais - em nameros, o
amdlgama continua insubstituivel.
Cerca de trés quartos das restaura-
ghes executadas sdo 3 base de
amalgama ™%,

Se considerarmos extensas
destruicdes de dentes posteriores, 0
amalgama permanece com indica-
¢hes precisas em relagdo ds
restauracoes metdlicas fundidas
para a recanstrugdo coronaria pois,
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segundo MARKLEY ', uma res-
tauracdo de amdlgama & sempre
melhor do que parece, enguanto
que uma restauragdo fundida rara-
mente ¢ tio boa quanto parece scr,

O uso de pinos pré-fabrica-
dos ficou consagrado coma fator de
retengio para restauragdes comple-
xas de amalgama. Todavia, tais
recursos apresentam vérias desvan-
tagens: diminuem a resistencia da
restauragio; requerem despaste ex-
cessivo de estrutura dental sadia
para seu correto posicionamento,
podem causar trincas e estresse na
dentina: oferecem riscos de aciden-
te durante o ato operatdrio, como
perfuragio pulpar ou periodontal e
fratura do pino ou do dente; exigem
maior tempo para sua colocagio;
dificultam a condensagdo do
amalgama ao seu redor, levando a
ocorréncia de poros na interface
pino/restauragdo; ¢ existe um ver-
dadeiro arsenal detipos e marcas de
pinos no comercio, dificultando a
escolha do profissional. * 4% % 1% 1
ER I o e Il'.I_II.H.ll!.'.'"‘

Tentando superar as desvan-
tagens dos pinos pré-fabricados,
surgiram vérias alternativas para
obteruma restauragio complexa de
amalgamacom retengdo direta, isto
¢, fornecida pelo proprio material
restaurador. Um preparo cavitario
com caixas e sulcos retentivos, eli-
minando os efeitos nocivos depinos
¢ metais fundidos é indicado por

BIRTCIL & VENTON 4,
OUTHWAITE *‘e cols.”"" descre-
vem a confeegdo de uma canaleta
circunferencial em toda a parede
gengival do preparo cavitario {Fig.
13, SHAVELL *"apresentaa'"Tec-
nica de Retengio Amalgapin®,
relatando suas vantagens sobre as
restauragdes metdlicas ¢ 08 pinos
pré-fabricados. Finalmente, SENG
“e cols.” ' comprovam a eficién-
cia laboratorial e clinica de insergoes
retentivas de amalgama, ou “*pinos
de amalgama’, como substituigio
definitiva aos pinos.

0 “‘amalgapin’’, se compa-
rado  restauragio metilica fundida,
& mais econdmico, exige menor
numero de sessdes, possibilita um
preparo cavitdrio mais conservador
e oferece menor risco de infiltragio
marginal. Porem, as restauragoes
deamalgamanio protegem o rema-
nescente dental, aléem de tornarem
dificil a reprodugdo da anatomia
oclusal ideal para o paciente e asua
manulﬁncfm. J4 0l !:,1-1,?|:-.1t_

Em relagdo aos pinos, 0
“amalgapin’’ € vantajoso nos se-
puintes aspectos: menor custo,
técnica operatdria mais rapida e
mais ficil de ser realizada, ndo oca-
siona tensdes na dentina, nao
diminui a resisténcia da restaura-
o, pode ser empregado em dentes
despolpados e com coroas clinicas
curtas, visualizagio perfeita detodo
o orificio e possibilidade de ser
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executar . em SEIvigos assistenciais.
Entretanto, a técnica do
“amalgapin’’ exige cuidados espe-
ciais no que se refere 3 estabilidade
e remogio da matriz, ao isolamento
absoluto e 4 protegio dos orificios,
os quais possuem um didmetro
maior que o dos pinos, » % 1% 320,

Este trabalho tem o objetivo
de confrontar estudos cientificos
laboratoriais e clinicos, onde
“amalgapins’’ sdo utilizados para
fornecer retengdo e resisténcia a
extensas reconstrugdes corondrias
com amalgama.

Revisao da Literatura

Questionando as dificulda-
des e desvantagens do emprego de
pinos pre-fabricados para a reten-
cdo de restauragdes complexas de
amdlpama, SHAVELL * introdu-
ziu, na Odontologia Restauradora,
a técnica do “‘amalgapin”. Como
uma alternativa ao uso de pinos
preconizou a execugdo de perfura-
¢des na dentina - até duas para cada
cuspide perdida - com brocas cilin-
dricas de contormo arredondado (n®
1156, 1157 ou 1158) e em uma
profundidade de 2 a 3Imm, onde
seriacondensado o amdlgama, Com
um acompanhamento de 18 anos,
as restauragdes apresentaram um
bom desempenho clinico,

SEMG “fe cols.'"'®, através
de pesquisa laboratorial desenvol-
vida em 40 molares, observaram
que as restauragdes que tinham in-
sercoes retentivas de amalgama,
realizadas com broca tronce-conica
invertida (n* 33 1/2, 34, ou 35) em
profundidade de aproximadamente
1.5 mm, compararam favoravel-
mente, em relagdo d retengdo e
resisténcia, aquelas que eram retidas
a pinos. Demonstraram também a
efetividade clinica destas insergdes,
quando avaliaram por | ano 75
restauragdes executadas segundo
este método, e ndo obtiveram
INSULESE0.

Utilizando uma amostragem
de 48 dentes, DAVIS “‘e cols”
procuraram comparar
“amalgapins’ realizados com bro-
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can® 1157 e com 3 mm de profun-
didade e pinos auto-rosqueaveis,
quanto & resisténcia & fratura, em
um experimento laboratorial. Os
corpos de prova foram submetidos
a forgas obliquas de **. Os resulta-
dos obtidos provaram que os pinos
“Minim’* ofereceram menor resis-
téncia, enquanto 4 ‘‘amalgapins®
forneceram tanta resisténcia quan-
to 6 ou 8 ‘‘amalgapins’’ e tanta
quanto 6 ou 8 pinos “‘Regular’’.

LEACH *“‘e cols.”’, preten-
dendo avaliar em laboratdrio os
resultados obtidos por SHAVELL
0 pfetuaram 32 restauragdes retidas
a pino e/ou por perfuragdes
dentindrias de 2 mm de profundida-
de realizadas com a brocan” 1157.
Verificaram que o melhor meio de
retengdo para restauragdes comple-
xas deamdlgamaaindasio os pinos
auto-rosquedveis, visto que: 3
“‘amalpapins’’ equipararam-se, em
resisténeia, a 1 pino; o orificio do
“‘amalgapin™ ¢é duas vezes maior
que o do pino; e “*amalgapins’” de
| mm seriam tio efetivos quanto os
de 2 ou 3 mm,

VILELA “*ecols.”** aplica-
ram a técnica do ‘‘amalgapin’’
{broca 1157 e 2-3mm de profundi-
dade} na realizagdo de um caso
clinico, cuje comportamento fol
gatisfatorio em observagdo de 6
IMeses.

ZANGIROLAMO &
STEAGALL * também utilizaram
“‘amalgapins’’ como retengdo de
restauracdes complexas de
amilgama, realizados com broca
esférica n” 4 penetrando 2 mm em
dentina. Acompanhando-as duran-
te 4 meses, notaram seu Otimo
desempenho clinico.

Em uma pesquisa de labora-
torio, ZANGIROLAMO ‘e
cols.'"" se propuseram comparar a
resisténcia mecdnica de restaura-
coes de amalgama retidas por pinos
ou ‘“‘amalgapins’’ (broca n® 4, 2
mm de profundidade), avaliando a
influéncia de variagdes de tempera-
tura em tal propriedade. Foram
utilizados 60 dentes, metade dos
quais submetidos i ciclagem térmi-
ca previamente aos testes de
compressdo axial. A andlise dos
resultados indicou a maior resis-
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téncia dos “*amalgapins’’; 4 pinos
foram mais eficazes que 2 ou 3
pinos; 4 “amalpapins’ supera-
ram, com pouca vantagem, 3
“amalgapins™. A alteragdo de tem-
peratura ndo afetou a resisténcia
das amostras.

PLASMANS “e cols.” ¥
exploraram, em laboratério, a in-
fluéncia de ‘*amalgapins’ (broca
n® 1157, 2 mm de profundidade},
canaletas e canaleta circunferencial
(ponta diamantada tronco-comica
invertida, 1,3 mm de profundida-
de), além de pinos, na resisténciad
tragio de 16 restauragdes comple-
xasdeamdlgama. Todasas amostras
apresentaram resisténcia 4 tragdo
superior & capacidade retentiva de
alimentos pegajosos na superficie
dental; entretanto os autoresalertam
que o uso clinico de *‘amalgapins™
ou canaletas deve ser cuidadosa-
mente estudado,

SHAVELL * atualizouatec-
nica do “‘amalgapin’® por ele
divulgada em 1980, modificando o
procedimento laboratorio. Indican-
do uma reducdo na profundidade
do orificio para 2 mm como tam-
bém no namero de perfuragdes
dentinrias - agora uma para cada
cispide ausente - o autor relata que
as restauragbes complexas de
amalgama retidas por
“‘amalgapins’’ permanecem cum-
prindo clinicamente a sua fungdo
por 24 anos.

Preocupados com a preser-
vagio de inameros dentes
posteriores, principalmente dos pa-
cientes de baixo poder aquisitivo,
BARATIER] “‘e cols."? realiza-
ram uma pesquisa clinica na qual
48 dentes foram restaurados com
amdlgama pela técnica do
“‘amalgapin’’ (broca n® 1156 ou
1157, profundidade de 2 mm), e
concluiram que esta técnica possi-
bilita retengdo do amdalgama
comparavel & proporcionada pelos
pinos. Em 6 meses de observagio
clinica, verificaram que as restau-
racdes encontravam-se em atividade
sem que qualquer delas tivesse se
deslocado parcial ou totalmente,

PLASMANS ‘e cols.'"
analisaram, em laboratério, a resis-
téncia a4 fratura de restauragdes
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complexas de amdlgama retida por
“‘amalgapins®’, canaletas, canaleta
circunferencial ou pinos. Foram
aplicadas, aos 48 molares: forgas
transversais, quando os pinos tive-
ram nivel de resisténcia mais
elevado; forgas obliquas, quando a
canaleta circunferencial foi mais
efetiva; e forgas axiais, quando ndo
houve diferenga entre 0s métodos
retentivos. O estudo sugere que es-
tas restauragdes retidas por recursos
que ndo sejam os pinos, poderiam
se comportar clinicamente tio bem
quanto aquelas com pinos. A indi-
cagdo de um ou outro dependeria,
além dos valores de resisténcia e
retengdo, da facilidade de uso, de
fatores de insucesso e do custo
operacional,

PLASMANS *“‘e cols,** 17,
atraves de investigacio em labora-
torio, estudaram a influéncia de uma
carga externa em 24 restauracies
cujos preparos obedeciam a4 dese-
nhos diferentes. Em trés grupos
foram confeccionados
“‘amalgapins® com broca n® 1157
penetrando 2 mm em dentina. Ob-
servaram que: quase todas as
amostras resistiram a uma carga
que superam a mais alta forga regis-
trada na boca; aresisténcia fornecida
porum degrau de 2 mm equipara-se
dde 2 “amalgapins’’; sdo necessa-
rios pelo menos 2 mm deamdalgama
sobre as cispides para que a restau-
ragdo obtenha a devida resisténcia:
quando uma forga obliqua é aplica-
da ndo ha diferenca se a cuspide &
recoberta com amdlgama ou se é
totalmente eliminada, com reten-
¢do  auxiliar criada por
“‘amalgapins’’.

RODDY *‘e cols.” '® em
pesquisa de laboratdrio, compara-
ram a resisténcia 4 fratura de
restaurages de amdlgama retidas
por pinos e por ‘‘amalgapins’® de
diferentes profundidades (1,2 e 3
mm/broca 1157 ) e diferentes dii-
metros ( brocas 1177, 330 « 37/ 1
mm de profundidade ), quando sub-
metidas a cargas de ‘%, como
também avaliaram o efeito do bisel
na entrada dos orificios de
“amalgapins®’. Concluiram gue:
“‘amalgapins’’ foram menos resis-
tentes & fratura que os pinos

pré-fabricados; o bisel nio influen-
Cia na resisténcia do amélgama a
fratura; todas as amostras resisti-
ram ds forgas normalmente
encontradas na boca.

Comparando, em laboratd-
rio, a influéncia de determinados
recursos retentivos na resisténcia 4
tragdo de reconstrugdes corondrias
totais com amalgama, CABRERA
* observou que ndo houve diferenga
estatisticamente significante entre
pinos auto-rosquedveis e canaleta
circunferencial interrompida, os
quais foram superiores aos
“‘amalgapins™,

Avaliando clinicamente 50
restauragdes  retidas  por
“‘amalgapins™ realizados com bro-
can® 1156 ecom 1,5 -2 mm de
profundidade, BUSATO &
BALDISSERA ° observaram fra-
tura do remanescente dentdrio em
apenas 4 casos e verificaram o
aparecimento de oxidagdo, corro-
sdo e degradacdo marginal apés 2
anos, Tal falha, inerente a0 materi-
al restaurador, pode ser superada
com novo acabamento e polimen-
to,

Mais recentemente,
ANDRADE ““e cols.” ' indicaram
ousode “‘amalgapins’’ para niicleo
de preenchimento em preparos para
coroas totais. Através de testes
laboratoriais, observaram que nio
houve diferenga estatistica, em re-
lagdio 4 resisténcia 4 tensdo, entre as
coroas cimentadas sobre niicleo de
amdlgama retide por 6 ou 4
“‘amalgapins®’ (broca 1157, 2 mm
de profundidade). Falhas ocorre-
ram predominantemente na
interface de cimentagio, quando a
coroa se deslocava do nicleo.

Discussio

Analisando comparativa-
mente dados laboratoriais relativos
a canaleta circunferencial e ao
“‘amalgapin’, e os referentes ao
pino pré-fabricado, aqueles apre-
sentam comportamento inferior a
este segundo LEACH *‘e cols.”'?,
RODDY ‘e cols.’'®
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PLASMANS **ecols.""'": contrari-
amente, CABRER A * verificou que
pinos auto-rosquedveis e canaleta
circuferencial interrompida iguala-
ram-se estatisticamente e ainda
foram superiores aos **amalgapins’*
em testes de resisténcia A tragio.

Por outro lado,
OUTHWAITE *““ecols.” ¥, SENG
“ecols.”” " e DAVIS ““e cols.” *
verificaram, também em laboraté-
rio, que as restauragdes que
possuiam insercdes de amdlgama
retentivas equipararam-se, ou até
mesmo foram superiores, em reten-
¢io e resisténcia, dquelas retidas
por pinos.

Alguns estudos laboratoriais
530 controversos quando compa-
ramalgumas técnicas retentivascom
“amalgapins®', Estes autores 111516
" sugerem, através de resultados
obtidos em testes de resisténcia 4
tragdo e 4 fratura, que restauracdes
retidas por pinos, canaletas e
“amalgapins’’ podem resistir is
forgas encontradas normalmente na
boca. Adicionalmente, avaliagdes
clinicas de restauragdes complexas
de amalgama retidas por
“‘amalgapins'’, em periodos
varidviesde4, 6 e |2 meses, ed, 18
¢ 24 anos, demonstram que esta
técnica € bastante efetiva como re-
curso auxiliar de retencio e

resisténcia para tais restauracoes, *
5, 09,20, 20,21, 24

Conclusdes

De acordo com as pesquisas
laboratoriais e clinicas de iniimeros
autores, podemos concluir que o
uso da técnica do *‘amalgapin’’
como fatorde retengdo e resisténcia
para restauragdes complexas de
amdlgama constitui-se ndo somen-
te em uma altemnativa, mas em um
recurso plenamente vidvel e
comprovadamente eficaz na prati-
ca odontoldgica, A utilizacio desta
técnica deve ser definida claramen-
te pelo profissional, através da
andlise criteriosa de cada caso cli-
nico.

Summary

The authors performed a
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long-term research onthe amalgapin
technique for complex amalgam
restorations in order to evaiuaiz its
clinical efficacy. For a better
development, this study was
divided in two parts: (I} Literature
Review: (II) Clinical Evaluation.

This paper presents a critical
review of laboratorial and clinical
experiments which compared
amalgapins with and/or slot, and
those ones whichtested amalgapins
only. Their results encourage the
proper use of the amalgapin

technique in Restorative Dentistry.

Uniterms

Cavity preparation, dental
restoration, operative technique.
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