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RESUMO 

 
Dissertação de Mestrado 

Programa de Pós-Graduação em Ciências Odontológicas 
Universidade Federal de Santa Maria 

 

INFLUÊNCIA DO LASER DE DIODO NA EVAPORAÇÃO DO SOLVENTE DE 
SISTEMAS ADESIVOS E NA VARIAÇÃO DE TEMPERATURA  

NA CÂMARA PULPAR 
 

AUTORA: LUCIANA ROGGIA FRIEDRICH 
ORIENTADOR: BRUNO LOPES DA SILVEIRA 

Data e Local da Defesa: Santa Maria, 24 de julho de 2013. 
 
Este estudo teve como objetivo avaliar in vitro a influência do laser de diodo na evaporação 
do solvente de sistemas adesivos e na variação da temperatura na câmara pulpar. Foi 
realizado em duas etapas, que consistiu em: a) avaliar o grau de evaporação do solvente 
(GE) pelo método gravimétrico, em que 10 µL de cada um dos materiais testados, sendo 
dois sistemas adesivos com condicionamento ácido (Adper Scotchbond Multi Purpose, 3M 
ESPE e Adper Single Bond 2, 3M ESPE) e dois sistemas adesivos autocondicionantes 
(Clearfil SE Bond, Kuraray e Optibond All-in-one, Kerr), foram dispensados em um recipiente 
de vidro côncavo e a perda de massa mensurada em uma balança digital, após a aplicação 
das seguintes técnicas de evaporação do solvente: jato de ar a uma distância de 10 cm por 
5 segundos (técnica controle) e laser de diodo irradiado em modo contínuo, 
perpendicularmente e a uma distância de 1 cm, nas potências 1 , 2  e 3 W pelos tempos  de 
5, 10 15, 20 e 25 segundos (técnicas experimentais). Para cada um dos 4 sistemas adesivos  
e em cada uma das 4 técnicas de evaporação avaliadas, foram realizadas seis séries de 
monitoramento (n=6); b) avaliar a alteração de temperatura, em que  foram selecionados 10 
incisivos centrais inferiores (n=10), que tiveram os canais radiculares alargados e 
preenchidos com pasta térmica. Após, a porção radicular foi submersa em banho térmico a 
37°C e o sensor termopar acoplado a um termômetro digital foi instalado no interior da 
câmara pulpar. O laser de diodo foi aplicado na vestibular da coroa dentária, a um 1 cm de 
distância da superfície e a 2mm da junção cemento esmalte,  nas potências 1 , 2  e 3 W em 
modo contínuo e pelos tempos de 5, 10 15, 20 e 25 segundos. Para cada potência, em cada 
dente, foram realizados cinco registros de temperatura além do registro da temperatura 
inicial. Os dados do grau de evaporação (GE) e da variação de temperatura foram 
submetidos à análise de variância e teste de Tukey (α= 5%). Com base nos valores obtidos 
do GE, a potência de 3 W pelo tempo de  25 segundos foi a que acarretou maior 
evaporação do solvente, sendo superior a técnica do jato de ar para os sistemas adesivos 
Adper Scotchbond Multi Purpose e Adper Single Bond 2,  e similar para os sistemas Clearfill 
SE Bond e Optibond All-in-One. Embora tenha ocorrido diferença estatística significativa 
entre as potências do laser empregadas e em todos os intervalos de tempo, a potência de 3 
W  foi a que acarretou a maior variação média de temperatura (3,27 °C), seguida  da de 2 W 
(2,30°C)   e 1 W (1,08 °C). Dessa forma, o laser de diodo provocou a evaporação do 
solvente sendo dependente das características inerentes a cada sistema adesivo e, os 
parâmetros de irradiação do laser de diodo empregados no presente estudo não causariam 
danos ao tecido pulpar. 
 
 
Palavras-chave: Laser. Evaporação. Sistema Adesivo. Temperatura. 
 
 



 

 

 
ABSTRACT 

 
Master Course Degree 

Post Graduate Program in Dental Science 
Federal Univesity of Santa Maria  
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ADVISER: BRUNO LOPES DA SILVEIRA 
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This study aimed to evaluate in vitro the influence of diode laser in solvent evaporation of 
adhesive systems and in the pulp chamber temperature variation. It was carried out in two 
stages: a) to evaluate the grade of solvent evaporation (GE) by the gravimetric method in 
which 10 µL of each of the tested materials, being two of them etch-and-rinse adhesive 
systems (Adper Scotchbond Multi Purpose, 3M ESPE and Adper Single Bond 2, 3M ESPE) 
and two self-etching adhesive systems (Clearfil SE Bond, Kuraray and Optibond All-in-one, 
Kerr), were put in a concave glass container and the mass loss was measured in a analytical 
digital balance, after the application of the following techniques of solvent evaporation: air dry 
stream kept  a distance of 10 cm from the tooth surface for 5 seconds (control technique) 
and diode laser irradiated continuously, perpendicularly and 1 cm distant from the tooth 
surface, in power outputs 1, 2 and 3 W for 5, 10 15, 20 and 25 seconds (experimental 
techniques). For each one of the 4 adhesive systems and in each one of the 4 evaporation 
techniques assessed, six series of monitoring were taken (n=6); b) to assess the temperature 
alteration in which the ten inferior central incisive teeth were selected (n=10), that had their 
root canals extended and filled with thermal paste. Afterwards, the root portion was 
submerged in thermal bath at 37°C and the thermocouple sensor, attached to a digital 
thermometer, was set up inside the pulp chamber. The diode laser was applied in the 
vestibular of the tooth crown, at 1 cm of distant from the surface and at 2 mm from the 
cementoenamel junction, in the power outputs 1, 2  e 3 W in a continuous mode and for the 
times 5, 10, 15 and 25 seconds. For each power output and in each tooth, five records of 
temperature as well as the record of the initial temperature, were carried out. The data on 
solvent evaporation rate (GE) and on the temperature variation were subjected to variance 
analysis and Tukey’s test (α= 5%). Based on the values obtained from GE, the power output  
of 3 W for 25 seconds was that caused higher evaporation of the solvent, being better than 
the air dry stream technique to the adhesive systems Adper Scotchbond Multi Purpose e 
Adper Single Bond 2, and similar to the systems Clearfill SE Bond e Optibond All-in-One. 
Althogh thee was a significant statistical difference among the laser power outputs which 
were used and in all time intervals, the power output of 3W was the one which resulted in the 
highest average variation in temperature (3,27 °C), followed by 2 W (2,30 °C)   and by 1 W 
(1,08 °C). Thus, the diode laser caused the solvent evaporation being dependent of the 
inherent characteristics of each adhesive system and, the parameters of diode laser 
irradiation employed in the current study didn’t cause any damage to the pulp tissue.  
 
 
Key-Words: Laser. Evaporation. Adhesive system. Temperature.  
.  
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 INTRODUÇÃO 

 

A Odontologia Restauradora têm evoluído no sentido de cumprir as 

exigências funcionais e estéticas. No que tange os sistemas adesivos dentários, há 

uma tendência a simplificação ou diversificação da técnica operatória e na melhora 

em sua composição, na busca por um aumento na resistência de união entre o 

sistema restaurador e dentina (VILLELA-ROSA et al., 2011). 

Os sistemas adesivos podem ser classificados de acordo com a abordagem 

de adesão à estrutura dentária em sistemas adesivos convencionais e sistemas 

adesivos autocondicionantes. Desse modo, existem adesivos que removem a lama 

dentinária, sendo de dois passos de aplicação (condicionamento ácido + primer e 

adesivo) ou três passos (condicionamento ácido + primer + adesivo) denominados 

de sistemas com condicionamento ácido prévio. Outros sistemas modificam e 

incorporam a lama dentinária ao adesivo, podendo ser de dois passos de aplicação 

(primer + adesivo) ou de um único passo (primer e adesivo) e são chamados de 

sistemas autocondicionantes (VAN MEERBEEK et al., 2003).  

Em relação à composição e as propriedades mecânicas, seria ideal que os 

componentes adesivos fossem formulados com monômeros hidrofóbicos de baixo 

peso molecular sem nenhum aditivo, como solventes e água. Entretanto, pela 

necessidade do adesivo formar a camada híbrida e permear entre as fibras 

colágenas e na dentina intratubular, monômeros hidrofílicos e solventes orgânicos 

foram incorporados a sua formulação (SKUPIEN et al., 2009).  

Dessa forma, a composição básica de um adesivo é: monômeros resinosos, 

partículas de carga e solventes, os quais exercem papel fundamental no processo 

de adesão (CARVALHO et al., 2004). A explicação para tal importância, está no fato 

de que os  solventes tem a capacidade de deslocar a água do interior das fibras 

colágenas da dentina para que o monômero resinoso possa penetrar nos espaços 

previamente preenchidos pela água (REIS et al., 2010), além de diminuir a 

viscosidade do sistema adesivo (CADENARO et al., 2009) proporcionando maior 

molhamento da estrutura dental (VAN MEERBEEK et al., 2003). Os solventes 

podem ser orgânicos ou inorgânicos, sendo os mais comuns água, acetona, e etanol 

(VAN LANDUYT et al., 2007). 
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No entanto, preconiza-se que após o solvente desempenhar sua função, seja 

totalmente eliminado (CADENARO et al., 2009).  Sua presença residual pode gerar 

redução das propriedades mecânicas (IKEDA et al., 2008) e diminuição da 

polimerização do adesivo (FERREIRA et al., 2011; BAIL et al., 2012), podendo 

comprometer a resistência de união à estrutura dental (JACOBSEN; FINGER; 

KANEHIRA, 2006; EL-ASKARY , VAN NOORT, 2011) e a longevidade da interface 

adesiva (FERRACANE, 2006; PASHLEY et. al.,2011) O método de eliminação do 

solvente mais comumente utilizado e proposto pelos fabricantes é a aplicação do 

jato de ar com a seringa tríplice (GARCIA et al., 2010). 

Quando o calor é fornecido a uma substância há o aumento da energia 

cinética  de suas moléculas levando a uma mudança de estado. Em virtude disso, 

pesquisas utilizando jato de ar aquecidos foram realizadas, resultando em maiores 

taxas de evaporação dos solventes de sistemas adesivos (REIS et al., 2010).  

O uso do laser de diodo aparece nesse contexto, como fonte de energia 

eletromagnética, e quando empregado em alta potência, provoca um aumento de 

temperatura no local através da interação fototérmica com a superfície irradiada 

(GONCALVES; DE ARAUJO; DAMIAO, 1999), podendo promover a evaporação dos 

solventes do adesivo. Além disso, sugere-se o uso desse laser por se tratar de um 

equipamento formado de semicondutores, portátil, que pode ser utilizado como 

rotina na clínica odontológica pela sua simplicidade e praticidade (PICK, 1993). 

Estudos avaliando a utilização de laser de diodo para realização desta etapa técnica 

não foram encontrados na literatura científica vigente. 

Porém, todo o tratamento utilizando lasers em relação aos tecidos duros 

dentais em dentes vitalizados requer cuidados de controle de variação de 

temperatura respeitando-se o tecido pulpar. Conforme Zach e Cohen (1965), uma 

elevação de temperatura superior a 5,5 oC provoca danos irreversíveis à polpa. 

 A produção de calor gerada pelo laser de diodo pode ser influenciada por 

vários fatores, dependentes do equipamento, tais como: potência, comprimento de 

onda, diâmetro da fibra e tempo de radiação (CERISIER; PASQUETTI; SIMEONE, 

1996); da relação com o tecido alvo como distância e angulação da fibra 

(THEODORO et al., 2003); e do próprio tecido pela sua composição e propriedades 

ópticas e térmicas (YU et al., 1993; STABHOLZ et al., 2003). 

Diante do exposto, o objetivo do presente estudo foi investigar a utilização 

do laser de diodo de alta potência na evaporação do solvente de sistemas adesivos 
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em comparação com a utilização de jato de ar para o mesmo fim e avaliar a 

alteração de temperatura intrapulpar para que sejam determinados parâmetros 

seguros que viabilizem sua utilização sem comprometer o sucesso do tratamento 

odontológico. 
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ARTIGO 1 – INFLUÊNCIA DO LASER DE DIODO NA EVAPORAÇÃO 
DO SOLVENTE DE SISTEMAS ADESIVOS  
 

 

Este artigo será submetido à publicação no periódico Lasers in Medical 

Science, ISSN 1435-604X. 
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Resumo 

 

 Este estudo teve como objetivo avaliar in vitro a influência do laser de diodo, em 

diferentes potências e tempos, na evaporação do solvente de sistemas adesivos. Os 

materiais testados foram dois sistemas adesivos com condicionamento ácido (Adper 

Scotchbond Multi Purpose, 3M ESPE e Adper Single Bond 2, 3M ESPE) e dois 

sistemas autocondicionantes (Clearfil SE Bond, Kuraray e Optibond All-in-one, Kerr). 

Foram dispensados 10 µL de cada sistema em um recipiente de vidro e a perda de 

massa mensurada em uma balança analítica digital, após a aplicação das seguintes 

técnicas de evaporação do solvente: jato de ar a uma distância de 10 cm por 5 

segundos (técnica controle) e laser de diodo irradiado em modo contínuo, 

perpendicularmente e a uma distância de 1 cm, nas potências 1, 2 e 3 W pelos 

tempos  de 5, 10 15, 20 e 25 segundos (técnicas experimentais).  Para cada um dos 

4 adesivos  e em cada uma das 4 técnicas de evaporação avaliadas, foram 

realizadas seis séries de monitoramento (n=6). Os dados foram submetidos à 

análise de variância e teste de Tukey (α= 5%). Com base nos valores obtidos do 

grau de evaporação (GE), pode-se concluir que, a potência de 3 W por 25 segundos 

foi a que acarretou maior evaporação do solvente, sendo superior a técnica do jato 

de ar para os sistemas adesivos com condicionamento ácido, e similar para os 

sistemas autocondicionantes. Dessa forma, o laser de diodo promoveu a 

evaporação do solvente sendo dependente das características inerentes a cada 

sistema adesivo.  

 

 
Palavras-chave: Laser.  Evaporação.  Sistema Adesivo. Solvente. 
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Abstract 

 

This study aimed to evaluate in vitro the influence of diode laser in different power 

outputs and times in the evaporation of the adhesive systems solvent. The materials 

tested were two etch-and-rinse adhesive systems (Adper Scotchbond Multi Purpose, 

3M ESPE and Adper Single Bond 2, 3M ESPE) and two self-etching adhesive 

systems (Clearfil SE Bond, Kuraray and Optibond All-in-one, Kerr). Ten microliters of 

each system were dispensed in a concave glass container and the mass loss  

measured in an analytical digital balance after the application of the following 

techniques for solvent evaporation: air-dry stream kept a distance of 10 cm from the  

tooth surface for 5 seconds (control technique) and diode laser irradiated 

continuously, perpendicularly and 1 cm distant from the tooth surface, in power 

outputs 1, 2  and 3 W for 5, 10 15, 20 and 25 seconds (experimental techniques).  

For each one of the 4 adhesive systems and in each one of the 4 evaporation 

techniques evaluated, six series of monitoring (n=6) were carried out. The data were 

subjected to analysis of variance and Tukey’s test (α= 5%). Based on the values from 

the solvent evaporation rate (GE), the power output  of 3 W for 25 seconds was that 

caused higher evaporation of the solvent, being better than the air dry stream 

technique to the etch and rinse adhesive systems, and similar to the self-etching 

systems. Thus, the diode laser caused the evaporation of solvent depending on the 

characteristics inherent to each adhesive system.  

 

Key words: Laser. Evaporation.  Adhesive System. Solvent.  
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Introdução 

 

 Os sistemas adesivos contemporâneos são compostos basicamente de 

monômeros resinosos e partículas de carga diluídos em solventes orgânicos ou 

inorgânicos, sendo os mais comuns água, acetona, e etanol [1]. Os solventes 

exercem papel fundamental no processo de adesão [2], pois têm a capacidade de 

deslocar a água do interior das fibras colágenas da dentina para que o monômero 

resinoso possa penetrar nos espaços previamente preenchidos pela água [3], além 

de diminuir a viscosidade do sistema adesivo [4], proporcionando maior molhamento 

da estrutura dental [5].   

No entanto, preconiza-se que, após o solvente desempenhar sua função, 

seja totalmente eliminado [4].  Sua presença residual pode gerar redução das 

propriedades mecânicas [6] e diminuição da polimerização do adesivo [7-8], 

podendo comprometer a resistência de união à estrutura dental [9-10] e a 

longevidade da interface adesiva  [11-12] . O método de eliminação do solvente mais 

comumente utilizado e proposto pelos fabricantes é a aplicação do jato de ar com a 

seringa tríplice [13], porém a sua recomendação pelo fabricante não é clara no que 

se refere ao tempo, distância e pressão 

Quando o calor é fornecido a uma substância, há o aumento da energia 

cinética  de suas moléculas levando a uma mudança de estado. Em virtude disso, 

pesquisas utilizando jato de ar aquecidos foram realizadas, resultando em maiores 

taxas de evaporação dos solventes de sistemas adesivos [3]. Porém, o secador de 

cabelo é o dispositivo utilizado para o aquecimento do jato de ar e não é uma 

metodologia prática de ser usada rotineiramente na clínica odontológica. 
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  O uso do laser de diodo aparece nesse contexto como fonte de energia 

eletromagnética e, quando empregado em alta potência, provoca um aumento de 

temperatura no local através da interação fototérmica com a superfície irradiada [14], 

podendo promover a evaporação do solvente dos sistemas adesivo. Além disso, 

sugere-se o uso desse laser por se tratar de um equipamento formado de 

semicondutores, portátil que, pela sua simplicidade e praticidade pode ser utilizado 

como rotina na clínica odontológica [15]. Estudos avaliando a utilização de laser de 

diodo para realização da evaporação do solvente não foram encontrados na 

literatura científica vigente. 

Diante do exposto, o objetivo do presente estudo foi avaliar a influência do 

laser de diodo de alta potência na evaporação do solvente de sistemas adesivos em 

comparação com a utilização de jato de ar. 
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Materiais e Métodos 

 

Os quatro sistemas adesivos utilizados estão descritos na Tabela 1. 

 

Tabela 1  Sistema Adesivo - Fabricante, lote, classificação e composição química  

Sistema Adesivo 

Fabricante                

                 Lote 

Classificação  Composição com destaque ao  

solvente 

 

 Adper Scotchbond Multi 
Purpose - Primer 

3M ESPE, St Paul, MN, 
EUA 

N322814 

Com condicionamento 

ácido 

 

 Primer: HEMA, ácido 

polialcenóico e água 

Adper Single Bond 2 

3M ESPE, St Paul, MN, 

EUA  

N261545 

 Com condicionamento 

ácido  

 

Bis-GMA, HEMA, silano tratado 

com sílica, glicerol-1, 3-

dimetacrilato, copolímero de 

ácido acrílico e ácido itacônico, 

diuretano dimetacrilato, água e 

etanol 

Clearfil SE Bond - Primer 

Kuraray, ToKoyama, Japan 

01109A 

Autocondicionante de dois 

passos 

 

Primer – MDP, HEMA, 

dimetacrilato hidrófilo, N.N 

dietanol ptoluidina, 

canforoquinona, água 

OptiBond All-In-One 

Kerr, Orange, CA, EUA 

4457104 

Autocondicionante de um 

passo 

GPDM, monômero metacrilato e 

disfuncional, canforoquinona, 

nano-sílica, hexafluorsiilicato de 

sódio, água, acetona e etanol 

(HEMA: 2-Hidroxi-etil-metacrilato; Bis-GMA: Bisfenol diglicidil dimetacrilato; GPDM: Dimetacrilato de 
glicerol fosfato; MDP: 10-Metacrilato dihidrogênio fosfato) 
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A evaporação dos solventes foi verificada pelo método gravimétrico, em que 

a variação de massa de cada amostra foi mensurada em uma balança digital (Bosh 

SAE 200, Bosh, Jungingen, BW, Alemanha) com precisão de 0,0001g, previamente 

calibrada no início da etapa laboratorial e com constante monitoramento da 

calibração durante todo o ensaio. 

O recipiente para dispensar o sistema adesivo foi um recipiente de vidro 

côncavo (Uniglas, Porto Alegre, RS, Brasil) com dimensões 60 mm x 10 mm.  Para 

cada mensuração, o vidro foi posicionado no centro da balança e, após a sua 

pesagem, esta foi zerada. 

Com uma micropipeta de alta precisão (Kacil Indústria e Comércio Ltda, 

Recife, PE, Brasil) e pontas descartáveis (Cral, Cotia, SP, Brasil), 10 µL de cada 

sistema adesivo testado foi dispensado no recipiente. Para facilitar a dosagem do 

material na micropipeta, o bico dispensador da embalagem original de cada sistema 

adesivo foi removido previamente e o frasco imediatamente tampado. Após a 

dosagem, removeu-se o excesso de adesivo da ponteira com papel absorvente.  

Para dispensar o sistema adesivo, a micropipeta foi posicionada na vertical a 

fim de que o volume da gota não se alterasse. Imediatamente após colocar o 

material testado no recipiente, o valor da massa inicial (mi) foi registrado. 

 Após, foi realizada a evaporação do solvente de cada sistema adesivo, 

conforme as seguintes técnicas: 

Técnica controle: aplicação do jato de ar por 5 segundos (conforme o tempo 

descrito pelo fabricante) a 10 cm de distância, com pressão padronizada pela 

mesma seringa tríplice. Para o sistema Clearfil SE Bond, assumiu-se arbitrariamente 

o tempo de 5 segundos de aplicação de jato de ar, dado que o tempo exato do 

procedimento não é informado pelo fabricante. 
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   Técnicas experimentais: aplicação do Laser de Diodo Thera Lase Surgery 

(DMC Equipamentos Ltda, São Carlos, São Paulo, Brasil) nas potências 1, 2 e 3 W 

pelos tempos de 5, 10, 15, 20 e 25 segundos, gerando densidades de energia 

mínima de 4000 J/cm2 e máxima de 60.000 J/cm2. O laser, com comprimento de 

onda de 810 nm e diâmetro da fibra de 400 µm, foi aplicado em modo contínuo, 

perpendicularmente e a uma distância de 1 cm da superfície irradiada. 

Imediatamente após, foi anotado o valor da massa final (mf). Para cada um 

dos 4 adesivos, em cada uma das 4 técnicas de evaporação avaliadas, foram 

realizadas 6 mensurações  (n=6).  

             A variação entre massa inicial (mi) e final (mf) das amostras, 

respectivamente antes e após a aplicação dos protocolos de evaporação propostos, 

foram transformadas no desfecho  grau de evaporação do solvente (GE) aplicando-

se a seguinte equação: (mi-mf/mi)x100. 

Todo o estudo foi realizado pelo mesmo operador, em ambiente com 

temperatura entre 20 a 24 ºC e umidade relativa do ar de aproximadamente 50%, 

monitoradas por termo-higrômetro. 

 

 Análise Estatística 

 

Os valores do GE foram tabulados em planilhas e analisados por meio de 

estatísticas descritivas no programa SPSS (Statistical Package for Social Sciences, 

versão 18.0).  Para cada amostra, a normalidade de distribuição foi verificada pelo 

teste de Shapiro-Wilk, e a homocedacidade entre estes, pela Prova de Levene.  A 

análise de variância de dois fatores comparou o GE de cada sistema adesivo  entre 

as técnicas e os tempos utilizados.  
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Resultados 

 

A análise de variância de dois fatores elucidou que, em todos os tempos (5, 

10, 15, 20 e 25s), os fatores, adesivo, dispositivo e a interação entre eles, 

significativamente influenciaram o GE. Da mesma forma, para os grupos do 

dispositivo laser, os fatores sistema adesivo e potência, e sua interação, 

influenciaram significativamente o GE. 

De forma a elucidar o efeito das técnicas experimentais em comparação com 

a técnica convencional, as tabelas a seguir (Tabela 2, 3, 4 e 5) apresentam os 

resultados da análise de variância de um fator, comparando o GE entre as 4 

técnicas. 

 
Tabela 2 Grau de evaporação do solvente (GE) – média (desvio-padrão) do adesivo 
Adper Scotchbond Multi Purpose em relação as técnicas e aos  tempos de aplicação 

Técnica de 
Evaporação 

Tempos de aplicação 

 Jato de ar 

 5 s 5 s 5 s 5 s 5 s 

3,28a  

(1,12) 

3,28a 

(1,12) 

3,28a  

(1,12) 

3,28a,b  

(1,12) 

3,28b  

(1,12) 

Laser  1 W 

5 s 10 s  15 s 20 s 25 s 

0,68b  

(0,08) 

1,37b,c  

(0,17) 

1,87b 

(0,74) 

2,07b 

 (0,57) 

2,98b 

 (0,51) 

Laser  2 W 0,58b  

(0,36) 

1,12 c 

(0,58) 

2,05a,b 

(0,61) 

2,94a,b  

(0,85) 

3,72b 

 (0,86) 

Laser  3 W 1,16b 

(0,49) 

2,48a,b  

(0,79) 

3,22ª,b 

 (0,99) 

4,62a 

(1,61) 

6,21a 

(1,26) 

   Para cada coluna, letras diferentes representam diferenças estatísticas significantes (p<0,05) 
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Tabela 3  Grau de evaporação do solvente (GE) – média (desvio-padrão) do adesivo 
Adper Single Bond 2 em relação as técnicas e aos  tempos de aplicação 

Técnica de 
Evaporação 

Tempos de aplicação 

 Jato  de ar 

 5 s 5 s 5 s 5 s 5 s 

4,53a  

(0,72) 

4,53a  

(0,72) 

4,53a  

(0,72) 

4,53a,b  

(0,72) 

4,53b 

 (0,72) 

Laser  1 W 

5 s 10 s  15 s 20 s 25 s 

0,89b  

(0,53) 

1,89b   

(0,76) 

2,66b  

(0,80) 

3,11b  

(1,99) 

4,11b 

(0,81) 

Laser  2 W 1,27b  

(0,82) 

2,73b  

(0,59) 

3,74a,b  

(0,71) 

4,86a 

(1,01) 

7,12a 

 (1,01) 

Laser  3 W 1,06b  

(0,39) 

2,26b  

(0,87) 

4,14a 

(0,77) 

5,08a 

(0,63) 

7,20a  

(0,77) 

   Para cada coluna, letras diferentes representam diferenças estatísticas significantes (p<0,05)  
 

 
Tabela 4  Grau de evaporação do solvente (GE) – média (desvio-padrão) do adesivo 
Clearfil SE Bond em relação as técnicas e aos  tempos de aplicação 

Técnica de 
Evaporação 

Tempos de aplicação 

 Jato de ar 

 5 s 5 s 5 s 5 s 5 s 

4,49a 

(0,56) 

4,49a 

(0,56) 

4,49a 

(0,56) 

4,49a 

(0,56) 

4,49a 

(0,56) 

Laser 1 W 

5 s 10 s  15 s 20 s 25 s 

0,31b  

(0,34) 

1,08b  

(0,31) 

1,83b  

(0,45) 

2,60b  

(0,66) 

3,15b 

(0,52) 

Laser 2 W 0,21b  

(0,33) 

1,46b  

(0,69) 

2,67b  

(1,20) 

3,01b  

(1,07) 

4,22a 

 (0,68) 

Laser 3 W 0,62b  

(0,43) 

1,53b  

(0,41) 

2,23b  

(0,41) 

2,83b  

(0,52) 

3,93a,b 

(0,43) 

   Para cada coluna, letras diferentes representam diferenças estatísticas significantes (p<0,05)  
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Tabela 5  Grau de evaporação do solvente (GE) – média (desvio-padrão) do adesivo 
OptiBond All-In-One em relação as técnicas e aos  tempos de aplicação 

Técnica de 
Evaporação 

Tempos de aplicação 

 Jato de ar 

 5 s 5 s 5 s 5 s 5 s 

37,8a 

 (2,43) 

37,8a 

 (2,43) 

37,8a 

 (2,43) 

37,8a 

 (2,43) 

37,8a 

 (2,43) 

Laser  1 W 

5 s 10 s  15 s 20 s 25 s 

6,19c 

 (2,07) 

10,20c 

 (2,45) 

14,38c  

(3,18) 

16,79c  

(3,42) 

19,94c  

(3,35) 

Laser  2 W 11,24b 

 (1,46) 

16,9b 

 (2,66) 

21,56b  

(2,73) 

22,04c  

(4,61) 

27,51b  

(2,78) 

Laser  3 W 12,7b 

 (2,16) 

19,2b  

(4,69) 

24,16b  

(5,79)  

28,7b 

 (4,73) 

32,75a,b 

(4,73) 

       Para cada coluna, letras diferentes representam diferenças estatísticas significantes (p<0,05)  
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Discussão  

 

 Embora seja improvável remover todo o solvente dos sistemas adesivos 

antes de sua polimerização, é fundamental a execução de manobras clínicas que 

sejam eficientes em promover a evaporação da maior quantidade possível [16-17]. A 

aplicação de jato de ar é o método proposto pelos fabricantes, com o objetivo de 

potencializar a evaporação dos solventes [13], porém a sua recomendação pelo 

fabricante não é clara no que se refere ao tempo, distância e pressão. 

 Os diversos solventes utilizados, como a água, acetona e o etanol, têm suas 

características próprias de pressão de vapor e parâmetro de solubilidade, 

propriedades estas que influenciam na taxa de evaporação dessas substâncias 

[2,18].  O adesivo Optibond All-in-One, que contém acetona como um dos solventes, 

obteve maior GE, utilizando a técnica convencional. Este fato pode ser explicado, 

pois a acetona apresenta os maiores valores de pressão de vapor (185 mmHg a 20º 

C) e parâmetros de solubilidade menores (7 J/cm3) [19], evaporando de maneira 

mais rápida que os outros solventes (água e etanol) [20]. 

        Ademais, quando utilizado o jato de ar, os resultados encontrados na 

presente pesquisa para os sistemas adesivos Clearfil SE Bond e Adper Scotchbond 

Multi Purpose em relação ao Adper Single Bond 2,  estão de acordo com os obtidos 

por Abate et al. [21], em que sistemas contendo etanol ou etanol e água tiveram 

maior taxa de evaporação, quando comparados com produtos somente à base de 

água. Contudo, diante dos valores encontrados, deve-se ter cautela na comparação 

com os resultados de outros estudos, pois são vários os parâmetros utilizados na 

aplicação do jato de ar (tempo, pressão e distância). 
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 Conforme Klein-Junior et al. [22], a eliminação do solvente auxiliada por jato 

de ar aquecido, resultou em maiores taxas de evaporação quando comparada às 

proporcionadas pela aplicação do jato de ar à temperatura ambiente.  Nesse 

contexto, utilizou-se o laser de diodo para avaliar a sua influência em relação à 

evaporação dos solventes, pois o laser de diodo, devido ao efeito fototérmico, causa 

a elevação de temperatura sobre os tecidos alvo durante a irradiação [14]. 

Além disso, a utilização do laser foi proposta, porque a aplicação de jato de ar 

pode provocar a incorporação de oxigênio, comprometendo a polimerização e  

podendo levar à falha adesiva [23].  Ademais, o uso excessivo do ar pode levar ao 

empoçamento do adesivo nos ângulos internos do preparo, e também à 

contaminação da camada adesiva com água e ao extravasamento de adesivo para 

além dos limites cavitários [2]. 

Porém, para todos os adesivos, o laser, quando utilizado durante 5 s, resultou 

em pequenas taxas de evaporação. Isso possivelmente se deve ao fato de que, até 

ocorrer uma alteração significativa de temperatura que possa levar a uma redução 

de perda de massa pela evaporação do solvente, leva-se um tempo até o laser 

interagir com o sistema adesivo e produzir calor. 

Contudo, a partir da potência de 2W por 15s, para o sistema Adper Single 

Bond 2, e de 3W por 10s para o Adper Scotchbond Multi Purpose, o laser obteve 

resultados similares, quanto a evaporação do solvente, em relação ao jato de ar. E, 

utilizando potências e tempos maiores, a técnica com o laser promoveu resultados 

superiores à tecnica convencional, como a de 2 W por 25 s e 3 W por 25 s (Adper 

Single Bond 2)  e de 3 W por 25 s (Adper Scotchbond Multi Purpose).  Diante disso, 

como potências maiores e/ou tempos maiores aumentariam a interação entre laser e 
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adesivo, faz-se necessário aumentar o tempo ou a potência quando se busca uma 

elevada evaporação do solvente.  

É importante salientar que a aplicação do laser, no diferentes parâmetros de 

tempo e potência, não acarreta a polimerização do sistema adesivo. Isso pode ser 

explicado, pois a polimerização dos sistemas adesivos, que contém canforoquinona 

como agente fotoiniciador, é iniciada pela luz azul, com comprimento de onda de 

480 nm [24], e como o laser de diodo emite feixe de luz inframervelha, com 

comprimento de onda específico de 810 nm, não é capaz de fotoiniciar a reação de 

polimerização dos sistemas adesivos.  

 Segundo Carvalho et al. [2], o sistema adesivo, quando simplificado, 

apresenta formulações mais complexas, em que os monômeros resinosos são 

geralmente mais ácidos e hidrofílicos e que, quanto maior a hidrofilia do sistema, 

maior a retenção de solvente e menor a sua evaporação [25].  Dessa forma, os 

resultados encontrados neste estudo, em relação ao Clearfil SE Bond e o Optibond 

All-in-One, podem ser explicados, pois o laser apenas foi similar ao jato de ar, em 

relação a GE, na potência de 3 W pelo tempo de 25 s. 

Assim, o laser de diodo parece ser promissor como substituto do jato de ar 

para a evaporação do solvente. Entretanto, para alguns adesivos, altas potências, 

por períodos mais longos, necessitam ser utilizadas e, antes que o laser de diodo 

seja adotado como protocolo para tal fim, estudos devem ser realizados a respeito 

da variação de temperatura produzida durante as irradiações, para não provocar 

efeitos deletérios à vitalidade pulpar.  Além disso, por ser um trabalho inédito na 

utilização do laser de diodo para a evaporação do solvente, pesquisas adicionais 

devem ser conduzidas para avaliar a influência do laser de diodo na resistência de 
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união e no grau de conversão dos sistemas adesivos, assim como entender a 

interação laser e adesivo sobre a superfície dentária.  
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Conclusão 

 

Com base nos valores obtidos do GE, verificados no presente estudo, pode-

se concluir que, o laser de diodo foi capaz de provocar a evaporação dos solventes 

dos sistemas adesivos estudados.  A potência de 3 W pelo tempo de  25 segundos 

foi a que acarretou maior evaporação do solvente, sendo superior a técnica do jato 

de ar, para os sistemas adesivos Adper Scotchbond Multi Purpose e Adper Single 

Bond 2  e similar, para os sistemas Clearfill SE Bond e Optibond All-in-One. Dessa 

forma, o laser de diodo surge como um novo método e pode ser utilizado como 

substituto do jato de ar para a evaporação do solvente, sendo dependente das 

características inerentes a cada sistema adesivo. 
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ARTIGO 2 – AVALIAÇÃO DA ALTERAÇÃO DE TEMPERATURA NA 
CÂMARA PULPAR DURANTE IRRADIAÇÃO COM LASER DE DIODO 

 

 

Este artigo será submetido à publicação no periódico Lasers in Medical 

Science, ISSN 1435-604X. 
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Resumo 

 

O objetivo deste estudo foi avaliar a variação da temperatura na câmara pulpar 

durante a irradiação do laser de diodo, utilizando diferentes parâmetros de potência 

e tempo. Para isso, foram selecionados 10 incisivos humanos centrais inferiores 

(n=10), que tiveram os canais radiculares alargados e preenchidos com pasta 

térmica. Após, a porção radicular permaneceu submersa em banho térmico a 37 °C, 

e o sensor termopar acoplado a um termômetro digital foi instalado no interior da 

câmara pulpar para a aferição da variação de temperatura. O laser de diodo foi 

aplicado a uma distância de 1 cm  da superfície dentária, nas potências 1, 2 e 3 W 

em modo contínuo e pelos tempos de 5, 10, 15, 20 e 25 segundos. Para cada 

potência, em cada dente, foram realizados cinco registros de temperatura além do 

registro da temperatura inicial. Os dados foram submetidos à análise de variância e 

teste de Tukey (α= 5%). Embora tenha ocorrido diferença estatística significativa, 

entre as potências do laser empregadas e em todos os intervalos de tempo, a 

potência de 3 W  foi a que acarretou a maior variação média de temperatura (3,27 

°C), seguida  da de 2 W  (2,30 °C) e 1 W (1,08 °C). Diante disso, os parâmetros de 

irradiação do laser de diodo, utilizados no presente estudo, acarretam um aumento 

progressivo de temperatura dentro dos parâmetros seguros. 

 

Palavras-chave: Temperatura. Laser. Irradiação. Câmara pulpar.  
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Abstract 

 

This study aimed to evaluate the pulp chamber temperature variation during the 

diode laser irradiation, using different parameters of power output and time. To do so, 

ten inferior central incisive teeth (n=10) were selected and had their root canals 

extended and filled with thermal paste. After that, the root portion was kept 

submerged in thermal bath at 37 °C, and the thermocouple sensor attached to a 

digital thermometer was set up for the measurement of the temperature variation. 

The diode laser was applied to a distance of 1 cm of the dentin surface, in the power 

outputs 1, 2 and 3 W in the continue mode and for the times of 5, 10, 15, 20 and 25 

seconds. In each power output and in each tooth, five records of temperature as well 

as the record of the initial temperature were carried out. The data were subjected to 

variance analysis and Tukey’s test (α= 5%). Although there was a significant 

statistical difference among the power outputs of laser which were used and all the 

time intervals, the power output of 3W was the one which had the highest average 

variation in temperature (3,27 °C), followed by the one of 2 W (2,30 °C) and 1 W 

(1,08 °C). So, the irradiation’s parameters of the diode laser used in the current 

study, resulted in a progressive increase in the temperature in safe parameters. 

 

Key words: Temperature. Laser. Irradiation. Pulp chamber.  
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Introdução 

 

 Com o desenvolvimento tecnológico, o uso do laser vem sendo amplamente 

difundido na Odontologia Moderna.  Diante da grande diversidade de equipamentos, 

eles podem ser utilizados como coadjuvantes em diversos tratamentos e em todas 

as especialidades odontológicas [1]. 

As primeiras pesquisas utilizando o laser foram feitas na década de 60 por 

Goldman et al. [2] e Stern et al. [3] e, desde então, os efeitos biológicos da irradiação 

do laser têm sido estudados. 

 Os lasers podem causar elevação de temperatura sobre os tecidos alvos e 

adjacentes durante a irradiação causada pelo efeito fototérmico. Esse efeito consiste 

na absorção do laser pelo tecido e na transformação da mesma em energia térmica, 

aquecendo o tecido [4]. Em virtude disso, todo o tratamento de tecidos duros dentais 

requer cuidados de controle de variação de temperatura, respeitando-se o tecido 

pulpar. Conforme Zach e Cohen [5], uma elevação de temperatura superior a 5,6 oC 

provoca danos irreversíveis ao tecido pulpar.  

 O laser de Nd:YAG foi o primeiro equipamento desenvolvido para uso 

exclusivo na Odontologia, porém o seu custo o torna preterido na clínica diária [6] 

quando comparado ao laser de diodo, pois este é um equipamento portátil, formado 

por circuitos semicondutores, com grande simplicidade de uso, custo reduzido em 

comparação aos outros, possibilitando sua utilização pelos profissionais [7-8]. 

O laser de diodo apresenta como meio ativo um sólido semicondutor 

formado principalmente de arseneto, gálio e outros elementos como alumínio e 

índio. Seu comprimento de onda varia de 655 a 980nm, podendo ser emitido em 
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modo pulsado ou contínuo, na forma de contato ou não com o tecido irradiado, 

dependendo de sua indicação clínica [9].  

A produção de calor gerada pelo laser de diodo pode ser influenciada por 

vários fatores, dependentes do equipamento, tais como: potência, comprimento de 

onda, diâmetro da fibra e tempo de radiação [10]; relação com o tecido alvo como 

distância e angulação da fibra [11]; e do próprio tecido pela sua composição e 

propriedades ópticas e térmicas [6,12]. 

  Diante de variadas formas de irradiação do laser de diodo, o presente 

estudo se justifica pela avaliação da alteração de temperatura na câmara pulpar  

frente a diferentes potências e tempos de aplicação, para que sejam determinados 

parâmetros seguros que viabilizem sua utilização sem comprometer o sucesso do 

tratamento odontológico. 
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Materiais e Métodos 

 

   A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética e Pesquisa da Universidade 

Federal de Santa Maria, sob o número 16516813.4.0000.5346. 

Para o desenvolvimento deste estudo, foram utilizados 10 incisivos humanos 

centrais inferiores, provenientes do Banco de Dentes do Curso de Odontologia da 

Universidade Federal de Santa Maria. Os critérios de inclusão dos dentes levaram 

em conta a ausência de lesões de cárie, trincas, restaurações no elemento dentário, 

alterações patológicas como calcificações e reabsorções, tratamento endodôntico ou 

qualquer tipo de intervenção no canal radicular, verificados clinicamente e com 

auxílio de radiografias periapicais. 

Após a seleção, os dentes foram limpos com curetas McCall e escovas de 

Robinson, embebidas em uma pasta de pedra-pomes e água. Visando à 

desinfecção, foram armazenados por 30 dias em solução manipulada de tymol a 

0,5% em temperatura ambiente, com trocas semanais desta solução. Um dia antes 

da realização do estudo, foram removidos deste meio, limpos em água corrente e 

armazenados em água destilada. 

Os dentes selecionados foram submetidos à abertura coronária pela face 

lingual, com ponta diamantada esférica 1016 (KG Sorensen, Cotia, São Paulo, 

Brasil), montada numa caneta de alta rotação, sob refrigeração constante. A 

remoção de restos pulpares coronários e radiculares foi realizada através de 

irrigação com hipoclorito de sódio a 0,5% e com o auxílio de lima endodôntica 

manual do tipo K #25 (Denstply Maillefer, Ballaigues, Suiça) e, em seguida, o canal 

radicular foi alargado com ponta dimantada 1016 (KG Sorensen, Cotia, São Paulo, 

Brasil). 
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A espessura de esmalte e dentina de cada amostra foi documentada com 

auxílio de um espessímetro posicionado a 2 mm em direção coronária da junção 

cemento esmalte, para averiguar a homogeneidade do preparo. 

Após o preparo, os dentes foram fixados em um suporte de acrílico, a fim de 

que as raízes ficassem submersas em banho térmico a uma temperatura de 37 °C, 

controlada por termômetro digital (Incorterm, São Paulo, São Paulo, Brasil) 

simulando a situação real na cavidade bucal. A cavidade endodôntica foi preenchida 

em todo o seu comprimento com pasta térmica (Implastec Eletroquímica, Votorantin, 

São Paulo, Brasil), permitindo a transferência de calor das paredes dentárias para o 

sensor do termopar.   

O laser de eleição para esse estudo foi o Laser de Diodo Thera Lase Surgery 

(DMC Equipamentos Ltda, São Carlos, São Paulo, Brasil), que foi aplicado na 

vestibular da coroa dentária, a um 1 cm de distância da superfície e a 2 mm da 

junção cemento esmalte, em três diferentes potências (1, 2 e 3 W) em modo 

contínuo por até 25 s, tendo a temperatura aferida nos intervalos de  5, 10, 15, 20 e 

25 segundos. Para cada potência, em cada dente, foram realizados cinco registros 

de temperatura, além do registro da temperatura inicial. 

A temperatura foi aferida através do termômetro HI 935005 (Hanna 

Instruments, Woonsocket, RhodeIsland, USA), acoplado ao sensor termopar tipo K 

(Hanna Instruments, Woonsocket, RhodeIsland, USA.)  de diâmetro de 1,6 mm, 

fixado no interior da câmara pulpar, sendo introduzido até ficar em contato com a 

face vestibular e a nível da junção cemento esmalte. 

Todo o estudo foi realizado em ambiente com temperatura entre 20 a 24 ºC e 

umidade relativa do ar de aproximadamente 50%, monitoradas por termo-

higrômetro. 
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Análise Estatística 

 

Os valores de temperatura registrados foram tabulados em planilhas e 

analisados por meio de estatísticas descritivas no programa SPSS (Statistical 

Package for Social Sciences, versão 18.0). A normalidade de distribuição foi 

verificada pelo teste de Shapiro-Wilk, e a homocedacidade pela Prova de Levene. A 

variação de temperatura (∆t), em cada um dos 5 intervalos de tempo, foi comparada 

entre as diferentes potências do laser por meio de ANOVA e teste de Tukey. A 

temperatura inicial e a temperatura obtida em cada um dos intervalos (T5s, T10s, 

T15s, T20s, T25s) foram comparadas entre si duas a duas por meio de teste t de 

Student pareado. Todas as análises foram realizadas com nível de significância de 

5%.  
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Resultados 

 

Em relação à espessura do remanescente de esmalte e dentina das amostras 

utilizadas, a mínima encontrada foi de 2 mm e a máxima de 2,4 mm, obtendo uma 

média de 2,15 mm de espessura dos espécimes. 

Houve diferença significativa entre as 3 diferentes potências do laser quanto à 

variação de temperatura em todos os intervalos de tempo (∆t5 s, ∆t10 s, ∆t15 s, ∆t20 

s e ∆t25 s), sendo a potência 3 W a que acarretou maior variação média de 

temperatura (3,27 °C) , seguida da de 2 W (2,30 °C)  e 1 W ( 1,08 °C) . 

Considerando a temperatura aferida em cada um dos intervalos (T5 s, T10 s, 

T15 s, T20 s e T25 s), houve diferença estatisticamente significativa entre todas as 

temperaturas em relação à temperatura inicial (Tabela 1), bem como entre todos os 

intervalos de tempo entre si (Tabela 2), resultando em um aumento da temperatura 

com o avançar do tempo, para as 3 potências do laser empregadas  

 
Tabela 1 Valores da temperatura (desvio-padrão) e da variação de temperatura, em 
°C, de acordo com os intervalos de tempo registrados e com as diferentes potências 
testadas 

   T 0s  T5s T10s T15s T20s T25s 

1W  28,77 (0,82)  28,94 (0,79) 29,16 (0,81) 29,38 (0,79) 29,63 (0,75) 29,85 (0,71) 

2W  29,09 (0,77)  29,42 (0,70) 29,93 (0,70) 30,45 (0,75) 30,90 (0,78) 31,32 (0,81) 

3W  29,16 (0,76)  29,72 (0,71) 30,48 (0,64) 31,15 (0,66) 31,75 (0,69) 32,43 (0,73) 
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Tabela 2 Valores da variação de temperatura, em °C, de acordo com os intervalos 
de tempo registrados e com as diferentes potências testadas 

  ∆T5s ∆T10s ∆T15s ∆T20s ∆T25s 

1W   0,17c 0,39c 0,61c 0,86c 1,08c 

2W 0,4b 0,91b 1,43b 1,88b 2,3b 

3W 0,63a 1,32a 1,99a 2,59a 3,27a 

      Para cada coluna, letras diferentes representam diferenças estatísticas significantes (p<0,05) 
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Discussão 

 

A conversão da energia eletromagnética em energia térmica no tecido a ser 

tratado é uma consequência inevitável quando se aplicam os lasers [6]. Por 

conseguinte, a temperatura que se desenvolve na polpa é um fator muito importante 

quando se procura avaliar a indicação do laser no tratamento do dente vitalizado 

[13]. Conforme Zach e Cohen [5], um aumento de temperatura de 5,6  oC  na polpa 

dental, resultou em  necrose em 15% das  amostras avaliadas, 60% para uma 

elevação de temperatura de 11 oC e 100% para uma temperatura de 16,6 %. No 

entanto, estes valores foram questionados por Baldissara et al. [14],  que 

concluíram, em sua pesquisa, que uma alteração de 11,2 oC   não provoca danos 

sobre o tecido pulpar. No presente estudo, as potências de 1, 2 e 3 W, 

independentemente do tempo utilizado (5, 10, 15, 20 e 25 s), não provocaram 

variações médias de temperatura superiores a 3,27 °C, e portanto, o laser utilizado 

não causaria danos ao tecido pulpar, sendo considerado seguro nos parâmetros 

utilizados. 

 Os valores de variação de temperatura obtidos neste estudo foram inferiores 

numericamente quando comparados a outros estudos [15,13], pois a distância 

utilizada de irradiação do laser, em relação à superfície do dente, foi de 1 cm. Outro 

fator, que pode ter influenciado para os valores encontrados, foi a espessura do  

remanescente dental ter sido, em média, de 2 mm. E, conforme Weber e Garone-

Netto [16] e Sueliman et al. [17], a espessura de dentina é considerada como o fator 

isolado mais importante na determinação da proteção do tecido pulpar e, ademais, a 

irradiação laser sobre um remanescente dental, que recobre a polpa igual ou 
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superior a 2 mm, é importante para que a elevação da temperatura na câmara 

pulpar não ultrapasse valores críticos [18-19]. 

 Quando a luz laser atinge um tecido, esta poderá ser refletida, espalhada, 

absorvida ou transmitida, e esta interação é dependente da composição e 

propriedades do tecido a ser irradiado [20]. A absorção é responsável pelo efeito 

térmico, resultando na conversão de energia eletromagnética em energia térmica [1]. 

Quando a irradiação da luz laser é realizada em esmalte, devido à alta concentração 

inorgânica, o grau de reflexão do laser de diodo é bastante significativo, variando de 

30% a 60%. Para a dentina, que tem um maior conteúdo orgânico, ocorre de 20% a 

40% a reflexão da luz incidente [13]. Estes altos valores de reflexão, podem também 

elucidar a baixa elevação de temperatura ocasionada pela irradiação do laser de 

diodo neste estudo. 

  A maior variação de temperatura ocorreu durante a aplicação do laser 

irradiado na potência de 3 W, no tempo de 25 s. E, conforme YU et al. [6], o 

aumento de potência é o fator que tem maior influência no aumento da variação de 

temperatura. Além disso, o tempo de exposição da irradiação laser é outro fator de 

grande relevância no aumento de temperatura da polpa e dos tecidos adjacentes à 

área irradiada [21]. 

 Entretanto, há a necessidade de cautela na comparação dos resultados 

obtidos neste estudo, com os resultados apresentados por outros pesquisadores em 

relação à variação de temperatura, pois são muitos os parâmetros de irradiação 

empregados em cada estudo e diferentes delineamentos experimentais utilizados, 

que podem interferir nos resultados obtidos em relação à variação de temperatura 

na câmara pulpar. 
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Aumentos de temperatura durante procedimentos clínicos são provavelmente 

mais baixos do que resultados obtidos em pesquisas in vitro [22-23]. Isso pode ser 

explicado, uma vez que um trabalho in vitro não considera a condução de calor 

dentro do elemento dentário, devido à circulação de sangue na câmara pulpar [24] e 

ao movimento de fluídos nos túbulos dentinários [25]. E, ademais, os tecidos 

periodontais circundantes podem promover a convecção de calor [26] e a presença 

de saliva na superfície dental age como uma barreira protetora [6], limitando o 

aumento da temperatura na câmara pulpar. 

Assim, para a aplicação segura do laser de diodo, é de extrema importância 

conhecer os parâmetros de irradiação adequados e entender a interação com os 

diferentes tecidos, a fim de obter variações mínimas de temperatura, sem danos ao 

tecido pulpar. 
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Conclusão 

 

Diante dos resultados obtidos no presente estudo, pode-se concluir que a 

aplicação do laser de diodo, em modo contínuo e a 1 cm da superfície irradiada  nas 

potências 1 , 2 e 3 W durante 5, 10 15, 20 até 25 segundos, acarreta um aumento 

progressivo da temperatura abaixo dos parâmetros seguros conforme as 

informações da literatura vigente. 
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DISCUSSÃO 

 

A utilização dos lasers vem sendo amplamente difundida dentro da 

Odontologia Moderna. O laser de diodo aparece nesse contexto, e com base nos 

resultados obtidos neste estudo, surge como uma nova opção e pode ser 

empregado no intuito de promover a evaporação do solvente de sistemas adesivos. 

 A aplicação de jato de ar é o método proposto pelos fabricantes com o 

objetivo de potencializar a evaporação dos solventes (GARCIA et al., 2010). Porém, 

o seu uso para tal fim, pode provocar a incorporação de oxigênio, comprometendo a 

polimerização e podendo levar a falha adesiva (MIYAZAKI et al., 1996).  Ademais, o 

uso excessivo do ar pode levar ao empoçamento do adesivo nos ângulos internos 

do preparo, contaminação da camada adesiva com água e extravasamento de 

adesivo para além dos limites cavitários (CARVALHO et al., 2004). 

Diante dos resultados encontrados por Klein-Junior et al. (2008), em que a 

eliminação do solvente auxiliada por jato de ar aquecido, resultou em maiores taxas 

de evaporação quando comparadas às proporcionadas pela aplicação do jato de ar 

à temperatura ambiente, utilizou-se o laser de diodo para avaliar a sua influência em 

relação à evaporação dos solventes, pois o laser, devido ao efeito fototérmico, 

causaria a elevação de temperatura sobre os tecidos alvo durante a irradiação.  

Para todos os adesivos, o laser, quando utilizado durante 5 s, resultou em 

pequenas taxas de evaporação. Isso possivelmente se deve ao fato de que, até 

ocorrer uma alteração significativa de temperatura que possa levar a uma redução  

de massa pela evaporação do solvente, leva-se um tempo até o laser interagir com o 

sistema adesivo e produzir calor. 

Contudo, a partir da potência de 2 W por 15 s, para o sistema Adper Single 

Bond 2, e de 3 W por 10 s para o Adper Scotchbond Multi Purpose, o laser obteve 

resultados similares quanto a evaporação do solvente em relação ao jato de ar. E, 

utilizando potências e tempos maiores, a técnica com o laser promoveu resultados 

superiores à tecnica convencional, como a de 2 W por 25 s e 3 W por 25 s (Adper 

Single Bond 2)  e de 3 W por 25 s (Adper Scotchbond Multi Purpose).  Diante disso, 

como potências maiores e/ou tempos maiores aumentariam a interação entre laser e 

adesivo, faz-se necessário aumentar o tempo ou a potência quando se busca uma 

elevada evaporação do solvente.  
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 Segundo Carvalho et al. (2004), o sistema adesivo, quando simplificado, 

apresenta formulações mais complexas, em que os monômeros resinosos são 

geralmente mais ácidos e hidrofílicos e que, quanto maior a hidrofilia do sistema, 

maior a retenção de solvente e menor a sua evaporação (YIU et al., 2005).  Dessa 

forma, os resultados encontrados neste estudo, em relação ao Clearfil SE Bond e o 

Optibond All-in-One, podem ser explicados, pois o laser apenas foi similar ao jato de 

ar, em relação a GE, na potência de 3 W pelo tempo de 25 s. 

É importante salientar que a aplicação do laser, nos diferentes parâmetros de 

tempo e potência, não acarreta a foiniciação do sistema adesivo. Isso pode ser 

explicado, pois a polimerização dos sistemas adesivos, que contém canforoquinona 

como agente fotoiniciador, é iniciada pela luz azul, com comprimento de onda de 

480 nm (CASSONI , RODRIGUES, 2007) e como o laser de diodo emite feixe de luz 

inframervelha, com comprimento de onda específico de 810 nm, não é capaz de 

fotoiniciar  a reação de  polimerização dos sistemas adesivos.  

A utilização do laser para e evaporação do solvente, pode ser indicada desde 

que não provoque danos ao tecido pulpar, pois a conversão da energia 

eletromagnética em energia térmica no tecido a ser tratado é uma consequência 

inevitável quando se aplicam os lasers (YU et al., 1993). Por conseguinte, a 

temperatura que se desenvolve na polpa é um fator muito importante quando se 

procura avaliar a indicação do laser no tratamento do dente vitalizado (DE 

ALENCAR MOLLO et al., 2011). Conforme Zach e Cohen (1965), um aumento de 

temperatura de 5,6 oC na polpa dental, resultou em  necrose em 15% das  amostras 

avaliadas, 60% para uma elevação de temperatura de 11 oC e 100% para uma 

temperatura de 16,6 %. No entanto, estes valores foram questionados por 

Baldissara, Catapano e Scotti (BALDISSARA; CATAPANO; SCOTTI, 1997), que 

concluíram, em sua pesquisa, que uma alteração de 11,2 oC   não provoca danos 

sobre o tecido pulpar. No presente estudo, as potências de 1, 2 e 3 W, 

independentemente do tempo utilizado (5, 10, 15, 20 e 25 s), não provocaram 

variações médias de temperatura superiores a 3,27 °C, e portanto, o laser utilizado 

não causaria danos ao tecido pulpar, sendo considerado seguro nos parâmetros 

utilizados. 

 Os valores de variação de temperatura obtidos neste estudo foram inferiores 

numericamente quando comparados a outros estudos (SULIEMAN; REES; ADDY, 

2006; DE ALENCAR MOLLO et al., 2011), pois a distância utilizada de irradiação do 
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laser, em relação à superfície do dente, foi de 1 cm. Outro fator, que pode ter 

influenciado para os valores encontrados, foi a espessura do  remanescente dental 

ter sido, em média, de 2 mm. E, conforme Weber e Garone-Netto (1980) e Sueliman 

(2005), a espessura de dentina é considerada como o fator isolado mais importante 

na determinação da proteção do tecido pulpar e, ademais, a irradiação laser sobre 

um remanescente dental que recobre a polpa igual ou superior a 2 mm, é importante 

para que a elevação da temperatura intrapulpar não ultrapasse valores críticos 

(ARMENGOL; JEAN; MARION, 2000; KREISLER; AL-HAJ; D'HOEDT, 2002). 

 Quando a luz laser atinge um tecido, esta poderá ser refletida, espalhada, 

absorvida ou transmitida, e esta interação é dependente da composição e 

propriedades do tecido a ser irradiado (SEKA et al., 1995). A absorção é 

responsável pelo efeito térmico, resultando na conversão de energia eletromagnética 

em energia térmica (DE PAULA EDUARDO , CRIVELLO, 2010). Quando a 

irradiação da luz laser é realizada em esmalte, devido à alta concentração 

inorgânica, o grau de reflexão do laser de diodo é bastante significativo, variando de 

30% a 60%. Para a dentina, que tem um maior conteúdo orgânico, ocorre de 20% a 

40% a reflexão da luz incidente (DE ALENCAR MOLLO et al., 2011). Estes altos 

valores de reflexão, podem também elucidar a baixa elevação de temperatura 

ocasionada pela irradiação do laser de diodo neste estudo. 

  A maior variação de temperatura ocorreu durante a aplicação do laser 

irradiado na potência de 3 W, no tempo de 25 s. E, conforme YU et al.(1993), o 

aumento de potência é o fator que tem maior influência no aumento da variação de 

temperatura. Além disso, o tempo de exposição da irradiação laser é outro fator de 

grande relevância no aumento de temperatura da polpa e dos tecidos adjacentes à 

área irradiada (LAN, 1999). 

 Entretanto, há a necessidade de cautela na comparação dos resultados 

obtidos neste estudo, com os resultados apresentados por outros pesquisadores em 

relação à variação de temperatura, pois são muitos os parâmetros de irradiação 

empregados em cada estudo e diferentes delineamentos experimentais utilizados, 

que podem interferir nos resultados obtidos em relação a de 5,6 oC  variação de 

temperatura intrapulpar. 

Aumentos de temperatura durante procedimentos clínicos são provavelmente 

mais baixos do que resultados obtidos em pesquisas in vitro (GOUW-SOARES S et 

al., 2001; KIVANC et al., 2012). Isso pode ser explicado, uma vez que um trabalho in 



56 

 

vitro não considera a condução de calor dentro do elemento dentário, devido a 

circulação de sangue na câmara pulpar (RAAB, 1992) e ao movimento de fluídos 

nos túbulos dentinários (ULUSOY et al., 2008). E, ademais, os tecidos periodontais 

circundantes podem promover a convecção de calor (HANNIG , BOTT, 1999) e a 

presença de saliva na superfície dental age como uma barreira protetora (YU et al., 

1993), limitando o aumento da temperatura na câmara pulpar. 

Diante do exposto, o laser de diodo pode ser utilizado como substituto do jato 

de ar para a evaporação do solvente. Entretanto, para alguns sistemas, altas 

potências por períodos mais longos necessitam ser utilizadas (como a de 3 W por 25 

s) e, conforme os resultados obtidos no presente estudo, o aumento da variação de 

temperatura foi abaixo dos parâmetros seguros, não ocasionando danos  deletérios 

ao tecido pulpar. 

Além disso, por ser um trabalho inédito na utilização do laser de diodo para a 

evaporação do solvente, pesquisas adicionais devem ser conduzidas para avaliar a 

influência do laser de diodo na resistência de união e no grau de conversão dos 

sistemas adesivos, assim como entender a interação laser e adesivo sobre a 

superfície dentária.  
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CONCLUSÃO 

 

De acordo com a metodologia proposta e com base nos resultados obtidos, 

pode-se concluir que: 

 

• O laser de diodo foi capaz de provocar a evaporação dos solventes dos 

sistemas adesivos estudados. 

•  Em algumas das potências e dos tempos empregados, o laser de diodo 

surge como um novo método, que pode ser utilizado como substituto do jato 

de ar, para a evaporação do solvente. 

• A aplicação do laser de diodo, em modo contínuo e a 1 cm da superfície 

irradiada  nas potências 1 , 2 e 3 W durante 5, 10 15, 20 até 25 segundos, 

acarretou um aumento progressivo da temperatura dentro de parâmetros 

seguros. 
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Anexo A: Parecer Do Comitê De Ética Em Pesquisa - UFSM 
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Anexo B: Normas para publicação no periódico Lasers in Medical Science 
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