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RESUMO

A dentina é o tecido que constitui a maior parte da estrutura dental, conferindo
suporte ao esmalte do dente. Quando esse tecido sofre grande destruicdo cariosa e 0
esmalte pequena destruigdo, tratamentos tradicionais requerem a remoc¢ao do esmalte
que ficou sem suporte para que o dente possa ser restaurado.

A técnica de restauragdo empregada neste estudo visa a conservac¢ao da maior
superficie de esmalte dental possivel, baseando-se na criagdo de dentina artificial com
cimento de ionémero de vidro (CIV) ou com resina composta (RC) associada a adesivo
dentinario.

O objetivo deste estudo foi comparar os materiais CIV e RC em relagao a
suporte do esmalte dental, resisténcia das restauragées e manutencado da vitalidade
pulpar.

Para comparar os materiais, duas abordagens foram consideradas: a
parameétrica e a semi-parameétrica, implicando o ajuste de dois modelos diferentes aos
dados observados. Em ambos o0s casos, ndo foi possivel detectar diferengas
estatisticamente significativas entre os materiais, embora a analise descritiva tenha
evidenciado que, em relacdo a suporte do esmalte dental, o desempenho do CIV é
inferior ao do RC e que, em relagdo a resisténcia da restauragdo e manutencdo da
vitalidade pulpar, aparentemente ha equivaléncia entre os dois materiais até trés anos

apos o tratamento e melhor desempenho do CIV ap6s esse periodo.



1. INTRODUCAO

A dentina é o tecido que constitui a maior parte da estrutura dental, conferindo
suporte ao esmalte do dente. Quando esse tecido sofre grande destruicdo cariosa e 0
esmalte pequena destruicdo, ocorre o chamado socavamento do esmalte.

Tradicionalmente, a restauracdo do dente com esmalte socavado é feita com
amalgama, o que requer a remogao total do esmalte que ficou sem suporte. Visando a
uma maior conservagdao da superficie de esmalte dental, uma nova técnica de
restauragdo esta sendo proposta. Essa técnica envolve a criacao de dentina artificial
com cimento de iondmero de vidro (CIV) ou com resina composta (RC) associada a
adesivo dentinario. O acabamento da restauragéo é feito com amalgama.

O objetivo deste estudo é comparar os materiais CIV e RC em relagdo ao
suporte do esmalte dental, a resisténcia das restauragcdes e a manutencdo da

vitalidade pulpar.

2. DESCRICAO DO ESTUDO

Os exames preliminares e tratamentos para este estudo foram realizados nos
ambulatorios da USP e da UNICID (Universidade da Cidade de Sdo Paulo), no periodo
de 1991 a 1995. Os exames de acompanhamento (controle) foram realizados nos
mesmos ambulatorios entre 1991 e 1997.

As unidades experimentais foram 117 dentes posteriores, molares e
pré-molares, de pacientes atendidos nos dois ambulatérios. Todos os dentes
considerados apresentavam grande destruicdo da dentina e pequena destruicdo do
esmalte. Para a inclusdo ou ndo de um elemento dental no estudo, observaram-se
ainda a presenca de alteragdes oclusais e seu estado de vitalidade pulpar.

As alteragdes oclusais sao interferéncias relacionadas a mastigacdo e que

podem causar sobrecarga no elemento dental ou na restauragdo. Os pacientes que
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participaram deste estudo n&o apresentaram nenhuma alteracdo ou tiveram suas
alteracdes corrigidas.

A vitalidade pulpar foi avaliada através de testes térmicos e exames
radiograficos. Somente os elementos dentais com polpa normal ou hiperémica foram
incluidos no estudo. O resultado desses testes também foi utilizado como controle para
avaliagdo do desempenho dos dois materiais em relagdo a manutencéo da vitalidade
pulpar.

Outras medidas de controle consideradas foram a profundidade das cavidades
e 0 grau de socavamento do esmalte. Essas medidas foram feitas de acordo com
procedimentos idealizados ad hoc.

Concluidos os exames e obtidas as medidas, um dos dois materiais de
preenchimento (CIV ou RC) foi selecionado e empregado na restauracao de cada uma
das unidades experimentais. Nenhum método de aleatorizagéo foi utilizado na escolha
do material, havendo, no inicio do estudo, uma tendéncia de maior utilizagédo de CIV.
Posteriormente, procurou-se compensar essa tendéncia tratando mais dentes com RC.

ApO6s a restauragdo, os pacientes foram convocados a retornar aos
ambulatorios para que fossem feitos os exames periédicos de controle. A principio,
esses exames deveriam ser realizados em periodos pré-determinados de seis meses,
um ano, dois anos e trés anos apos a restauragdo. Contudo, muitos pacientes nao se
sentiram motivados a retornar, havendo portanto, intervalos irregulares entre um exame
e outro. Ao final de trés anos de acompanhamento, a maioria dos pacientes cujos
dentes ndo apresentaram alteragdes receberam alta. Entretanto, ha pacientes que
compareceram aos exames até seis anos apos o tratamento.

Nos exames periodicos de controle, foram avaliados: fratura do elemento

dental, fratura da restauragéo e estado de saude pulpar.



3. DESCRICAO DE VARIAVEIS
VARIAVEIS INDEPENDENTES:

Material: Material utilizado como dentina artificial: cimento de ionémero de
vidro (CIV) ou resina composta associada a adesivo dentinario (RC).

Socavamento: Grau de socavamento do esmalte, em mm.

Profundidade: Profundidade da cavidade, em mm.

Polpa: Estado de vitalidade pulpar antes da restauracdo: normal (Norm) ou
hiperémica (Hiper).

Numero de Faces: Numero de faces cariadas (1 a 4).

Dente: Tipo de dente restaurado: molar (Mol) ou pré-molar (Pré).

Sexo: Sexo do paciente: feminino (Fem) ou masculino (Masc).

Idade: |dade do paciente, em anos.

VARIAVEIS DEPENDENTES:

Status: Diagnéstico no ultimo exame de controle em que o paciente
compareceu: Sem alteragdes (0), com trinca profunda ou fratura no esmalte
do dente restaurado (1), com trinca profunda ou fratura na restauracéo (2),
com comprometimento pulpar , isto é, inflamagéo irreversivel na polpa (3).

Tempo: Intervalo de tempo entre o tratamento e o ultimo exame de controle,

em meses.

4. ANALISE EXPLORATORIA DOS DADOS

4.1 CARACTERISTICAS GERAIS DA AMOSTRA

Dos 117 dentes restaurados, 22 nao foram observados apds o tratamento, pois
0s pacientes ndo retornaram para nenhum dos exames periddicos de controle. Assim

sendo, conservaram-se no estudo 95 elementos dentais, dos quais 57% foram
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preenchidos com CIV (grupo CIV) e 43%, com RC (grupo RC). Os dados completos
encontram-se na Tabela A.1.

O estudo descritivo indicou que as variaveis independentes tém distribuicoes
semelhantes nos dois grupos, apesar da nao aleatorizagdo na escolha dos materiais
por ocasido do tratamento.

As estatisticas descritivas para Profundidade, Socavamento e Idade s&o
apresentadas na Tabela 4.1. Os diagramas esquematicos para essas variaveis sao
apresentados nas Figuras B.1, B.2 e 4.1, respectivamente. Alguns testes preliminares

foram incluidos para reforgar as conclusdes. Os resultados sdo apresentados a seguir.

Tabela 4.1 - Estatisticas descritivas para a profundidade da cavidade, grau de socavamento
do esmalte e idade do paciente

CIv RC

Variavel n média d.p.* min. max. | n média d.p.* min. max.
Profundidade (mm) | 54 3,89 1,18 2,00 8,00 |41 3,98 1,16 2,00 7,00
Socavamento (mm) | 54 2,50 1,21 062 6,00 |41 2,41 0,96 0,65 5,00
Idade (anos) 54 20 7 10 47 41 23 11 11 53

* d. p.: desvio padrédo

Comparando os grupos CIV e RC em relagéo a variavel Profundidade, observa-
-se que suas médias sao semelhantes (nivel descritivo p >0,72), bem como seus
desvios-padrao. Da mesma forma, comparando os dois grupos em relagcao a variavel
Socavamento, observa-se novamente que as meédias dos dois grupos sao semelhantes
(p>0,70) e que seus desvios-padrao sdo aproximadamente iguais.

No caso da varidavel Idade, observa-se uma dispersdao maior dos dados no
grupo RC. Tal dispersdo é justificada pela presenca de valores aberrantes, que
também provocam o aumento da média desse grupo. Porém, conforme se observa na
Figura 4.1, as idades dos pacientes tratados concentram-se entre 15 e 25 anos em
ambos os grupos. Portanto, as idades médias dos dois grupos podem ser consideradas

semelhantes (p>0,04).
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Figura 4.1 - Diagramas esquematicos para ldade
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As Figuras B.3 a B.6 apresentam graficos com as distribuicbes das variaveis
Polpa, Numero de Faces, Dente e Sexo, respectivamente, para os grupos CIV e RC.
Analisando esses graficos, observa-se que Polpa, Numero de Faces e Sexo
apresentam distribuicdes aproximadamente iguais nos dois grupos (p>0,50 nos trés
casos). Ja no caso de Dente, descritivamente, observa-se uma sensivel diferenca na
propor¢cdo de molares e pré-molares nos dois grupos. Contudo, essa diferenga nao é

estatisticamente significante (p>0,08).

4.2 COMPARACAO PRELIMINAR DOS MATERIAIS CIV E RC

Analisando os histogramas da variavel Tempo (Figura B.7 e Figura B.8) para
cada grupo, nota-se que a distribuicdo dessa variavel ndo segue um padrdo comum
aos dois grupos. No grupo CIV, a maior parte das observagdes encontra-se entre trés e
seis anos apo6s o tratamento. Ja no grupo RC, as observagbes concentram-se no
periodo de seis meses a trés anos apdés os tratamentos, ndo havendo nenhuma
observagdo apos o periodo de cinco anos. Contudo, essa diferenca ndao deve ser
atribuida a uma possivel diferenga no desempenho dos materiais, pois, devido a
tendéncia de maior utilizacdo de CIV no inicio do experimento, o tempo de observacao
para pacientes desse grupo foi maior que o do grupo RC.

As taxas de incidéncia (Ahlbom and Staffan (1990)) de alteracdes (fratura ou
trinca profunda no dente, fratura ou trinca profunda na restauragdo ou

comprometimento pulpar) apds o tratamento foram calculadas para os periodos de seis
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meses a trés anos e trés a cinco anos. Os graficos das taxas de incidéncia por tipo de

alteracdo observada s&o apresentados na Figura 4.2.

Figura 4.2 - Perfis para as taxas de incidéncia de alteragdes apds o tratamento

Taxas de incidéncia de Taxas de incidéncia de fratura Taxas de incidéncia de
fratura ou trinca profunda no ou trinca profunda na comprometimento pulpar
dente restauracao
1,6 ~ 1,6 S 16

& = ®
- x =
Z 12 S 1,2 @12+
= 2 g
[3] (= [=
S 08 3 3 0,8 T -A
s 0 5 0.8 'S
o [= c eee "
< = = | .-t
T © ’ ©
© 3 -]
8 00 \ F 00 . F 0,0

até 3 3ab YatéS 3a5 até 3 3ab

anos anos anos anos anos . anos

Periodo Periodo Periodo
| —8—CIV_ --4--RC]| —=—CNV --&--RC —&—CIV_ --&-RC

Esses graficos indicam que o desempenho do CIV em relagdo a suporte do
esmalte dental é inferior ao do RC. Ja em relacdo a resisténcia da restauracao e
manutencdo da vitalidade pulpar, aparentemente ha equivaléncia entre os dois
materiais até trés anos apds o tratamento e melhor desempenho do CIV apds esse
periodo.

A Figura 4.3 mostra a proporgédo de elementos dentais que ndo apresentaram
alteragbes ao longo do tempo para cada grupo, calculada através do estimador de
Kaplan-Meier (Miller (1981)). Essa proporcédo é uma estimativa da probabilidade de
“sobrevivéncia” das unidades experimentais ao longo do tempo, ou seja, da
probabilidade de nao se observar nenhuma alteracdo apos o tratamento. O percentual
de elementos dentais por grupo que néao apresentaram nenhuma alteracédo (censuras)
é dado na Tabela A.2.
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Figura 4.3 - Estimativas de Kaplan-Meier para as Fungbes de
Sobrevivéncia por Material
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Analisando descritivamente a Figura 4.3, observa-se que ha um desempenho
ligeiramente melhor do material RC até aproximadamente 33 meses apds o tratamento.
Depois desse periodo, o material CIV apresenta desempenho ligeiramente melhor,
reforcando as conclusdes da analise feita com base nas taxas de incidéncia.

O tempo de sobrevivéncia médio, calculado pelo método de Kaplan-Meier, para
os dentes restaurados com CIV foi de 61 meses e para os restaurados com RC foi de
49 meses, com erros-padrdao de 4 e 3 meses, respectivamente. Contudo, ndo ha
diferenca significativa entre as fungdes de sobrevivéncia estimadas, conforme pode ser
atestado por um teste log-rank (p>0,71). Isto €, ndo se detectaram diferengas nos
desempenhos dos dois materiais ao compara-los isoladamente das demais variaveis

independentes.

4.3 AVALIACAO PRELIMINAR DA ASSOCIACAO ENTRE VARIAVEIS
DEPENDENTES E INDEPENDENTES

As Figuras B.9 a B.15 apresentam as estimativas de Kaplan-Meier para as
funcbes de sobrevivéncia relativas a cada uma das variaveis independentes
(Socavamento, Profundidade, Polpa, Numero de Faces, Dente, Sexo e Idade)

separadamente.
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Essas estimativas evidenciam que o tempo de sobrevivéncia esta associado
com as variaveis Dente e Socavamento (p<0,02 nos dois casos) mas ndo com as
demais (p>0,40 em todos os casos). Esse resultado sugere que os modelos para as
funcdes de sobrevivéncia incluam as variaveis Dente e Socavamento, além da variavel
Material.

O percentual de censuras em cada caso é apresentado na Tabela A. 2.

5. ANALISE INFERENCIAL

Com a finalidade de comparar os materiais CIV e RC, dois modelos diferentes
foram ajustados aos dados observados: o modelo Weibull e 0 modelo de riscos
proporcionais de Cox (Cox and Oakes (1984)). Em ambos os casos, incluiram-se as
variaveis independentes Dente, Socavamento e Material. Os resultados dos ajustes

s&0 apresentados a seguir.

5.1 MODELO WEIBULL

A Figura B.16 apresenta o grafico do In(-In(Fungéo de sobrevivéncia estimada))
em fungéo do In(Tempo) para cada grupo, onde In € o logaritmo natural. Esse grafico
mostra aproximadamente duas retas, o que indica que o modelo Weibull é adequado
aos dados observados. A mesma conclusdo é obtida ao se estudar os graficos de
probabilidades apresentados pelas Figuras B.17 e B.18.

As estimativas das fungbes de sobrevivéncia para cada grupo obtidas através
do modelo Weibull sdo apresentadas pelas Figuras B.19 a B.22. Essas estimativas
referem-se a diferentes graus de socavamento e tipos de dente. Comparando a
Figura B.19 com a B.20 e a Figura B.21 com a B.22, observa-se que os dentes pré-
molares apresentam maior probabilidade de ocorréncia de alteracdes (fratura ou trinca
profunda no dente, fratura ou trinca profunda na restauracdo ou comprometimento
pulpar) ao longo do tempo, em relagdo aos dentes molares (p<0,01). Da mesma forma,
comparando a Figura B.19 com a B.21, e a Figura B.20 com a B.22, observa-se que os

dentes com maior grau de socavamento apresentam maior probabilidade de ocorréncia
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de alteragbes ao longo do tempo, em relacdo aos dentes com menor grau de
socavamento (p<0,01).

Segundo as estimativas obtidas, o risco de ocorréncia de alteragdes em dentes
pré-molares é aproximadamente seis vezes maior que o risco para dentes molares. Ja
para dentes do mesmo tipo, cada acréscimo de 1 mm no grau de socavamento implica
em um risco de ocorréncia de alteragcdes aproximadamente duas vezes maior.

Em relagdo aos materiais, ndo se detectou diferenca significativa entre os
desempenhos de CIV e RC (p>0,61).

Além do modelo discutido acima, um modelo Weibull contendo todas as
variaveis independentes foi ajustado, confirmando a conclusdo baseada nas
estimativas de Kaplan-Meier, ou seja, somente as variaveis Dente e Socavamento

apresentaram evidéncias de associagao com o tempo de sobrevivéncia dos dentes.

5.2 MODELO DE RISCOS PROPORCIONAIS DE COX

O modelo de riscos proporcionais de Cox supde que as funcbes de risco dos
dois grupos diferem apenas por uma constante ao longo do tempo. Essa suposicao foi
avaliada preliminarmente através do grafico das fung¢des de risco acumulado estimadas
para cada grupo, apresentado na Figura B.23. A existéncia de um cruzamento entre as
curvas apresentadas no grafico sugere que ha violagdo da suposicdo de riscos
proporcionais. Contudo, a analise preliminar (teste log-rank) ndo detectou diferenca
significativa entre os dois materiais, sugerindo que as curvas sao coincidentes e que o
modelo de Cox é adequado.

Apo6s o ajuste do modelo, a suposi¢cdo de riscos proporcionais foi avaliada
através dos residuos Schoenfeld (Grambsch and Therneau (1994)). As Figuras B.24 a
B.26 apresentam o comportamento dos residuos para cada uma das variaveis
independentes incluidas no modelo (Material, Dente e Socavamento) em fungdo do
tempo. Nos trés graficos, observa-se que o zero estd contido dentro do intervalo de
confianga (banda horizontal), e que ndo ha tendéncia acentuada de crescimento ou
decrescimento ao longo do tempo (moédulo do coeficiente de correlagao<0,22). Ou seja,

baseando-se nos residuos Schoenfeld, conclui-se que o0 modelo de Cox é adequado,
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pois nao ha indicios de violagao da suposi¢ao de riscos proporcionais (p>0,43 nos trés
casos).

As estimativas das funcdes de sobrevivéncia obtidas através do modelo de Cox
sao apresentadas nas Figuras B.27 a B.30. Os resultados mostram-se bastante
proximos dos obtidos através do modelo Weibull, evidenciando as mesmas conclusdes
em relagdo a associacao das varidveis Dente e Socavamento com o tempo de
sobrevivéncia (p<0,01 e p<0,03, respectivamente). O risco de ocorréncia de alteragdes
em dentes pré-molares, segundo esse modelo, é aproximadamente cinco vezes maior
que o risco para dentes molares. E para dentes do mesmo tipo, cada acréscimo de
1mm no grau de socavamento implica um risco de ocorréncia de alteracdes
aproximadamente duas vezes maior.

Em relacdo a variavel Material, novamente ndo se detectou diferenca
significativa entre os desempenhos de CIV e RC (p>0,85).

Além do modelo discutido acima, um modelo de Cox contendo todas as
variaveis independentes foi ajustado, confirmando as conclusdes anteriores, ou seja,
somente as variaveis Dente e Socavamento apresentaram evidéncias de associagao

com o tempo de sobrevivéncia dos dentes.

6. CONCLUSOES

A andlise descritiva evidenciou que, em relagcao a suporte do esmalte dental, o
desempenho do material CIV é inferior ao do RC. Ja& em relagcdo a resisténcia da
restauracdo e manutengao da vitalidade pulpar, aparentemente ha equivaléncia entre
os dois materiais até trés anos apés o tratamento e melhor desempenho do CIV apés
esse periodo. Entretanto, os modelos de Weibull e o de riscos proporcionais de Cox
foram ajustados aos dados observados e, em ambos os casos, ndao foi possivel

detectar diferengas estatisticamente significativas entre os materiais.
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Tabela A.1 - Dados coletados

17

Material Soc?:]/qanrqn)ento Prof(ur::(rjnuilade Polpa Dente Nuli_r;ireosde Sexo gﬁ g:) (;eergg:) Status
Clv 1,50 3,00 Norm Mol 1 Masc 37 * 0
Clv 1,50 5,00 Norm Pré 2 Masc 23 * 0
CIvV 1,00 5,00 Norm Pré 3 Fem 49 * 0
CIvV 2,00 2,75 Norm Pré 2 Fem 22 * 0
CIvV 2,00 2,00 Norm Mol 4 Fem 16 * 0
CIvV 1,66 2,25 Norm Mol 1 Fem 19 * 0
CIvV 1,00 1,75 Hiper Pré 2 Fem 19 * 0
CIv 3,00 3,00 Norm Mol 1 Fem 19 * 0
CIv 3,00 2,00 Norm Mol 2 Fem 18 * 0
Clv 3,25 2,50 Norm Mol 2 Fem 14 * 0
Clv 3,50 6,00 Norm Mol 1 Masc 14 * 0
CIv 2,50 3,00 Norm Pré 2 Masc 14 * 0
CIv 1,00 2,66 Norm Mol 2 Masc 13 * 0
CIv 1,50 2,66 Norm Mol 2 Masc 13 * 0
CIv 2,50 4,00 Norm Mol 2 Fem 20 * 0
CIv 2,00 4,00 Norm Pré 2 Masc 17 7 0
CIv 3,00 3,33 Norm Mol 1 Masc 25 7 0
CIv 1,50 2,50 Norm Mol 4 Fem 18 9 0
CIv 2,37 5,50 Norm Mol 2 Fem 15 9 0
CIv 2,75 4,50 Norm Mol 3 Masc 19 9 0
CIv 2,00 3,50 Norm Mol 1 Fem 21 10 0
CIv 5,00 6,00 Norm Pré 2 Masc 25 10 0
CIlv 2,00 4,00 Norm Pré 3 Masc 25 10 0
CIv 0,62 3,00 Norm Mol 1 Masc 17 11 0
CIv 1,37 3,50 Norm Mol 1 Masc 15 11 0
CIv 2,00 3,00 Hiper Mol 3 Fem 30 12 0
CIv 2,16 3,50 Norm Mol 1 Masc 18 12 0
CIv 4,50 5,00 Norm Pré 2 Fem 31 13 0
CIv 1,75 3,50 Norm Mol 2 Fem 19 17 0
CIv 0,66 2,16 Norm Pré 3 Fem 35 19 0
CIv 2,50 3,00 Norm Mol 1 Fem 24 22 0
CIv 3,00 3,00 Norm Mol 1 Fem 18 22 0
CIv 4,16 4,50 Hiper Mol 2 Fem 17 23 0
CIv 5,00 8,00 Hiper Mol 2 Fem 17 23 0
CIv 2,33 5,00 Norm Mol 1 Masc 13 23 0
CIv 1,50 2,00 Hiper Mol 1 Masc 11 34 0

* Paciente ndo compareceu a nenhum dos exames periddicos de controle
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Material Soc?:]/qanrqn)ento Prof(ur::(rjnuilade Polpa Dente Nuli_r;ireosde Sexo gﬁ g:) (;eergg:) Status
Clv 2,25 3,00 Norm Mol 1 Masc 15 36 0
Clv 3,25 4,00 Hiper Pré 2 Fem 17 36 0
Clv 4,12 4,00 Norm Mol 1 Fem 10 36 0
Clv 0,83 3,00 Norm Mol 1 Fem 27 37 0
CIvV 1,37 3,50 Norm Mol 2 Fem 14 37 0
CIvV 3,87 4,25 Hiper Mol 1 Fem 15 38 0
CIvV 1,50 4,00 Hiper Mol 3 Masc 19 39 0
CIv 1,33 4,50 Norm Mol 1 Masc 19 40 0
CIv 1,75 2,50 Norm Mol 1 Fem 25 40 0
CIv 3,00 4,00 Norm Mol 2 Fem 31 41 0
CIv 2,50 3,50 Norm Mol 2 Fem 47 42 0
Clv 2,00 2,00 Norm Pré 1 Masc 16 42 0
CIv 2,00 3,00 Norm Mol 1 Fem 19 42 0
CIv 1,31 5,00 Hiper Mol 2 Masc 11 43 0
CIv 4,00 5,00 Norm Mol 1 Fem 15 44 0
CIv 1,62 3,00 Norm Mol 2 Fem 27 45 0
CIv 4,00 4,00 Norm Mol 1 Masc 16 47 0
CIv 2,50 3,00 Norm Mol 1 Fem 24 48 0
CIv 2,12 5,50 Hiper Mol 2 Fem 25 49 0
CIv 2,00 2,50 Norm Mol 1 Fem 14 49 0
CIv 1,50 3,60 Norm Mol 3 Masc 19 54 0
CIv 1,00 2,33 Hiper Mol 3 Fem 18 58 0
CIv 2,66 4,00 Hiper Mol 2 Fem 16 60 0
CIv 1,50 5,00 Norm Mol 2 Fem 16 70 0
CIlv 3,87 5,00 Hiper Mol 1 Masc 29 7 3
CIv 6,00 6,00 Norm Pré 2 Fem 16 10 2
CIv 2,25 2,50 Norm Pré 2 Fem 18 16 3
CIv 3,75 4,00 Norm Mol 3 Fem 17 19 2
CIv 3,66 5,00 Norm Mol 1 Masc 19 23 1
CIv 3,50 3,00 Norm Pré 1 Masc 18 28 1
CIv 3,00 5,00 Norm Mol 1 Fem 15 42 1
CIv 0,75 3,50 Norm Mol 1 Fem 15 48 1
CIv 2,00 5,50 Norm Mol 2 Fem 11 73 3
RC 2,00 3,50 Hiper Mol 2 Fem 21 * 0
RC 1,25 2,33 Norm Mol 2 Fem 19 * 0
RC 2,75 3,50 Norm Mol 1 Masc 23 * 0

* Paciente ndo compareceu a nenhum dos exames periddicos de controle
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Socavamento Profundidade

Numero de

Idade

Tempo

Material (mm) (mm) Polpa Dente Faces Sexo (anos)  (meses) Status
RC 2,00 4,00 Norm Mol 1 Fem 23 * 0
RC 2,75 5,00 Norm Mol 1 Fem 18 * 0
RC 5,00 6,00 Norm Mol 1 Masc 19 * 0
RC 1,83 4,00 Norm Pré 2 Fem 16 7 0
RC 1,50 3,00 Norm Mol 1 Masc 15 8 0
RC 2,00 5,50 Norm Mol 1 Fem 21 9 0
RC 1,50 2,00 Norm Mol 3 Masc 16 9 0
RC 1,75 3,25 Hiper Pré 2 Masc 16 9 0
RC 1,25 2,50 Norm Mol 2 Fem 16 10 0
RC 3,00 5,00 Norm Mol 1 Fem 16 10 0
RC 1,37 3,00 Norm Pré 3 Masc 16 10 0
RC 4,25 5,50 Norm Pré 2 Fem 47 10 0
RC 1,83 3,00 Norm Mol 1 Fem 17 11 0
RC 3,25 4,00 Hiper Mol 1 Masc 48 11 0
RC 2,50 4,25 Norm Pré 2 Fem 47 15 0
RC 2,50 7,00 Hiper Mol 1 Fem 20 16 0
RC 5,00 3,00 Norm Mol 1 Fem 11 16 0
RC 3,00 4,50 Hiper Mol 1 Masc 18 16 0
RC 2,50 3,00 Norm Pré 2 Masc 23 19 0
RC 2,50 5,00 Norm Mol 1 Fem 24 22 0
RC 4,00 5,00 Norm Mol 1 Fem 19 23 0
RC 3,75 3,50 Norm Pré 2 Fem 17 24 0
RC 3,00 6,00 Norm Mol 1 Fem 19 25 0
RC 3,25 5,00 Norm Pré 1 Fem 26 25 0
RC 3,66 3,00 Norm Mol 1 Fem 17 26 0
RC 1,00 2,00 Hiper Pré 3 Masc 18 27 0
RC 3,75 5,00 Norm Mol 1 Fem 15 27 0
RC 2,25 4,00 Norm Mol 1 Masc 32 28 0
RC 2,25 5,00 Norm Pré 2 Fem 25 36 0
RC 2,00 2,25 Norm Pré 2 Fem 30 42 0
RC 2,00 4,00 Norm Mol 2 Fem 53 43 0
RC 1,83 3,50 Hiper Mol 2 Fem 20 45 0
RC 2,23 3,75 Hiper Mol 2 Masc 24 47 0
RC 2,50 5,00 Norm Mol 1 Fem 24 49 0
RC 1,00 4,00 Hiper Mol 1 Masc 14 56 0
RC 2,00 3,00 Hiper Mol 1 Masc 14 56 0

* Paciente ndo compareceu a nenhum dos exames periddicos de controle
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Material Soc?:]/qanrqn)ento Prof(ur:: (rj];(;Iade Polpa Dente Nuli_r;ireosde Sexo gﬁ g Se) (;eergg:) Status
RC 2,00 5,00 Norm Mol 1 Fem 25 59 0
RC 2,50 5,00 Norm Pré 2 Fem 19 13 2
RC 2,75 4,00 Hiper Mol 1 Fem 31 21 3
RC 0,65 3,25 Norm Pré 2 Fem 30 33 3
RC 2,75 5,00 Norm Mol 2 Fem 15 38 2
RC 2,00 3,50 Hiper Mol 1 Masc 16 41 3
RC 1,00 2,16 Norm Pré 3 Fem 46 50 2

Tabela A. 2- Observagdes censuradas por variavel

Variavel Grupo N°. Observacdes % censuras
Material Clv 54 83
RC 41 85
Profundidade <4,.0mm 70 83
>4,0mm 23 87
Socavamento <2.25mm 70 83
> 2,25mm 23 87
Polpa Norm 72 83
Hiper 23 87
Numero de Faces 1 33 85
2 ou mais 62 84
Dente Mol 71 87
Pré 24 75
Sexo Masc 33 88
Fem 62 82
Idade <18 anos 70 83
> 18 anos 23 87
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Figura B.7 - Histograma da variavel Tempo
para o grupo CIV

Figura B.8 - Histograma da variavel Tempo
para o grupo RC
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Figura B.9 - Estimativas de Kaplan-Meier
para as fungbes de sobrevivéncia por

Figura B.10 - Estimativas de Kaplan-Meier
para as fungbes de sobrevivéncia por
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Figura B.11 - Estimativas de Kaplan-Meier
para as fungbes de sobrevivéncia por

Figura B.12 - Estimativas de Kaplan-Meier
para as fungbes de sobrevivéncia por
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Figura B.13 - Estimativas de Kaplan-Meier
para as fungdes de sobrevivéncia por
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Figura B.14 - Estimativas de Kaplan-Meier
para as fungdes de sobrevivéncia por
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Figura B.15 - Estimativas de Kaplan-Meier
para as fungdes de sobrevivéncia por
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Figura B.17 - Grafico de probabilidades da

distribuicao Weibull - grupo CIV

Figura B.18 - Grafico de probabilidades da
distribuicao Weibull - grupo RC

Probabilidade

B 838838 88 8
Lo

5 0 2

Tenpoaéafdha (messs)

0 100 0 5w

Probabilidade

B B 3B88338 88 8
Lo

6 8 10

© 0 10 el

ry
Tenpoaéafaha (meses)




Figura B.19 - Estimativa da funcdo de
sobrevivéncia pelo modelo Weibull
(Dente molar e grau de socavamento de
1mm)
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Figura B.21 - Estimativa da funcdo de

sobrevivéncia pelo modelo Weibull
(Dente molar e grau de socavamento de
4mm)
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Figura B.23 - Estimativas de Kaplan-Meier
para as func¢des de risco acumulado
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Figura B.20 - Estimativa da funcdo de
sobrevivéncia pelo modelo Weibull (Dente
pré-molar e grau de socavamento de
1mm)
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Figura B.22 - Estimativa da funcdo de
sobrevivéncia pelo modelo Weibull (Dente
pré-molar e grau de socavamento de
4mm)
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Figura B.24 - Residuos Schoenfeld para
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Figura B.25 - Residuos Schoenfeld para
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Figura B.27 - Estimativa da funcdo de

sobrevivéncia pelo modelo de Cox
(Dente molar e grau de socavamento de

1mm)
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Figura B.29 - Estimativa da funcdo de

sobrevivéncia pelo modelo de Cox
(Dente molar e grau de socavamento de
4mm)
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Figura B.26 - Residuos Schoenfeld para
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Figura B.28 -

Estimativa da funcido de

sobrevivéncia pelo modelo de Cox (Dente
pré-molar e grau de socavamento de

1mm)
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Figura B.30 -

Estimativa da funcido de

sobrevivéncia pelo modelo de Cox (Dente
pré-molar e grau de socavamento de

4mm)
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