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Resumo 

Este estudo piloto avaliou o desempenho clínico de uma 
nova resina composta autopolimerizável para 
restaurações de lesões de cárie oclusoproximais em 
molares decíduos. Trinta crianças receberam 
restaurações pela técnica atraumática (ART) com 
cimento de ionômero de vidro de alta viscosidade 
encapsulado (CIV) e resina composta quimicamente 
polimerizável (RC). A longevidade das restaurações foi 
avaliada e, após 90 dias, não houve diferença entre os 
grupos (p>0.05). Conclui-se que ambos os materiais 
apresentaram desempenho similar, resultado que 
deverá ser corroborado pelo ensaio clínico principal. 

Introdução  

O ART é uma técnica conservadora (WAMBIER et al., 
2023) e o CIV é o material restaurador mais usado, mas 
há limitações em cavidades compostas (HILGERT et al., 
2014). Uma opção é uma nova resina autopolimerizável, 
com maior resistência e estética ao longo do tempo. Este 
estudo piloto comparou a longevidade de restaurações 
feitas com esses materiais. 

Materiais e Métodos 

Incluiu-se 30 pacientes (4-8 anos) com lesões 
oclusoproximais. Os pacientes foram aleatorizados em 
grupos: CIV (Riva HV) e RC (Stela). O preparo dental 
consistiu na remoção seletiva manual do tecido cariado e 
as restaurações foram executadas conforme 
recomendação dos fabricantes. Avaliações ocorreram 
uma semana e 90 dias após os procedimentos, por 
avaliador calibrado/cego (critérios ART e USPHS 
modificado), com análise estatística pelo teste de Kaplan-
Meier e pós-teste de Log-Rank.  

Resultados e Discussão 

As restaurações oclusoproximais possuem a maior 

probabilidade de falhas comparadas às oclusais. Neste 

estudo, restaurações em CIV e RC tiveram igual 

desempenho clínico aos 3 meses, com uma falha por 

grupo (Fig. 1). Ambos apresentaram taxa de 

sobrevivência similar à literatura disponível (TEDESCO et 

al., 2017) e se observou que o uso da RC tem potencial 

como alternativa ao CIV. Deve-se lembrar, todavia, que 

se trata de um estudo piloto, base para o estudo clínico 

principal, que está sendo desenvolvido com 

acompanhamento de 24 meses.  

 

Conclusão ou Conclusões 

Concluiu-se que a RC pode ser uma alternativa ao CIV 
em ARTs. Todavia, deve-se aguardar o resultado do 
ensaio clínico principal para corroborar esta afirmativa. 
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Figura 1 – Curva de 

sobrevivência das 

restaurações após 90 dias 

em função (p=1). 

 


