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REsSuUMO

BRAZ, Paulo Vitor Fernandes. PINTO, Leonardo Nogueira de
Miranda Pereira. RIBEIRO, Ana Paulo Dias. HILGERT, Leandro
Augusto. GARCIA, Fernanda Cristina Pimentel. PEREIRA, Patricia
Nobrega Rodrigues. Resina de baixa viscosidade € mandatoria
para o selamento imediato de dentina? 2016. Trabalho de
Conclusdo de Curso (Graduagdo em Odontologia) -
Departamento de Odontologia da Faculdade de Ciéncias da
Saude da Universidade de Brasilia.

Este estudo avaliou o efeito da resina flow (RF) convencional no
selamento imediato de dentina (SID) de trés adesivos a dentina.
Superficies lisas de dentina foram obtidas da face vestibular de
135 dentes bovinos e randomicamente divididos em 9 grupos de
acordo com a estratégia de unido: Unido Direta (UD); SID-flow
(sem RF depois do adesivo); e, SID+flow (com RF depois do
adesivo). Os adesivos usados foram Clearfii SE BOND (CSE),
Optibond FL (OPF) e Scotchbond Universal (SBU). Apos unido a
dentina, espécimes de UD receberam cone de resina composta
inserida em jig Ultradent com didmetro de 2.3mm e estocados em
agua por 24 horas. Resisténcia de unido ao cisalhamento (SBS)
foi executada usando maquina de cisalhamento (BISCO). Para os
espécimes dos grupos SID-flow, a superficie de uni&o foi isolada
com vaselina e coberta com resina temporaria. Para os espécimes
SID+flow, uma RF foi aplicada na superficie de unido antes da
restauragdo temporaria. Todos os espécimes dos grupos SID
foram estocados em agua a 37°C por duas semanas. Depois eles
foram limpos com alcool e acido fosférico a 37% e o adesivo
Optibond FL aplicado na superficie de unido. Cone de resina
composta foi construido e a RU foi testada 24 horas depois. Os
dados foram analisados por ANOVA a um critério e teste Tukey

(a=0.05). O sistema SBU apresentou maior RU do que OPF e



CSE nos grupos UD com diferenga estatistica. Nenhuma diferenca
estatistica foi encontrada entre os adesivos OPF e CSE nos
grupos SID-flow e SID+flow. O adesivo CSE apresentou maior RU
no SID+flow do que no SID-flow. Para o OPF, nenhuma diferenca
foi encontrada entre as estratégias de unido. Para o SBU, nao
houve diferenga estatistica entre os grupos SID-flow e SID+flow.
O uso de RF foi recomendada para o CSE. Entretanto, seu uso
nao aumentou a RU para o OPF e SBU. O sistema SBU
apresentou resultados significantemente maiores para UD mas
inferiores para as técnicas SID. A indicacdo da RF na técnica SID
€ dependente do sistema adesivo utilizado.

Palavras-chave: dentin-bonding agents, flowable composite,

dentin






ABSTRACT

BRAZ, Paulo Vitor Fernandes. PINTO, Leonardo Nogueira de
Miranda Pereira. RIBEIRO, Ana Paulo Dias. HILGERT, Leandro
Augusto. GARCIA, Fernanda Cristina Pimentel. PEREIRA,
Patricia Nobrega Rodrigues. Is a flowable composite mandatory
to immediate dentin sealing? 2016. Undergraduate Course Final
Monograph (Undergraduate Course in Dentistry) — Department of
Dentistry, School of Health Sciences, University of Brasilia.

This study evaluated the effect of a conventional flowable resin
(FR) on immediate dentin sealing of three adhesive systems. 135
bovine incisors were ground flat to expose middle dentin and
randomly divided into 9 groups according to bonding strategies:
Direct Bonding (DB); IDS-flow (without FR after adhesive); and,
IDS+flow (with FR after adhesive). The adhesives used were
Clearfil SE Bond (CSE), Optibond FL (OPF) and Scotchbond
Universal (SBU). After bonding to dentin, DB specimens were
restored using a composite resin inserted into a 2.3mm @ cylindrical
teflon mold and stored in H,O for 24hrs. Shear bond strength (SBS)
test was performed using a shear testing machine. For the IDS-
flow groups specimens, the bonded surface was isolated with
vaseline and covered with a temporary resin. For the IDS+flow
groups, a FR was applied on the bonded surface before the
temporary restoration. All IDS specimens were stored in water at
37°C for 2 weeks. They were then cleaned with ethanol and
phosphoric acid, coated with OPF adhesive, restored with
composite resin into a teflon mold and SBS tested 24 hours later.
Data were analyzed with one-way ANOVA and Tukey's test
(alfa<0.05). SBS was significantly higher for SBU than OPF and
CSE in DB groups. No statistical difference was found between the
adhesives OPF and CSE in the groups IDS—flow and in IDS+flow.
CSE showed significantly SBS when a FR was used than without
it. For OPF, no difference was found between the bonding



strategies. For SBU, there was no statistical difference between
the IDS+flow and in IDS-flow. The use of FR was recommended
for CSE. However, it did not improve the SBS for the OPF and
SBU. SBU presented significantly higher results for the DB but for
the IDS techniques the SBS results were inferior to DB. The use of
a FR is dependent of the adhesive used.
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Resumo

Resina de baixa viscosidade € mandatéria para o selamento
imediato de dentina?

Resumo

Este estudo avaliou o efeito da resina flow (RF) convencional no
selamento imediato de dentina (SID) de trés adesivos a dentina.
Superficies lisas de dentina foram obtidas da face vestibular de
135 dentes bovinos e randomicamente divididos em 9 grupos de
acordo com a estratégia de unido: Unido Direta (UD); SID-flow
(sem RF depois do adesivo); e, SID+flow (com RF depois do
adesivo). Os adesivos usados foram Clearfii SE BOND (CSE),
Optibond FL (OPF) e Scotchbond Universal (SBU). Apos unido a
dentina, espécimes de UD receberam cone de resina composta
inserida em jig Ultradent com didmetro de 2.3mm e estocados em
agua por 24 horas. Resisténcia de unido ao cisalhamento (SBS)
foi executada usando maquina de cisalhamento (BISCO). Para os
espécimes dos grupos SID-flow, a superficie de uni&o foi isolada
com vaselina e coberta com resina temporaria. Para os espécimes
SID+flow, uma RF foi aplicada na superficie de unido antes da
restauragdo temporaria. Todos os espécimes dos grupos SID
foram estocados em agua a 37°C por duas semanas. Depois eles
foram limpos com alcool e acido fosférico a 37% e o adesivo
Optibond FL aplicado na superficie de unido. Cone de resina
composta foi construido e a RU foi testada 24 horas depois. Os
dados foram analisados por ANOVA a um critério e teste Tukey
(a=0.05). O sistema SBU apresentou maior RU do que OPF e
CSE nos grupos UD com diferenga estatistica. Nenhuma diferenca
estatistica foi encontrada entre os adesivos OPF e CSE nos
grupos SID-flow e SID+flow. O adesivo CSE apresentou maior RU
no SID+flow do que no SID-flow. Para o OPF, nenhuma diferenca
foi encontrada entre as estratégias de unido. Para o SBU, nao
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houve diferenga estatistica entre os grupos SID-flow e SID+flow.
O uso de RF foi recomendada para o CSE. Entretanto, seu uso
nao aumentou a RU para o OPF e SBU. O sistema SBU
apresentou resultados significantemente maiores para UD mas
inferiores para as técnicas SID. A indicacdo da RF na técnica SID
€ dependente do sistema adesivo utilizado.

Palavras-chave
Dentin-bonding agents, Flowable composite, Dentin, selamento
imediato de dentina, resing coating

Relevancia Clinica

Com o uso mais frequente de adesivos simplificados, necessita-se
de conhecimento cientifico para elucidar sua performance clinica
em diferentes técnicas, como no selamento imediato de dentina.



22

Abstract

Is a flowable composite mandatory to immediate dentin sealing?
Abstract

This study evaluated the effect of a conventional flowable resin
(FR) on immediate dentin sealing of three adhesive systems. 135
bovine incisors were ground flat to expose middle dentin and
randomly divided into 9 groups according to bonding strategies:
Direct Bonding (DB); IDS-flow (without FR after adhesive); and,
IDS+flow (with FR after adhesive). The adhesives used were
Clearfil SE Bond (CSE), Optibond FL (OPF) and Scotchbond
Universal (SBU). After bonding to dentin, DB specimens were
restored using a composite resin inserted into a 2.3mm @ cylindrical
teflon mold and stored in H,O for 24hrs. Shear bond strength (SBS)
test was performed using a shear testing machine. For the IDS-
flow groups specimens, the bonded surface was isolated with
vaseline and covered with a temporary resin. For the IDS+flow
groups, a FR was applied on the bonded surface before the
temporary restoration. All IDS specimens were stored in water at
37°C for 2 weeks. They were then cleaned with ethanol and
phosphoric acid, coated with OPF adhesive, restored with
composite resin into a teflon mold and SBS tested 24 hours later.
Data were analyzed with ANOVA and Tukey’s test (v=0.05). SBS
was significantly higher for SBU than OPF and CSE in DB groups.
No statistical difference was found between the adhesives OPF
and CSE in the groups IDS—flow and in IDS+flow. CSE showed
significantly SBS when a FR was used than without it. For OPF, no
difference was found between the bonding strategies. For SBU,
there was no statistical difference between the IDS+flow and in
IDS-flow. The use of FR was recommended for CSE. However, it
did not improve the SBS for the OPF and SBU. SBU presented
significantly higher results for the DB but for the IDS techniques the



23

SBS results were inferior to DB. The use of a FR is dependent of
the adhesive used.

Keywords

Dentin-bonding agents, Flowable composite, Dentin, immediate
dentin sealing, resin coating
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Introducao

Em virtude das peculiaridades do tecido dentinario e da dificuldade
de se promover adesdo a longo prazo nesse tecido, diversos
pesquisadores tem estudado novas estratégias para melhorar
adesdo a dentina tanto em restauragcbes diretas como nas
restauragdes indiretas. Umas das estratégias desenvolvidas para
restauragdes indiretas, como onlays, inlays e coroas totais € o uso
da técnica do Selamento Imediato de Dentina (do inglés
"Immediate Dentin Sealing" ou "Resin Coating” ou “Dual Bonding
Technique”)'.

O Selamento Imediato de Dentina (SID) € uma abordagem na qual
a dentina é selada imediatamente apds o preparo dentario para
restauragdes indiretas, antes da moldagem e confeccdo da
restauracido proviséria1'2. E uma abordagem diferente do que
geralmente se utiliza na pratica clinica, onde a dentina é selada
somente na cimentacao da restauracao definitiva. Essa técnica &
justificada pois a dentina logo apds o preparo dentario esta fresca
e livre de contaminantes, com melhores condigbes para uma
eficiente adesdo’. Além disso, o adesivo sera aplicado livre de
pressdo do cimento resinoso e da restauracao definitiva, o que
poderia afetar a adesao®. Como o selamento completo da
cavidade por meio da restauracao provisoria € dificil, o uso do SID
se faz importante para impedir a penetracdo bacteriana na
dentina®, diminuir a sensibilidade pos-operatéria e aumentar a
adaptacao marginal”.

Paul & Sharer (1997) evidenciaram que a contaminagdo da
dentina pelo uso da restauragdo provisoria sem a hibridizacao
dentinaria pode diminuir o potencial de adesao’. A aplicacdo do
sistema adesivo e sua polimerizagdo antes da cimentacdo pode
levar a uma desadaptacdo marginal e ndo assentamento dessa
restauragdo ao preparo dentario. Numa tentativa de fugir desse
problema, os clinicos muitas vezes polimerizam o adesivo
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concomitantemente ao cimento resinoso na instalagdo da
restauracdo definitiva. Entretanto, enquanto a restauracdo é
inserida na cavidade, o fluido dentinario, dirigido no sentido polpa-
dentina em decorréncia da pressdo exercida pela restauragao,
pode diluir o adesivo e bloquear microporos que poderiam ter sido
usados para infiltracdo dos mondmeros resinosos®. Além disso, a
pressao do cimento resinoso pode colapsar as fibrilas colagenas
desprotegidas afetando a adesio a dentina®. Esses aspectos
podem ser evitados se o adesivo for aplicado e polimerizado logo
apos o preparo cavitario e antes da moldagem.

Os adesivos convencionais ou de condicionamento total de trés
passos sdo os adesivos dentinarios recomendados para a
utilizagdo no SID por possuirem carga em sua composigao,
especialmente no agente adesivo™?. Ao mesmo tempo, com o
desenvolvimento de adesivos simplificados, tem crescido a
utilizacdo desses adesivos na técnica SID. Embora nao se tenha
a mesma quantidade de carga que os adesivos convencionais,
seu uso pode ser melhorado com o0 uso de uma resina de baixa
viscosidade apds sua hibridizagéow—m.
viscosidade, ou flow, pode funcionar como um material elastico
acima desses adesivos e, tendo mais carga que os adesivos
simplificados, prevenir a ruptura do adesivo simplificado no ato da
moldagemm. Além disso, a resina flow pode proteger a camada
hibrida do estresse de contragcdo do cimento resinoso durante sua
polimerizagéo10 e aumentar o grau de conversao dos adesivos

A resina de baixa

dentinarios'?, aumentando a resisténcia de unizo (RU) da interface
adesiva.

O objetivo do presente trabalho, portanto, foi avaliar o efeito de
uma resina de baixa viscosidade convencional na resisténcia de
unido ao cisalhamento de trés técnicas adesivas no Selamento
Imediato de Dentina (SID). A hipotese nula foi a de que o uso de
uma resina de baixa viscosidade nao afeta a resisténcia de uniao
dos adesivos no SID.
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Metodologia

Cento e trinta e cinco incisivos bovinos foram usados. Os dentes
foram coletados, a polpa foi removida com o auxilio de uma lima
endodébntica e desinfetados com solugéo saturada em timol numa
concentragdo de 0.01% por 24 horas e estocados em agua
destilada até o seu uso. Todos os dentes foram utilizados com
menos de trés meses apos a extracao. Os incisivos foram cortados
na superficie vestibular para exposicao de dentina média e a coroa
cortada da raiz por meio de um disco diamantado (KG Sorensen
Ind. E Com. Ltda, Barueri, SP, Brazil). As coroas foram fixadas por
meio de suas superficies vestibulares em fita adesiva. Tubos de
policloreto de polivinila foram colocados sobre cada dente e
embebidas em resina acrilica autopolimerizavel transparente para
confecgcdo do espécime. Esses espécimes foram armazenados
em agua destilada durante todo o desenvolvimento do
experimento.

Os espécimes foram randomicamente divididos em nove grupos,
de acordo com a estratégia de unido e adesivo utilizado: Unido
Direta (UD); SID-flow (sem RF depois do adesivo); e, SID+flow
(com RF depois do adesivo). Os adesivos usados foram Clearfil
SE BOND — CSE (Kuraray Dental, Japao), Optibond FL — OPF
(Kerr Corporation, USA) e Scotchbond Universal — SBU (3MESPE,
St. Paul, USA).

A superficie dentinaria foi lixada com papel de carbeto de silicio na
granulagéo 600 por 20 segundos para reproduzir a smear layer. O
acido fosfdrico a 37% (Scotchbond Universal Phosphoric Acid,
3MESPE, St. Paul, USA) foi aplicado por 15 segundos nos grupos
do adesivo Optibond FL de acordo com as instrugbes do fabricante
(tabela 02 em anexo). Logo apds, foi aplicado alcool com uma
bolinha de algodao na dentina hibridizada por 05 segundos para
se remover a camada inibida pelo oxigénio.
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Apods unido a dentina, espécimes de UD receberam um cone de
resina composta inserida em jig Ultradent com didmetro de 2.3mm
e estocados em agua por 24 horas. Apos esse periodo, os
espécimes foram avaliados em maquina de ensaio universal para
o teste de cisalhamento (Bisco Inc. Schaumburg, IL, USA) numa
velocidade de 0.05 mm/min. O resultado foi dado em Newtons e
convertido para Megapascal (MPa). A conversdao foi feita
dividindo-se o valor dado em Newtons por 4.15, correspondente a
area de adesdao do adesivo a dentina.

Para os espécimes dos grupos SID-flow, a superficie de unido foi
isolada com vaselina e coberta com resina temporaria (Bioplic,
Biodindmica, Brasil). Para os espécimes SID+flow, uma RF
(Natural Flow, DFL, Brasil) foi aplicada por meio de um pincel de
cerdas macias na superficie de unido antes da restauracgao
temporaria.

Todos os espécimes dos grupos SID foram estocados em agua a
37°C por duas semanas. Depois eles foram limpos com alcool
embebidos em bolinha de algoddo por 5 segundos e acido
fosforico a 37% por 10 segundos. O sistema adesivo Optibond FL
foi aplicado na superficie de adesado e fotopolimerizado com
intensidade de poténcia em 800 mW/cm? (Bluephase G2,
Ultradent, USA). Um cone de resina composta (Blue Light Core,
Bisco, USA) foi construido e a RU testada 24 horas depois.

Os dados foram tabulados e, apos avaliagdo de homogeneidade
por teste de Levene, analisados por analise de variancia (ANOVA)
com um fator e teste post hoc de Tukey com 0=0.05 em software
SPSS (SPSS Inc, Chicago IL, USA).

ApoOs a realizacdo do teste mecanico, os espécimes foram
avaliados visualmente quanto ao tipo de falha e os que geraram
duvida foram levados a Microscopia Eletrébnica de Varredura
(MEV) para analise quanto aos seguintes tipos de falha: adesiva
(falha em camada hibrida), coesiva em resina composta ou
dentina e, por ultimo, em falha mista (falha contendo camada
adesiva e resina composta ou dentina). Para analise em MEV, os
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espécimes permaneceram em cuba contendo silica por 07 dias
para desidratagdo. Em seguida, foram cobertos por uma fina
lamina de platina e analisados em MEV por meio da difragdo de
elétrons secundarios.

Resultados

Os resultados de RU estao presentes na tabela 01. Para o adesivo
CSE, na técnica SID, o uso de RF aumentou os valores de RU.
Para o OPF, o uso ou ndo de RF n&o mudou significantemente a
RU. Para o adesivo SBU, o uso de RF nos grupos SID nao causou
diferenga estatistica quando comparado com o grupo SID-flow.
Entretanto, para ambos SID, a RU foi significantemente menor do
que a do UD.

Tabela 01 — Resisténcia de unido ao cisalhamento [Mpa (SD)] das

interacbes entre os adesivos e as estratégias de unido.

Uniao Direta SID - flow SID + flow

Clearfil SE

BOND 19.77 (5.21) Bab 16.99 (3.61) Ab 23.34 (5.55) Aa
(CSE)

Optibond

FL (OPF) 17.32 (2.74) Ba 20.09 (4.32) Aa 19.52 (6.33) Aa
Universal

(SBU) 27.82 (5.86) Aa 16.85 (5.81) Ab 13.11 (4.33) Bb

Letras maiusculas diferentes indicam diferenga significativa na coluna
(entre adesivos). ANOVA. Tukey. P<0.05

Letras minusculas diferentes indicam diferenga significativa na linha (entre
técnicas). ANOVA. Tukey. P<0.05

A analise visual e microscopica das falhas obtidas pode ser
visualizada no grafico 01 e imagens representativas de cada grupo
obtidas por meio de MEV na sequéncia de figuras de 01 a 09. A
maioria das falhas do CSE e OPF foram adesivas,
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independentemente da técnica. Para o SBU, houve uma
predominancia de falhas coesivas em dentina no grupo UD e
mistas nos grupos SID.

Grafico 01: Percentagem do padréo de fratura; Adesiva (falha em camada
hibrida), Mista (adesivo e resina flow) e Coesiva (dentina ou resina

composta).

Tipos de Falhas

100% e}
90% B 20.1
80%
70% 60.4
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0% 66

CSE/UD CSE - CSE + OPF/UD OPF - OPF + SBU/UD SBU-FLOW SBU+FLOW
FLOW FLOW FLOW FLOW
H Adesiva W Mista Coesiva

Fig.01 CSE UD Fig.02 CSE SID-FLOW  Fig.03 CSE SID+FLOW

Falha adesiva Falha adesiva Falha adesiva
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Fig.04 OPF UD Fig. 05 OPF SID-FLOW Fig. 06 OPF SID + FLOW
Falha adesiva Falha adesiva Falha adesiva

Fig.07 SBU UD Fig. 08 SBU SID - FLOW  Fig. 09 SBU SID + FLOW
Falha mista Falha mista Falha mista
Discusséao

O Selamento Imediato de Dentina tem sido proposto como uma
alternativa para procedimentos restauradores indiretos a fim de
aumentar a resisténcia de unido dos adesivos a dentina'?%'™
sem deixar a dentina desprotegida até a cimentagdo da
restauragao definitiva, o que evita sensibilidade pos-operatoria'>'®
e diminui a chance de penetragdo bacteriana dentinaria. Além
disso, permite a polimerizagdo do adesivo sem estresse mecanico
proveniente da contragcdo de polimerizacdo do cimento resinoso
e/ou de cargas oclusais'®. Sistemas adesivos convencionais de
trés passos tem sido indicados como o material de escolha para a
técnica', entretanto, com o desenvolvimento de adesivos
simplificados, seu uso nessa técnica se torna atraente. Por nao
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possuirem grande quantidade de carga, o uso associado de uma
resina flow pode ser uma alternativa para esses adesivos
simplificados, multimodo ou universais, como o Scotchbond
Universal.

A resina flow possui baixo médulo de elasticidade, atuando como
um camada de alivio de tensdes entre o adesivo e a restauragao
indireta. A resina flow tem o potencial de absorver as cargas
provenientes da pressido exercida sobre a superficie dentinaria
durante o ato de moldagem ou da contrac&o de polimerizagéo do
cimento resinoso, o que pode contribuir com o sucesso da
restauracdo a longo prazo”. Entretanto, a resina de baixa
viscosidade possui consideravel contracdo de polimerizagéo18,
pela baixa quantidade de carga e alta quantidade de monémeros
resinosos, o que pode contribuir para aumentar o estresse na
interface adesiva. Apesar disso, o efeito desse estresse na
interface adesiva ndo pode ser facilmente predito18.

Adesivos universais, como o Scotchbond Universal, possuem uma
mistura complexa de monémeros hidrofébicos, resinas hidrofilicas
acidicas, solventes e agua. Por conta dessa composi¢do, a
qualidade da camada hibrida pode ser comprometida e,
consequentemente, diminiuir a resisténcia de unido dos adesivos
a dentina'. Nos estudos de Miguez et al. e Montes et al""® a
adicdo de uma camada de resina flow sobre o sistema do Optibond
Solo (Kerr) ndo aumentou a resisténcia de unido, porém para o
sistema One Step (Bisco) houve aumento da RU na interface
dentina/adesivo. Formulacbes especificas de cada adesivo, como
a quantidade de monémeros hidrofébicos e o solvente presente,
podem afetar a qualidade da camada hibrida e a interacdo do
adesivo com a resina flow, o que pode explicar valores de RU
inferiores para esse sistema quando comparado a técnica direta
(UD). Além disso, por ser bastante hidrofilico, sugere-se que o
adesivo seja mais vulneravel a sorgéo de é\gua21 e, teoricamente,
a degradagao hidrolitica.



32

Ha pouca informacao na literatura acerca da performance dos
adesivos multimodo a dentina, especialmente estudos a longo
prazo. O diferencial deste estudo € a analise do comportamento
adesivo do Scotchbond Universal na técnica de SID. A RU desse
adesivo foi a maior na técnica de uniao direta e, mesmo com o uso
de flow na técnica indireta, obteve o menor resultado entre os
adesivos analisados. Supostamente, a resina flow reforgaria esse
adesivo, aumentando a espessura e a uniformidade da camada
adesiva que contribuiria para aumentar a RU. A quantidade de
agua do adesivo pode ter impacto nesse resultado. A agua é um
solvente importante nos adesivos autocondicionantes e multimodo
pois ioniza os grupos acidicos, formando ions hidrénio, que
desmineraliza a hidroxiapatitazz. A presenca de grupos hidrofilicos
na interface adesiva, em virtude de agua e/ou mondmeros
hidrofilicos como o HEMA, pode contribuir para sor¢cédo de é\gua23
contribuindo para o enfraquecimento das ligagbes quimicas dos
polimeros resinosos com o tempo 4 & reduzindo a longevidade
das restauracdes % Acredita-se, portanto, que o aumento da RU
pela adicdo de resina flow é dependente da composicdo do
adesivo dentinario®.

O uso de uma resina flow néo alterou o padrdo de fraturas dos
adesivos Clearfil SE BOND e Optibond FL, pois ambos obtiveram
maiorias de falhas adesivas, independentemente da técnica
utilizada. Ja o adesivo Universal obteve grande parcela de falhas
coesivas em dentina na unido direta, variando para falhas mistas
em ambas as técnicas SID. Pode-se inferir que a resisténcia de
unido no grupo UD do SBU estava alta o suficiente para que
transmitisse essa tensado a dentina, que por nao possuir forca de
coesao alta, foi o local de fratura. Com a adigcéo da flow, o ponto
fraco da unido parece ter sido entre a resina flow e a camada
adesiva tendo em vista que a maioria das falhas foi mista. Talvez
espacos possam ter sido criados entre a flow e o adesivos, o que
permitia formagao de uma falha levando a fratura nessa regiéo.
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Novos estudos com outras metodologias devem ser feitos para
responder essa questio.

O adesivo Clearfil SE BOND é um sistema autocondicionante e
possui MDP em sua composigcdo assim como o SBU, embora o
ultimo o apresente em menor quantidade. O MDP é um monémero
que faz ligagbes com o calcio e hidroxiapatita formando
nanocamadas de sais de calcio®”?. Essa unido quimica pode
aumentar a estabilidade da cadeia polimérica e reduzir a
biodegragao ao longo do tempo. O Clearfil apresentou aumento de
RU com a adig¢ao da resina flow o que esta de acordo com outros
trabalhos'%'%%°,

O método de desinfeccdo do adesivo apés a remogado da
restauracao provisoria é outro fator que pode ter tido influéncia nos
resultados. O acido fosforico e o etanol podem ter interagido com
a camada adesiva, removendo mondmeros resinosos e interferido
com a unido do adesivo a resina flow, o que pode explicar os
valores de baixa resisténcia de unido do grupo SBU+flow. O
melhor método de desinfeccdo da camada adesiva ainda € pouco
sabido e novos estudos devem ser feitos para esclarecer a
influéncia desses métodos na adeséo a dentina. Adicionalmente,
o sistema SBU possui um mecanismo de unido quimico ao
substrato dentinario baseado no copolimero de Vitrebond, o que
poderia explicar os maiores valores de RU na técnica direta
(informagdes do fabricante).

O material de moldagem selecionado na técnica de SID & de
extrema importdncia para o sucesso da técnica. Apds a
polimerizacao dos adesivos ha a formacao de uma camada inibida
pelo oxigénio (ClO) formada pela presenga do oxigénio que inibe
a acdo dos radicais que normalmente induzem a polimerizagio.
Esses mondmeros nado polimerizados podem reagir com o vinil
polisiioxano do agente de moldagem, impossibilizando uma
correta moldagem3°. Para isso, busca-se eliminar os monémeros
inibidos pela acdo do oxigénio polimerizando o adesivo
adicionalmente com um gel hidrossoluvel e polindo com pedra-
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pomes30 ou eliminando ou reduzindo a camada inibida pela
aplicacdo de etanol. Por esse motivo, numa tentativa de se
aproximar ao maximo a pratica clinica, foi usado etanol apos a
polimerizagdo do adesivo para remog¢do da camada inibida pelo
oxigénio.

O teste de cisalhamento utilizado no presente trabalho para
avaliagdo da RU dos adesivos dentinarios possui algumas
limitagdes vinculadas ao proéprio teste. A distribuicdo do estresse
na unido ndo é homogénea ao longo da interface adesiva®’ e ndo
necessariamente focada na interface adesiva verdadeira®.
Apesar disso, 26% dos trabalhos cientificos utilizam o método de
cisalhamento para avaliar resisténcia de unido por sua praticidade
e facilidade de uso?, mesmo com a existéncia dessas limitagcdes.
Como limitagdo desse estudo, nao houve avaliacdo da interface
adesiva na presenca de pressdo intrapulpar ou em ciclagem
mecanica ou térmica, o que poderia melhor representar o
procedimento na pratica clinica. Com base nos resultados desse
estudo experimental e dentro de suas limitagbes, 0 uso de uma
resina flow depende do adesivo a ser utilizado. A hipétese nula é
rejeitada pois o efeito de uma resina flow no SID & dependente do
adesivo utilizado. Entretanto, novos estudos a longo prazo sdo
necessarios para validar os resultados deste trabalho in vitro.

Conclusao

A aplicacdo de uma resina flow no selamento imediato de dentina
depende de cada adesivo. E benéfica para o Clearfil SE BOND
embora seu uso ndo melhorou a resisténcia de unido para os
sistemas Optibond FL e Scotchbond Universal. O adesivo
Universal apresentou resultados de RU significantemente maiores
na unido direta.
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Tabela 01: Materiais usados e protocolos de uso

Material Fabricante Composigdo Aplicagdo
Scotchbond 454767 3M ESPE, St. Paul,| phosphoric Acid 34%, Silica 15 segundos.
Universal Acido MN, EUA Lavado
fosférico — Usado copiosamente por
apenas com 15 segundos.
Optibond FL
Optibond FL Adesivo: Kerr  Corporation, | Primer:  HEMA  (Hidroxi  Etil | Aplica-se o primer

4327118 EUA Metacrilado); Alcool Etil por 15 segundos e
Adesivo:  Metacrilado,  Ester, [ a7 por 05
Monbmeros, Triethylene glycol, szgundos Apllcalg
Dimetacrilatos, Trifluoreto | 2desivo  por
ytterbium, fotoiniciadores. segundos. Ar por
03 segundos e 20
segundos de
fotopolimerizagédo
Clearfil SE BOND Primer: Kuraray  Medical, | primer: 10-MDP, HEMA, &gua, | Primer: 20
0104_45 Japdo dimetacrilato hidrofilico, | segundos de
Adesivo: conforoquinona. aplicagdo. 5 sec.
015482 Adhesive:  10-MDP,  BIS-GMA, [ jato dear.
HEMA, conforoquinona, silica Adesivo: aplic do
coloidal adesivo, 5 seg de
jatos de ar, 10 seg
polimerizagdo
Scotchbond Universal | 504834 3M ESPE, St. Paul,| 10-MDP, Dimetacrilado, HEMA, [ Aplicagdo  ativa
MN, EUA Cargo, Copolimero Vitrebond, | por 20 segundos.
Etanol, Agua, Primers, Silano Jatos de ar por 05
segundos.
Polimerizagao por
10 segundos.
Resina Natural Flow 12101897 DFL Bisphenol A Glycidyl methacrylate [ Aplicagdo sobre a
(bis-GMA) resins superficie
of dimethacrylate, Aluminum Boro- | hibridizada.
5|_I|cate glass, Silica and Synthetic Polimerizagao por
Pigments. 30 segundos.
Resina Bioplic 1275-12 Biodinamica Groups  dimetacrilatos  (40%); | Aplicagdo na
matriz orgénica(25.18%), Dioxido | superficie selada e
de Silicone e catalisadores fluoreto polimerizag&o por
de sodio 30 segundos.
Resina Bisco 1100004586 | Bisco Bis-GMA, Bis-GMA Etoxilado Cone de resina de
2 mm de altura.
Polimerizagd@o por
30 segundos.
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