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RESUMO

Objetivo: Comparar a forca de adesdo de brackets ortodonticos a resinas
compostas, utilizando as preparagdes de superficie de acido ortofosforico a 35% e jato de

oxido de aluminio, e os sistemas adesivos Transbond™ XT e Assure® Plus All.

Materiais e Métodos: Foram realizadas 48 faces vestibulares de pré-molares em
resina composta Filtek™ Z250, que posteriormente foram sujeitos a uma termociclagem
de 5.000 ciclos com alteragdo de banhos térmicos entre os 5°C e 55°C. A amostra foi
dividida em quatro grupos para colagem dos brackets ortodonticos de pré-molares
Victory Series™ (3M Unitek), modificando o método de preparagdo de superficie e o
sistema adesivo utilizado. No Grupo 1 utilizou-se o 4cido ortofosforico e o Transbond™
XT, no Grupo 2 utilizou-se o acido ortofosforico e o Assure® Plus All, no Grupo 3
utilizou-se o jato de 6xido de aluminio e o Transbond™ XT e no Grupo 4 utilizou-se o
jato de 6xido de aluminio com o Assure® Plus All. Realizou-se nova termociclagem, na
qual as amostras foram sujeitas a 10.000 ciclos em agua entre os 5°C e os 55°C e de
seguida, submetidas ao teste de cisalhamento a velocidade de Imm/min. O local de falha
da adesao foi determinado segundo o Indice de Remanescente Adesivo (ARI) modificado.
Na analise estatistica foram utilizados os testes ANOVA One-way e Kruskal-Wallis

(p>0,05).

Resultados: As forcas médias de adesdo obtidas foram 7,10+1,42 MPa,
6,691+1,97 MPa, 8,57+1,10 MPa e 8,751+1,69 MPa, respetivamente para os Grupos 1, 2,
3 e 4. Foram identificadas diferengas estatisticamente significativas entre o Grupo 2 e
Grupo 3 (p=0,028), bem como entre o Grupo 2 e¢ o Grupo 4, (p=0,014). Quanto ao ARI,
ndo se verificaram diferengas estatisticamente significativas (p=0,283), sendo que em

81,25% dos casos se obteve o score 2.

Conclusao: A utilizacdo da preparagdo de superficie com jato de o6xido de
aluminio demonstrou-se a mais eficaz em superficies com resina composta, utilizando

ambos os sistemas adesivos estudados.

Palavras-chave: For¢a de adesdo ao cisalhamento; Resinas compostas;

Preparacao de superficie; Indice de Remanescente Adesivo.






ABSTRACT

Objective: Compare the bond strength of orthodontic brackets to composite
resins, using 35% orthophosphoric acid surface preparations and sandblasting, and the

Transbond ™ XT and Assure® Plus All adhesive systems.

Materials and Methods: 48 vestibular faces of premolars were made in
composite resin Filtek™ Z250, which were subsequently subjected to a thermocycling of
5.000 cycles with changes in thermal baths between 5°C and 55°C. The sample was
divided into four groups for bonding the Victory Series™ premolar orthodontic brackets
(3M Unitek), modifying the surface preparation method and the adhesive system used. In
Group 1, orthophosphoric acid and Transbond™ XT were used, in Group 2,
orthophosphoric acid and Assure® Plus All were used, in Group 3, sandblast and
Transbond™ XT were used and in Group 4 the sandblast was used with the Assure® Plus
All. A new thermocycling was performed, in which the samples were subjected to 10.000
cycles in water between 5°C and 55°C and then subjected to the shear bond strength at
speed of Imm / min. The adhesion failure site was determined according to the modified
Adhesive Remnant Index (ARI). The ANOVA One-way and Kruskal-Wallis tests were
used for statistical analysis (p>0,05).

Results: The average adhesion forces obtained were 7,10 = 1,42 MPa, 6,69 + 1,97
MPa, 8,57 £ 1.10 MPa and 8,75 + 1,69 MPa, respectively for Groups 1, 2, 3 and 4.
Statistically significant differences were identified between Group 2 and Group 3
(»p=0,028), as well as between Group 2 and Group 4, (p=0,014). As for the ARI, there
were no statistically significant differences (p=0,283), with score 2 in 81,25% of the

cascs.

Conclusion: The use of sandblast surface preparation proved to be the most

effective on surfaces with composite resin, using both adhesive systems studied.

Keywords: Shear bond strength; Composite resins; Surface preparation;

Adhesive Remnant Index.
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Introdugdo

I. INTRODUCAO

1.1. Contextualizacio e justificacdo do trabalho

As resinas compostas surgiram em 1963, por Rafael Bowen'. Desde entfio, vérias

alteragdes tém sido verificadas ao nivel da composi¢ao inicial, quer pelo desenvolvimento
. , . . A . ) e LA sy

dos aspetos fisicos, 6ticos ou mesmo pelas propriedades mecanicas”. Resisténcia a fratura,

dureza de superficie, mdédulo de elasticidade otimizado, baixo desgaste, baixa sor¢ao de

agua, baixa fadiga e degradagdo sdo alguns dos exemplos das melhorias das propriedades

mecanicas que se tém verificado no material, bem como a radiopacidade, ao nivel das

propriedades 6ticas®.

Atualmente, a investigagdo tem-se centrado em diminuir o grande desafio da
contragdo de polimerizacdo. Assim, varios estudos tém sido realizados para o
desenvolvimento da matriz orginica do material®. As resinas compostas, enquanto
material restaurador, foram eleitas o material mais utilizado na area da Medicina
Dentéria’, demostrando um ficil manuseamento, bem como uma facil polimerizagio,

recorrendo a uma reagdo ativada por luz’.

Com o avancar dos tempos, também ao nivel dos tratamentos ortodonticos se
verificou um aumento do ntimero de adultos a recorrerem a esta especialidade, levando a
um aumento dos pacientes com restauragdes a resina composta, quer diretas quer

indiretas®.

Apos a colagem dos brackets, estes vao ser sujeitos a diversas forgas, que podem
provocar interferéncia na ligago entre o bracket e a superficie’®. Deste modo, o sucesso
do tratamento ortodontico esta dependente de valores 6timos de adesdo pela parte do

sistema adesivo utilizado’.

Sao varios os estudos encontrados que remetem para a forg¢a de adesao de brackets
ortodonticos a ceramicas, bem como amalgama. No entanto, ao nivel das resinas
compostas sdo escassos 0s estudos realizados, bem como existem controvérsias

relativamente ao melhor mecanismo de preparacdo de superficie em compositos

13



Forca de adesao de brackets ortodonticos a compdsito, utilizando diferentes sistemas adesivos e
diferentes preparagoes de superficie

envelhecidos®’. Recentemente foi langado pela Reliance o adesivo Assure® Plus All’,
que promete bons resultados de adesdo a variadissimas superficies, entre elas a resinas
compostas, aliado a um mecanismo de preparacao da superficie do compdsito com jato
de 6xido de aluminio'®. Torna-se assim imperativo, estudar a eficicia destes métodos e

consequente aplicabilidade na pratica clinica.

1.2. Objetivos

O principal objetivo do presente estudo foi comparar a for¢a de adesdo de brackets
ortodonticos a uma superficie de composito, utilizando diferentes sistemas adesivos, bem

como diferentes métodos de preparagao de superficie.
Desta forma, delineou-se os seguintes objetivos especificos:

e Verificar se a for¢a de adesao de brackets ortodonticos a compdsito
¢ idéntica quando utilizado o sistema adesivo Assure® Plus All ou o sistema
adesivo Transbond™ XT;

e Verificar se a forca de adesdo de brackets ortodonticos a compdsito
¢ idéntica quando a superficie em composito € preparada com jato de 6xido de
aluminio ou com acido ortofosforico a 35%;

e Verificar se o local da falha da adesdo ¢ idéntico quando ¢
utilizando o sistema adesivo Assure® Plus All ou o sistema adesivo
Transbond™ XT;

e Verificar se o local da falha da adesdo ¢ idéntico quando a
superficie em composito ¢ preparada com jato de 6xido de aluminio ou com

acido ortofosforico a 35%.

* Reliance Orthodontic Products, Itasca, Illinois, EUA
t Light Cure; 3M Unitek, Monrovia, Califérnia, EUA

14



Introdugdo

1.3. Metodologia de investigacao

Foram utilizadas 48 faces vestibulares de pré-molares realizados totalmente em
resina composta, que foram submetidos a uma termociclagem inicial de 5.000 ciclos em

agua destilada entre os 5°C e os 55°C.

A amostra foi dividida em quatro grupos de 12 faces vestibulares cada, onde se
colaram brackets metalicos.018in de pré-molar MBT Victory Series™?, utilizando dois
diferentes sistemas adesivos e duas preparagdes de superficie. Assim, no Grupo 1 para
adesdo dos brackets a superficie de composito foi preparada com acido ortofosforico 35%
e foi utilizado o sistema adesivo Transbond™ XT, no Grupo 2 para adesdo dos brackets
a superficie de composito foi preparada com acido ortofosforico 35% e foi utilizado o
sistema adesivo Assure® Plus All, no Grupo 3 para adesdo dos brackets a superficie de
composito foi preparada com jato de 6xido de aluminio e foi utilizado o sistema adesivo
Transbond™ XT, e por fim, no Grupo 4 para adesdo dos brackets a superficie de
composito foi preparada com jato de 6xido de aluminio e foi utilizado o sistema adesivo
Assure® Plus All. Todos os brackets foram colados seguindo as indicagdes do fabricante

e foi sempre utilizada a pasta adesiva Transbond™ XT.

Realizada a adesdo dos brackets, os quatro grupos foram colocados numa estufa
a 37°C, durante 24 horas, em 4gua destilada e, de seguida, foi realizada uma nova

termociclagem de 10.000 ciclos, em agua destilada, entre os 5°C e 55°C.

Por fim, foi avaliada a for¢a de adesao, através de forgas de cisalhamento, a uma
velocidade de 1 mm/min e realizado o teste do indice de remanescente adesivo (ARI)

modificado para observar o local da falha da adesao.

1.4. Questoes de investigaciao

Problema (P) 1: Sera que a forca de adesao de brackets ortodonticos a composito
¢ idéntica quando utilizado o sistema adesivo Assure® Plus All ou o sistema adesivo

Transbond™ XT?

£ 3M Unitek, Monravia, California, EUA
15



Forca de adesao de brackets ortodonticos a compdsito, utilizando diferentes sistemas adesivos e
diferentes preparagoes de superficie

Hipétese Nula (HOQ): A forca de adesdo de brackets ortodonticos a composito €

idéntica quando utilizado o sistema adesivo Assure® Plus All ou o sistema adesivo

Transbond™ XT.

Hipotese Alternativa (H1): A forca de adesdo de brackets ortoddnticos a

composito nao € igual quando utilizado o sistema adesivo Assure® Plus All ou o sistema

adesivo Transbond™ XT.

P 2: Sera que a forga de adesdo de brackets ortoddnticos a compdsito ¢ idéntica
quando a superficie € preparada com jato de 6xido de aluminio ou com acido ortofosforico

a 35%?7?

Hipotese Nula (H0): A forga de adesao de brackets ortodonticos a composito €
idéntica quando a superficie € preparada com o jato de 6xido de aluminio ou com acido

ortofosforico a 35%.

Hipotese Alternativa (H1): A forca de adesdo de brackets ortodonticos a
compdsito ndo € igual quando a superficie € preparada com o jato de 6xido de aluminio

ou com acido ortofosforico a 35%.

P 3: Sera que a falha de adesdo ¢ idéntica quando ¢ utilizado o sistema adesivo

Assure® Plus All ou o sistema adesivo Transbond™ XT?

Hipotese Nula (H0): A falha de adesdo ¢ idéntica quando € utilizando o sistema

adesivo Assure® Plus All ou o sistema adesivo Transbond™ XT.

Hipotese Alternativa (H1): A falha de adesdo ndo ¢ igual quando ¢ utilizando o

sistema adesivo Assure® Plus All ou o sistema adesivo Transbond™ XT.

P 4: Serad que a falha de adesdo ¢ idéntica quando a superficie em composito €

preparada com jato de 6xido de aluminio ou com 4cido ortofosforico a 35%?

Hipotese Nula (H0): A falha de adesdo ¢ idéntica quando a superficie em

composito ¢ preparada com jato de 0xido de aluminio ou com acido ortofosforico a 35%.

Hipotese Alternativa (H1): A falha de adesdao nao ¢ igual quando a superficie em

composito € preparada com jato de 6xido de aluminio ou com 4cido ortofosforico a 35%.

16



Introdugdo

1.5. Revisao bibliografica

1.5.1. Adesio
A adesdo ¢ o estado que mantem duas superficies independentes unidas, através
do auxilio de um material adesivo. Esta juncao pode ser mantida devido a forgas fisicas
, . A . 11 , .
ou quimicas, estando na base a auséncia de forcas externas''. Isto €, ambas as superficies

ficam unidas através da forca de interagcdo molecular!?.

O principal desafio da Medicina Dentaria na realizacdo de reabilitagdes protéticas,
encontra-se exatamente na adesdo. Neste caso, os substratos que constituem a estrutura
dentaria, como o esmalte e a dentina, precisam de garantir uma adapta¢do hermética aos

outros materiais restauradores, como os compdsitos, cerdimicas e metais'>!4.

A integridade da interface ¢ fundamental para aumentar a longevidade das
restauragdes, reduzir a sensibilidade pods-operatéria, minimizar a microinfiltragao

marginal e promover a manutengio da vitalidade pulpar!®.

Existem varios mecanismos para aderir o substrato dentario aos materiais
restauradores: a adesdo mecanica, a adesdo por adsorcdo, a adesdo por difusdo ou a
combinag¢ao dos trés mecanismos. A adesdo mecanica ocorre quando ha difusdo da resina
para a superficie do dente, possibilitando a formagao dos prolongamentos de resina (resin
tags) e para a camada hibrida'®. Esta é constituida por colagénio, resina, vestigios de 4gua
e particulas minerais residuais'®!7. Por outro lado, a adesdo por adsor¢do resulta da adesdo
quimica da componente inorganica (hidroxiapatite) com a componente organica
(principalmente, colagénio do tipo I) da superficie dentaria'®. Por fim, a adesdo por
difusdo resulta de uma adesdo quimica ou mecanica, permitindo a ligacdo entre os

mondmeros de resina e o precipitado da superficie do dente!”.

Para se obter uma adesdo eficaz existem varios fatores a ter em conta, onde se
destaca a energia de superficie. Quando ha uma elevada energia de superficie, significa

. . . . . 11 P
que existe uma maior capacidade do adesivo se ligar a um substrato'*. Em termos clinicos,
existem varios métodos para aumentar a energia de superficie e, consequentemente,
aumentar a adesdo. Entre eles destaca-se a profilaxia com pedra-pomes, o
condicionamento 4cido e a aplicacdo de solventes para remogio de contaminantes''. Para
além da energia de superficie, existem outras varaveis a ter em conta na adesao, como por

exemplo a rugosidade da superficie do substrato, a presenga ou auséncia de contaminagao,
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a viscosidade do adesivo, a alteracdo dimensional do adesivo durante a polimerizagdo ¢ a
durabilidade do adesivo e da interface entretanto criada. Por um lado, a rugosidade
superficial, ao aumentar a superficie do dente, vai também potenciar o efeito adesivo. Por
outro, a presenca de contaminagao ao nivel do substrato vai comprometer o contacto entre

este e 0 adesivo'.

Dependente da energia de superficie esta a molhabilidade, que ¢ definida como a
capacidade do liquido, neste caso o adesivo, formar uma interface com uma superficie
solida. A molhabilidade verifica-se através de um angulo formado entre a superficie do
dente e o adesivo. Assim, quanto menor for o dngulo de contacto, maior ¢ a capacidade
deste se espalhar uniformemente pela superficie e, por conseguinte, melhorar a
molhabilidade. Isto ¢, angulos inferiores a 90° apresentam melhores resultados de

adesdo'?.

O esmalte e a dentina sdo substratos de morfologia e composicdo diferentes,
apresentando, assim, diferentes mecanismos de adesdo!®!. O desenvolvimento dos
estudos da adesdo, iniciaram-se em 1955 com Michael Buonocore?’, aquando da
aplicagdo em testes in vitro, de acido ortofosforico a uma concentragdo de 85%, durante
30 segundos, com o objetivo de aderir ao esmalte restauragdes em resina acrilica'®2!.

Mais tarde, percebeu-se que ao se diminuir a concentragdo para 37%, bem como o tempo

de aplicagio do 4cido para 15 segundos, se obtinha melhores resultados adesivos??.

1.5.2. Evoluc¢ao dos Sistemas Adesivos

O mercado relativo aos sistemas adesivos tem vindo a ser amplamente
desenvolvido, pelo que ¢ fundamental o Médico Dentista conhecer o que tem a sua
disposi¢do. Desta forma, foram criados varios parametros para os agrupar e classificar.
Em primeiro lugar, surgiu a classifica¢do segundo geracdes, acabando por surgir outras,
nomeadamente a classificagdo do solvente do sistema adesivo, o tratamento da smear
layer e o nimero de passos clinicos necessarios!®. A classificacdo dos sistemas adesivos
por geragoes, permitiu distribui-los por sete geragdes. No entanto, por esta ndo apresentar
critérios objetivos, acabou por cair em desuso?. Para além disso, esta classificacio pode
levar a erros, uma vez que o facto de ser de uma geragdo mais recente, ndo significa que

o sistema adesivo apresente uma melhoria quando comparado com a geragio anterior'’.
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Atualmente, as classificagdes mais utilizada t€ém por base a distribuicdo dos
sistemas adesivos segundo a agdo sobre a smear layer, bem como o numero de passos
clinicos que este envolve!’. Desta forma, a smear layer pode ser completamente
removida, no caso dos sistemas adesivos Total-Etch ou Etch-and-Rinse, ou dissolvida e
incorporada na adesdo, como acontece nos sistemas adesivos Self-Etch ou Etch-and-

1921 A smear layer é uma camada constituida por detritos organicos e inorginicos,

Dry
maioritariamente hidroxiapatite e colagénio desnaturado, resultantes da instrumentacdo
mecanica, quer por instrumentos rotatorios ou manuais'®!*-?!%*, Esta apresenta uma baixa
energia de superficie, uma vez que os detritos tendem a entrar e obstruir os tibulos
dentinérios, formando os smear plugs, que diminuem a permeabilidade da dentina®'. No
entanto, a remocdo da smear layer, pode levar ao desenvolvimento de uma sensibilidade

pOs-operatoria aumentada ou mesmo a inflamacgao pulpar transitoria, devido a difusao de

bactérias e outros agressores para a polpa®>.

1.5.2.1.Sistemas adesivos Etch-and-Rinse

Os sistemas adesivos Etch-and-Rinse ou Total-Etch podem ser aplicados segundo
a técnica de dois ou trés passos, dependendo se o protocolo clinico implica a aplicagao
do primer e do adesivo em simultineo?'. O primeiro passo clinico a realizar é o
condicionamento acido quer da superficie de esmalte, quer da superficie de dentina, com

acido ortofosforico. Este acido deve conter uma concentragao entre os 30 e os 40%, uma

26
vez que concentragdes superiores podem resultar num colapso das fibras de colagénio

O pH deve ser mantido entre os 0,1 e 0,4, de modo a exibir propriedades antibacterianas?'.
A execucao deste procedimento, ao nivel do esmalte e da dentina, vai provocar um
condicionamento 4cido total, resultando na remocdao total da smear layer,
desmineraliza¢do da dentina superficial e exposi¢do das fibras de colagénio, abrindo os

tabulos dentinarios'®?!.

Em termos clinicos, deve ser feita uma aplicacdo do acido de pelo menos 15
segundos no esmalte e no maximo de 15 segundos na dentina, de modo a limitar o
condicionamento a dentina superficial''?. De seguida, lava-se abundantemente, de forma
a remover o acido, bem como os sais de célcio e fosfato, e de seguida seca-se levemente,

mantendo assim a dentina hidratada para prevenir o colapso das fibras de colagénio®'?’.
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De forma a preparar a superficie para receber o bond, ¢ realizada a aplicagao do
primer, ap6s o condicionamento 4cido, de modo a aumentar a energia de superficie e,
consequentemente, melhorar as propriedades adesivas!!. O primer é constituido por
monodmeros anfipaticos, contendo propriedades hidrofilicas com afinidade para as fibras
de colagénio, possibilitando a penetragdo dos monomeros hidrofébicos, de modo a
permitir a copolimerizacdo com a resina adesiva hidrofébica. Como exemplos destes
mondmeros, encontramos o 2-hidroxietil metacrilato (HEMA), o trietilenoglicol
dimetacrilato (TEGMA), o bisfenol A glicidil metacrilato (Bis-GMA) e o uretano
dimetacrilato (UDMA). A estes sdo, ainda, adicionados solventes, como a agua, o etanol
e a acetona, que vao diminuir a viscosidade do primer e permitir uma melhor infiltragdo

na dentina desmineralizada, mantendo-a hidratada'*'%2!.

Por fim, o bond ¢ constituido por mondmeros essencialmente hidrofébicos, como
0 Bis-GMA ¢ 0 TEGMA, que t€ém como funcdo preencher os espagos existentes entre as
fibras de colagénio'""!>. Apds copolimerizar com o primer, vai haver formagdo de uma
camada de resina difundida nas fibras de colagénio, designada por camada hibrida, bem
como a formagdo dos resin tags, que permitem um melhor selamento e resisténcia
adesiva'??!-%8,
Os sistemas adesivos Etch-and-Rinse de trés passos, constituidos pelo acido,
primer e bond separados, sdo considerados o gold standard, apresentando uma resisténcia

adesiva mais eficaz'"'°.

1.5.2.2. Sistemas adesivos Self-Etch

Os sistemas adesivos Self-Etch, também conhecidos como Etch-and-dry, ao
contrario dos anteriores dispensam da aplicacdo de um condicionador acidico, uma vez
que estes ja apresentam primers acidicos na sua composi¢do. Deste modo, a aplicagdo

pode ser feita em dois ou apenas num s6 passo, os all-in-one''?!.

Os sistemas Self-Etch apresentam na base da sua composi¢do mondmeros acidicos
mais fracos, quando comparados com o acido ortofosforico, diluidos em agua (30-40%)'°.

A 4gua vai apresentar um papel fundamental, uma vez que permite a ionizagdo dos
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monodmeros acidicos e a formagao de 10es hidrogénio necessarios a desmineralizagao dos

ides célcio presentes na superficie dentaria'*!°.,

Os sistemas adesivos autocondicionantes podem ser classificados, segundo o seu
pH, em ultra-fracos (pH>2,5), fracos (pH~2), moderados (1<pH<2) e fortes (pH<1)*’,
sendo que as diferencas verificadas ao nivel do pH resultam em diferentes profundidades
da desmineralizagdo. Desta forma, quanto maior o pH, menor a desmineralizacido

provocada no tecido dentario°.

A utilizacdo dos primers acidicos permite que ambos 0s processos,
condicionamento acido e aplicacdo do primer, sejam realizados a mesma profundidade,
evitando gaps em que ha desmineralizacdo do tecido e este ndo fica molhado pelo primer.
Desta forma, o mecanismo de adesdo vai ser realizado através de ligacdes quimicas
estabelecidas com a hidroxiapatite e ligagdes covalentes com o cdlcio, bem como as
microporosidades geradas ao nivel da dentina vao permitir uma adesdo mecanica, com
um papel importante na prevengdo da degradagdo da interface adesiva'®%,

Relativamente a técnica Self-Etch, tem sido proposta a execucdo do selective
enamel etching, como alternativa para melhorar os niveis de adesdo. Assim, realiza-se em
primeiro lugar um condicionamento 4cido com o acido ortofosforico no esmalte, seguido
da aplicacio do adesivo Self-Etch, quer no esmalte como na dentina®!. Contrariamente ao
que acontece nos sistemas adesivos mencionados anteriormente, vai haver uma
incorporagdo da smear layer ao nivel da camada hibrida, ocorrendo obstrucao parcial dos
tibulos dentinérios, diminuindo consequentemente a sensibilidade pos-operatoria®!'. No

entanto, este efeito nem sempre ¢ consensual'®

. Para além da vantagem j& mencionada,
varios autores referem a menor suscetibilidade da técnica para erros clinicos, baixa
sensibilidade a 4gua, bem como um tempo de trabalho mais reduzido'*!®. No entanto,
quando comparado com o sistema Etch-and-Rinse, a realizacdo de um condicionamento
acido isolado em vez da aplicagcdo de primers acidicos, acaba por demonstrar melhores

valores de adesdo ao esmalte, bem como menor nanoinfiltracio da interface adesiva®>2.

1.5.2.3. Sistemas adesivos Universais ou Multimodo

Mais recentemente, surgiram os sistemas adesivos universais ou multimodo, que

combinam todos os componentes num unico frasco, com o objetivo de tornar o
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procedimento clinico mais simplificado para o profissional. Estes sistemas permitem uma
aplicagdo segundo as varias técnicas enumeradas anteriormente, nomeadamente como
Etch-and-Rinse de dois passos, Self-Etch de um passo ou mesmo pela técnica de selective
enamel etching, possibilitando ao operador escolher a estratégia ideal para cada situagao

clinica®3-4,

Tal como nos sistemas adesivos anteriores, estes apresentam uma constitui¢ao a
base de 4agua, bem como pela presenca de mondmeros fosfatados hidrofilicos,
nomeadamente o metacriloxidildihidrogeno fosfato, na molécula 10-MDP. Este ultimo
vai interagir quimicamente com a hidroxiapatite estabelecendo ligagdes i6nicas com o

, . 21’24 .~ . . . . ~
calcio”**. Dada a sua composig¢do, os sistemas universais apresentam propriedades nao
s0 hidrofilicas, com a capacidade de humedecer a dentina, mas também hidrofébicas, o
que vai permitir atrasar a absor¢ao da dgua. Assim, vai ocorrer uma maior resisténcia a

degradacio, levando a uma maior durabilidade da interface adesiva®*.

1.5.3. Evoluc¢ao da Adesdao em Ortodontia

Durante o tratamento ortodontico, um dos maiores desafios € obter uma adesao
adequada, de modo a que o bracket se mantenha aderido a superficie dentaria até ao final
tratamento®>. No entanto, a adesdo criada deve ser limitada, para que, aquando da

descolagem dos brackets da superficie de adesdo, esta seja mantida intacta’®37,

Ap6s Buonocore em 1955, ter testado a aplicagdo de acido ortofosférico para
aderir resina acrilica a superficie dentaria, Newman em 1965, aplicou a mesma técnica
em Ortodontia com o objetivo de aderir brackets de ago inoxidavel a superficie do

esmalte!%8,

Atualmente, existe um vasto leque de materiais adesivos disponiveis para realizar

a adesdo dos brackets ortodonticos. Destacam-se as resinas compostas, o ionémero de
vidro (CIV), o iondémero de vidro modificado por resina (CIVMR) e, por fim, os
r 7 .q: ~ . . . ,
compdémeros’. A utilizagdo da resina composta, como adesivo em Ortodontia, ¢
caracterizada, na sua composi¢do, pela juncao de resinas de dimetacrilato com particulas
de carga inorganica, como o vidro de silicato de bério, quartzo ou silicato de zirconio®.
O sucesso da adesdo destas resinas € conseguido através da formagao dos resin tags, uma

vez que permitem a retencao do material, bem como a impermeabiliza¢do da superficie e
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diminuicdo da infiltracio marginal®. Estes, para além de melhores propriedades fisicas e

mecanicas, apresentam também os maiores valores de forga de adesdo’.

Os CIV sao conseguidos a partir de uma reacdo acido-base entre um p6 de vidro
de silicato com o acido poliacrilico. Estes apresentam-se como materiais restauradores e
agentes de cimentacdo, dependendo em parte da sua viscosidade. Assim sendo, o tamanho
méaximo das particulas dos agentes de cimentagio ndo deve ultrapassar os 15um'S.
Quando da tomada de preza, os CIV apresentam fases de hidrogel que resultam no
movimento de calcio, estroncio e outros ides associados a remineralizacao do esmalte e
da dentina. Para além disso, sdo ainda responsaveis pela absorcao e libertagao de fluor
adicionados em géis topicos, dentifricos e colutdrios’*°. A utilizacdo dos CIV, quando
comparados com as resinas compostas, apresentam uma menor retengdo dos brackets a
superficie dentdria. Apesar da desvantagem mencionada, os CIV apresentam como
vantagens o facto de terem uma adesao quimica e uma maior tolerancia a humidade. Desta
forma, ¢ possivel utilizar CIV, sem ter de recorrer a um condicionamento acido e,

posterior, desidrata¢io’.

Relativamente aos CIVMR, surgem numa perspetiva de melhorar os anteriores.
Aos CIV sdo adicionados monomeros de 10% a 20% de resinas foto ou
autopolimerizaveis, designando-se desta forma por materiais hibridos’*’. Apesar do
nimero limitado de mondmeros de resina que podem ser adicionados a solu¢do de acido
poliacrilico, a tomada de presa ¢ acelerada pelos mesmos, sem comprometimento da
reacdo 4cido-base’. Para além da adesio quimica, os monomeros de resina tém a
capacidade de penetrar na superficie dentaria, possibilitando uma ligagdo ndo apenas
quimica, mas também mecanica*’. Desta forma, a renovagio dos CIV trazem vantagens
ndo s6 ao nivel da adesdo a estrutura dentaria, uma vez que com a melhoria das
propriedades fisicas aumentam a resisténcia a fratura, mas também apresentam libertacdo

de fltor e permitem a ligagdo quimica na presenga de humidade’**°.

Por fim, os compoOmeros, também conhecidos como resinas compostas
modificadas por polidcidos, surgem com o intuito de reunir a capacidade de libertagdo de
fltor dos CIV, com a durabilidade presente nas resinas compostas'®. Sdo constituidos por
um componente Unico de vidro de aluminossilicato, com monémeros de resina
modificados por carboxila e monomeros de resinas convencionais ativados por luz’. A

tomada de presa ¢ iniciada pela fotopolimerizacdo do mondmero acidico. No entanto, ¢ a
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partir do contacto e absor¢ao da agua da saliva com o material, que a reagdo acido-base
vai iniciar-se entre os grupos funcionais 4cidos e as particulas de vidro de silicato'®. Desta
forma, ¢ induzida a libertagdo de ides de fluor, que ¢ uma vantagem da utilizagdo dos
compomeros como pastas adesivas ortodonticas, uma vez que previnem a carie dentaria,
bem como descalcificagdes de superficie®”. A auséncia de 4gua na sua constituicdo,
tornam os compomeros, ao contrario do CIV e o CIVMR, isentos de propriedades auto-
adesivas'®. Desta forma, ¢ essencial a realizacdo do condicionamento 4cido ou outros
métodos de preparagdo da superficie, bem como manter a superficie de adesdo seca para
permitir a adesdo mecanica’. Com a polimerizacio dos compdmeros, as propriedades
fisicas vao sendo adquiridas. A forca de adesdo inicial destes € inferior as resinas

compostas, mas manifestam-se superiores quando comparado com os CIVMR*,

1.5.4. Resinas Compostas

Os materiais restauradores a base de resina apresentam variadas aplicagdes
clinicas dependendo da sua composi¢dao. Ao nivel estrutural sdo constituidos por quatro
componentes fundamentais, a matriz organica, as particulas de carga inorganica, o agente

de unido — silano — e os promotores ou reguladores da reagdo de polimerizagdo®.

A matriz orgénica, constituida por fotoiniciadores, monomeros, estabilizadores e
pigmentos, ¢ parte fundamental na estrutura das resinas compostas*!. Os principais
mondmeros na sua constitui¢io sdo o bis-GMA ou o UDMA*!!. Estes monomeros,
quimicamente semelhantes, apresentam uma alta viscosidade, sendo necessario adicionar
mondmeros como o TEGMA e o etilenoglicol dimetacrilato (EGDMA), que apresentam
uma viscosidade menor. A constituicio da componente organica pode provocar
interferéncias ao nivel da polimerizagao, na conversdao dos mondmeros em polimeros, na

viscosidade do material e na absorcao de agua.

Por outro lado, a componente inorganica ¢ constituida por particulas de carga,

rqe . ;. . 42 . N .
normalmente silica, zirconia, vidro e quartzo™, que conferem melhorias as propriedades
fisicas € mecanicas das resinas compostas. E importante ter em atengao que as particulas
de carga ndo podem ser adicionadas a matriz organica de forma indiscriminada, pois isso
poderia levar a uma alta viscosidade, o que tornaria invidvel a utilizacdo na pratica

clinica''. Quando o volume destas particulas atinge os 70%, a resina fica com resisténcia
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a fratura e abrasao semelhante a um dente natural, o que aumenta a sua durabilidade. O
aumento do nimero das particulas de carga, estd ainda relacionado com a diminui¢ao da
contracdo de polimerizagdo, bem como a diminuicdo da expansdo causada pelas
oscilagdes de temperatura. Uma menor absor¢cao de agua, vai ainda permitir uma
diminui¢do da suscetibilidade a pigmentagdo e a abrasdo. Por fim, a radiopacidade
radiografica das particulas de carga inorganica permitem detetar caries secunddrias,

defeitos na restauragio ou mesmo restauragdes desbordantes'®.

Relativamente ao silano, que funciona como agente de unido, tal como o nome
indica vai estabelecer uma unido estavel entre a matriz organica e as particulas de carga
inorganica, de modo a aumentar a coesdo entre ambas e evitando a formacao de bolhas
de ar'!. Para além do ji mencionado, este agente de unidio tem o poder de melhorar as
propriedades mecanicas das resinas compostas, nomeadamente a resisténcia ao desgaste

em locais de stress*.

Ao longo dos anos, tém sido realizadas varias tentativas de agrupar as resinas
compostas, segundo a sua constitui¢do, de modo a facilitar a sua identificacdo na pratica
clinica®®. De entre varias, a classificacio mais utilizada, sendo considerada a mais

convencional**

, € a classificacdo segundo o tamanho médio das particulas, dividindo as
resinas compostas em macroparticuladas, microparticuladas, hibridas e, mais
recentemente, em nanocompositos*. A primeira geracio de resinas compostas, que
surgiram em 1970, foram as de macroparticuladas ou convencionais (10pum, 20pum ou até
50um), tendo sofrido até entdo varias alteracoes ao nivel da sua composi¢do inicial. As
particulas de silica amorfa e quartzo foram as responsaveis para que se obtivessem
melhores resultados quanto as propriedades mecanicas, absor¢do de agua, expansdo
térmica e contracao de polimerizacao deste tipo de resinas. No entanto, devido a grande
dureza das particulas, a eficacia do polimento e acabamento ficou comprometido!®. As
resinas compostas microparticuladas (0,02 e 0,04 um) surgiram com o intuito de melhorar
as propriedades estéticas e de polimento das anteriores, relacionado com a baixa carga de
particulas inorganicas'®. No entanto, as propriedades fisicas e mecéanicas ficaram
comprometidas, limitando a sua utilizacdo em zonas de stress, como nos dentes
posteriores*®. Para alcangar a resisténcia ao desgaste, juntamente com a facilidade de

polimento das resinas anteriores, surgiram as resinas compostas hibridas. Tal como o

nome indica, estas sdo constituidas por particulas de diferentes tamanhos. Assim, as
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particulas micro, constituidas essencialmente por silica coloidal e pirogénica, apresentam
uma maior absor¢ao de dgua, maior coeficiente de expansdo térmica, menor médulo de
elasticidade e menor resisténcia a tragdo, relativamente as particulas macro. Estas ultimas,
clinicamente, apresentam redugdo do brilho e maior suscetibilidade a pigmentagdo. Por
fim, com o desenvolvimento da nanotecnologia, surgiu uma nova geragao de compositos,
capazes de deter o polimento das resinas compostas de microparticuladas e as
propriedades mecénicas caracteristicas das resinas hibridas*’. Os recentes
nanocompositos podem ainda dividir-se em dois grupos, nas resinas compostas
nanoparticuladas e nanohibridas. A diferenga entre ambas esta ndo s6 ao nivel do tamanho
das particulas que apresentam na sua constituicdo, mas também nas propriedades fisicas
e mecanicas que proporcionam®, podendo ser utilizados em locais onde é importante a

estética, mas também em locais em que existe um grande stress mecanico®.

1.5.5. Protocolo de Adesao em Ortodontia

Atualmente, cada vez sdo mais os pacientes adultos que recorrem as consultas de
Ortodontia. Regra geral, estes pacientes apresentam ja alguns dentes tratados, pelo que
sendo a resina composta o material mais utilizado, torna-se imperativo perceber qual o

melhor procedimento para seguir®.

Para que o tratamento ortoddntico seja executado com sucesso, ¢ necessario
realizar todos os passos meticulosamente, de modo a reduzir o risco de falha e,
consequente, o descolamento do bracket da superficie dentdria. Relativamente ao
processo de adesdo de brackets ortodonticos a superficie de compdsito este rege-se pelos
seguintes passos: profilaxia da superficie, preparacao da superficie, aplicagcao do adesivo

no dente/composito e colocacgdo da pasta adesiva na base do bracker™°.

1.5.5.1. Profilaxia

Para realizar a adesdo propriamente dita e seguindo meticulosamente os passos
necessarios, ¢ importante comegar por realizar uma profilaxia. Na superficie dentéria,
existem depositos de matéria organica que devem ser removidos antes da realizacao do
condicionamento acido ou outro método de preparacao da superficie, para ndo haver uma
diminuicdo dos valores de adesdo®’>!. Este procedimento requer a utiliza¢do de borrachas
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ou escovas profilaticas com uma pasta abrasiva, podendo ser tanto pasta profilatica como

pasta pedra-pomes com agua, durante 10 a 15 segundos, a baixa rotagio>'2.

No entanto, este procedimento ndo ¢ consensual, alguns estudos demonstram que

arealizagdo da profilaxia com pedra-pomes nio apresenta alteragdes na forga de adesdo™.

1.5.5.2. Métodos de Preparacio da Superficie

Segundo a literatura, a realizagdo de mecanismos de preparagdo da superficie do
composito envelhecido € essencial para uma melhoria da forga adesao, estes vao remover
a camada superficial do compdsito, aumentando a energia de superficie>*>>. Deste modo,
tém sido investigadas varias técnicas como a aplicacao de acidos, utilizacdo de jatos com

particulas, brocas diamantadas e silanos>*.

1.5.5.2.1. Acido fosférico

Em termos clinicos, o acido ortofosforico ¢ utilizado ndo sé para condicionar as
superficies dentdrias constituidas por esmalte e dentina, mas também para condicionar

compositos envelhecidos®.

Segundo a literatura, ndo € consensual os efeitos provocados nas superficies de
composito apds o condicionamento acido. Por um lado, existem estudos que referem que
este ndo tem qualquer impacto sobre a resisténcia adesiva, uma vez que a nivel

microscopico ndo se verificavam diferengas pré e pos condicionamento®’®

, pelo que
alguns autores sugerem que o condicionamento acido apenas provoca uma limpeza eficaz
e remocdo de detritos®. No entanto, existem estudos, que utilizaram amostras
condicionadas com 4cido ortofosforico a 37%, demonstrando ao microscopio, presenca
de micro-rugosidades na superficie do compdsito, com consequente aumento da area de

superficie®.

1.5.5.2.2. Acido hidrofluoridrico

A utilizag¢ao do 4cido hidrofluoridrico tem sido mais observado na preparagao de

superficies em ceramica®®. No entanto, este tém demonstrado ser um método eficaz na
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preparacdo de superficies em resinas compostas envelhecidas®®. A atuacio do 4cido
hidrofluoridrico, ao nivel dos compositos, deve ser realizada entre os 30 e os 120
segundos °'. Este tempo é o necessario para se verificarem alteragdes ao nivel da
rugosidade da superficie do compdsito, através da dissolugdo das particulas de

carga57*6°’61 )

O efeito deste condicionamento esta dependente do tipo, tamanho e
percentagem de particulas de carga de cada composito®’. Deste modo, existem estudos
que sugerem que uma diminui¢do dos valores de adesdo, aquando do condicionamento
com o acido hidrofluoridrico, resultam de um enfraquecimento e degradagdo do material,
provocados pelos gaps existentes entre as particulas de carga, que vao permitir a entrada
de 4gua e consequente desorganizacdo da camada de silano®*?, Para além do que j foi

mencionado, este dcido apresenta risco para os tecidos moles, o que requer um isolamento

e cuidado redobrado aquando da sua utilizagdo®’.

1.5.5.2.3. Broca diamantada

Em Dentisteria, a broca diamantada ¢ utilizada para prepara¢ao de uma cavidade
para receber o sistema adesivo!!, sendo caracterizado por um método simples e
eficiente®. No entanto, a eficacia deste instrumento como método de preparacdo da
superficie de compdsito tem sido questionada, uma vez que a penetragdo do adesivo ¢
dificultada pela criacdo de uma excessiva rugosidade superficial, que pode afetar os
resultados de adesdo®’, bem como pode provocar riscos de exposicio de particulas da
matriz®!. No entanto, existem estudos que consideram este método eficaz, uma vez que
consegue estabelecer resultados de for¢a adesiva elevados a partir da adesdo micro-

mecanica conseguida pela criacdo de sulcos e fendas na superficie do compdsito®+°.

1.5.5.2.4. Jato de 6xido de aluminio

A utilizagdo do jato de 6xido de aluminio, na pratica clinica, tem vindo a aumentar,
uma vez que este ¢ um método de preparagdo de superficie rapido e facil de
utilizar®.Segundo a literatura, amostras de compésito jateadas com particulas de 50 pm
de 6xido de aluminio, quando observadas ao microscopio, apresentam uma rugosidade
superficial com profundidade de 15 pm>>. Pelo que, este método esta relacionado com

melhorias nos resultados das forgas de adesdo na interface compésito-composito®!-°,
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1.5.5.2.5. Jato de bicarbonato de sodio

A utilizagdo do jato de bicarbonato de sédio tem sido verificada ao nivel da
preparacao dos compositos, nomeadamente para receberem a resina para a colagem dos
brackets’™®. Ao nivel da superficie dos compositos e através da observacdo do
microscopio eletroénico de varrimento, € possivel visualizar a criagdo de micro-retengdes
limitadas a superficie, facilitando e melhorando o processo de adesdo, bem como a

colocacdo dos brackets®’.

1.5.5.2.6. Jato de silica e alumina

Os valores de adesdo relacionados com a utilizagdo do jato de silica e alumina
tém-se demonstrado Otimos. A utilizagdo de particulas de 30 pum, permitem uma
rugosidade de superficie com uma profundidade de 10 um>°. A aplicacdo do jato permite
melhorias ao nivel da reten¢io mecanica e aumento da area de superficie®®, permitindo
também uma maior facilidade de molhar a superficie com o adesivo®’. No entanto,
existem diferengas nos valores de adesdo quando se compara o jato com particulas de
silica ou particulas de alumina, uma vez que o primeiro apresenta vantagens pela

deposic¢do da silica, provocando um aumento da 4rea de superficie®”.

1.5.5.2.7. Laser

Mais recentemente, surgiu o laser, que apresenta resultados semelhantes ao
condicionamento 4cido no tecido dentario, quer no esmalte quer na dentina®. Este método
de preparagdo da superficie ndo cria smear layer, o que diminui a energia de superficie e
dificulta a a¢do do adesivo. No entanto, ndo ha producdo de aerossbis, como acontece

com o jato de particulas®®.

1.5.5.3. Adesao do bracket a superficie de compésito

Atualmente, existem varios tipos de brackets e associados a estes, diferentes tipos

de bases, malha grossa, malha fina, totalmente fundidas ou com sulcos retentivos®’. A
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presenca de adesivo nestes elementos retentivos permite uma maior resisténcia as forcas
mastigatorias, ndo devendo comprometer a superficie dentaria aquando da descolagem

do bracket'®. Num estudo realizado por Knox et al”

, em que se investigou a influéncia
da morfologia da base do bracket, bem como do sistema adesivo na for¢a de adesao,
concluiu-se que, de facto, o sistema adesivo utilizado tinha influéncia nos valores de
adesdo registados, mas também algumas morfologias do bracket permitiam uma maior
infiltragdo do adesivo na base'®. Outro fator a ter em conta, relativamente a morfologia
da base do bracket, ¢ a presenca de uma curvatura. A curvatura do bracket deve ser

respeitada para cada dente, diminuindo a dependéncia do adesivo’!.

Com o aumento da afluéncia de pacientes adultos a area da Ortodontia, tem-se
verificado um aumento de pacientes com restauragdes a resina composta em boca, pelo
que ¢ um desafio realizar a colagem de brackets ortoddnticos a este material®. Vérios
estudos tém relatado diferengas na forga de adesdo de um compdsito apos ter sido
realizada a polimerizagdo, comparativamente com um compoésito que ja foi polido,
contaminado e envelhecido, sendo que neste ultimo caso existe uma diminui¢do abrupta
dos valores de adesdo’. Isto verifica-se porque a ligagdo formada entre as duas camadas
de composito € realizada através da camada de resina ndo polimerizada inibida pelo
oxigénio. No entanto, com o envelhecimento vai haver a diminui¢do dos grupos
metacrilato dificultando a adesdo®®’. De modo contornar este desafio, é necessario
remover a camada mais superficial do composito envelhecido, seguido da aplicagdo de

um sistema adesivo’”.

Para remover a camada superficial do composito recorrem-se a métodos de
preparacdo de superficie, que podem ser mecanicos ou quimicos, como anteriormente
referido, permitindo um aumento da rugosidade do composito, melhorando a ligacao
mecanica entre as sucessivas camadas. No entanto, a aplicagao de agentes de unido, como
o silano, também se tem demonstrado eficaz na melhoria dos valores de adesao,
provavelmente pela capacidade que o silano tem em criar liga¢cdes com os detritos da

matriz>®.

Relativamente ao sistema adesivo, este vai atuar ao nivel do composito, formando
ligagdes quimicas com a matriz e particulas de carga, bem como penetrar nas falhas da
matriz’*. Os adesivos com baixa viscosidade tém demonstrado uma boa penetracdo nas

micro-rugosidades criadas pelo tratamento de superficie. Ao contrario do esmalte a da
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dentina, no compdsito nao ha formacao da camada hibrida, pelo que o contacto entre o

adesivo e 0 composito é apenas superficial®.

Recentemente, foi langado pela Reliance® Orthodontic Product um novo sistema
adesivo que fornece uma elevada for¢a de adesdo ao esmalte normal, bem como esmalte
hipocalcificado, fluorose, esmalte deciduo e dentina. No entanto, também permite adesdo
a superficies diferenciadas, nomeadamente amalgama, ouro ou ago inoxidavel, ceramicas,
zircOnia, restauracdes a resina composta, restauragdes provisorias e ponticos em acrilico.
Este ¢ um adesivo universal e pode ser utilizado como autopolimerizavel,
fotopolimerizavel ou dual. Relativamente as indicagdes do fabricante para aderir as
resinas compostas, ¢ recomendado que a superficie deve ser inicialmente preparada com

o jato de 6xido de aluminio”.

1.5.5.4. Polimerizacao

A reagdo de polimerizagdo inicia-se por uma interagdo entre o iniciador € o
ativador. O iniciador, que ¢ uma molécula insaturada constituida por dois dtomos de
carbono com ligagdes duplas entre si, que vai reagir com o ativador, que ¢ o elemento
capaz de quebrar as ligagdes duplas de carbono. Deste modo, o ativador ao quebrar as
ligagdes duplas, forma uma ligagdo covalente com apenas um dos atomos de carbono,
enquanto que o outro atomo servird como radical livre, permitindo o inicio de uma reagao
em cadeia. A reacdo ¢ terminada na auséncia de mondmeros disponiveis para ligagdo ao
radical livre, quando se ligam duas cadeias poliméricas ou, ainda, pela reagao do polimero

em crescimento com um iniciador ativado'®.

Para que a interagdo inicial entre os mondmeros se realize, a polimerizagao pode
ser ativada de tré€s maneiras, por autopolimerizacao, por fotopolimerizacao ou dual, sendo

I . r . ~ . . 76 .
que a ultima ¢ uma combina¢do dos dois anteriores’. No caso das resinas compostas
autopolimerizaveis, o produto ¢ comercializado em dois componentes que contém um
iniciador e um ativador, os mais comuns costumam ser o peroxido de benzoilo e a amina
terciaria, respetivamente. A iniciagdo da reacdo comeca quando o operador inicia a
espatulagio dos dois componentes’’. Os problemas relacionados com esta técnica sio,

por um lado, a dificuldade em controlar a velocidade de polimerizagdao ap6s o inicio da
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espatulagio’’, e, por outro, o facto de haver possibilidade de criagdo de bolhas de ar, o

que pode afetar os resultados da for¢a de adesdo’®.

A utilizagdo de resinas compostas ativadas por luz, permite ao operador decidir
quando ¢ que o iniciador deve ser ativado, através da absor¢do de energia luminosa. A
maioria das resinas compostas, apresenta como fotoiniciador a canforoquinona, que
apresenta uma absor¢do de feixe eletromagnético entre os 400 e 500 nm, com o pico de
absor¢ao nos 480 nm. Para que a reagdo possa ocorrer, a canforoquinona necessita de um
co-iniciador, que ¢ uma molécula que ndo absorve luz, mas que vai interagir com o
fotoiniciador ativado, formando radicais livres que permitem a reagao de polimerizagdo.
O co-iniciador mais comum ¢ um dimetilaminaetilometacrilato, ou seja, uma amina
terciaria’s.

Atualmente, estdo disponiveis varios aparelhos para realizar a ativagao por luz na
pratica clinica, fotopolimerizadores de quartzo-tungsténio-halogéneo, arco de plasma,
laser e light emitting diodes (LED). Para a utilizacdo do fotopolimerizador quartzo-
tungsténio-halogéneo € necessario utilizar um filtro, de modo a que o comprimento de
onda se localize entre os valores ideais de ativacao da canforoquinona. Por outro lado, os
fotopolimerizadores arco de plasma apresentam uma intensidade de luz elevada, o que
permite a sua utilizagio num tempo mais reduzido, entre os trés e os cinco segundos”.
No entanto, a elevada intensidade que apresentam pode provocar danos, devido ao
aumento da temperatura, ao nivel da polpa”. Os lasers de 4rgon apresentam interesse a
nivel clinico, uma vez que permitem a transmissdo de um comprimento de onda ideal
para a ativacdo da canforoquinona, sem ter de se recorrer a filtros, bem como a luz pode
ser ajustada a cada tipo de resina composta que ¢ utilizada pelo operador®’. No entanto,
entre outras desvantagens, apos se ligar o aparelho, este s6 tem capacidade de emitir luz
passados 30 segundos’®*°. Por fim, os LED apresentam vantagens relativamente aos
fotopolimerizadores convencionais, nio sé por garantir uma dissipagdo menor de calor’’,
mas também porque transmitem a luz num comprimento de onda de 465 nm, que ¢é o pico

de absorg¢do da canforoquinona®’.

Os sistemas dual, apresentam tanto iniciadores como ativadores na sua
constitui¢do, possibilitando os dois tipos de polimerizagdo. Nestes sistemas, o inicio da
reacdo da-se quimicamente, pelo que se apresenta como desvantagem para o operador,

dificultando a retirada de excessos, bem como limita o tempo de trabalho®'. Como grande
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vantagem apresenta o facto de ser possivel completar a polimerizacao em locais em que

a luz ndlo consegue chegar®!52,

1.5.6. Avaliacao da falha de adesao

Quando ha falha na adesdo de um bracket ortodontico e, consequentemente, este
se descola, ¢ importante realizar uma avaliagdo do local onde ocorreu a falha na adesdo.
Assim, existem métodos de avaliacdo da capacidade adesiva em ortodontia. O ARI ¢ um
dos métodos que foi desenvolvido por Artun & Bergland®, sendo um método qualitativo,
simples e pratico para utilizacdo dos operadores, sem necessidade de qualquer material
em especifico®®. O ARI tem como objetivo determinar o local onde ocorreu a falha da
adesdo, bem como avaliar o remanescente de adesivo presente no dente ou no bracket,
sendo este tltimo uma adaptacdo do método original®.

A classificacdo ¢ realizada segundo quatro pontuagdes. Quando o score € 0, indica
que ndo existe presenga de adesivo na superficie do dente, indicando que a falha de adesao
ocorreu na interface esmalte-adesivo; se o score € 1 significa que menos de metade
(<50%) do adesivo permanece na superficie do dente, indicando que a falha de adesdo se
encontra na interface esmalte-adesivo; quando o score € 2, indica que mais de metade
(>50%) do adesivo permanece na superficie do esmalte, indicando que a falha de adesao
se verifica na interface adesivo-bracket; por fim, o score 3 significa que todo o adesivo
permaneceu na superficie do esmalte, com impressao da base do bracket, indicando, que
a falha de adesdio ocorreu na interface adesivo-bracket**. Deste modo, quando se
verificam scores de 0 significa que poderia existir presenga de contaminantes na
superficie, resultando em baixos valores de for¢a de adesdo. Se, por outro lado, se
verificar o score maximo, ou seja, 3 como o adesivo permanece todo na superficie do

dente, evita fraturas a superficie do mesmo®®.

1.5.7. Estudos precedentes de adesdo de brackets ortodonticos

a compaosito

Durante a pesquisa bibliografica realizada, foi possivel observar um numero
reduzido de estudos elaborados sobre métodos de preparagao de superficie de composito
para colagem de brackets, sendo os estudos encontrados essencialmente relativos a

ceramicas ou amalgama. Por ser um sistema adesivo recente, também nao foram
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encontrados muitos estudos sobre a aplicagdo do Assure® Plus All para adesdo de
brackets a composito. Assim, na Tabela 1 sdo apresentados trés estudos precedentes
relativamente as preparagdes de superficie do composito, onde apenas um aborda o
sistema adesivo Assure® Plus All.

Em 2011, Bayram et al®’ conduziram um estudo com o objetivo de testar qual a
melhor preparagcdo mecanica para realizar a colagem de brackets ortodonticos metalicos
a uma resina composta nanohibrida (Filtek™ Supreme XT)® envelhecida. A amostra foi
constituida por noventa discos de resina composta com 6 mm de didmetro ¢ 2 mm de
espessura. Em primeiro lugar, os discos foram submetidos a uma camara de
envelhecimento acelerado, durante 300 horas. Posto isto, foram armazenados em agua
destilada, durante 24 horas, a temperatura ambiente. Para a avaliagdo dos testes de
resisténcia ao cisalhamento e avaliacao do local de falha, as amostras foram distribuidas
aleatoriamente por seis grupos, diferindo no tipo de preparagdo de superficie realizada:
sem preparagdo (controlo), aplicagdo de acido fosforico 38%, aplicagdo de acido
fluoridrico 9,6%, jato de bicarbonato de sddio, jato de 6xido de aluminio com particulas
de 50 pum e utilizagdo de uma broca diamantada a alta velocidade. Posteriormente, foi
aplicado o adesivo Transbond™ XT em todas as amostras, bem como a pasta adesiva. As
amostras foram novamente armazenadas, mas desta vez durante uma semana, em agua
destilada a 37°C e, de seguida, submetidas a uma termociclagem de 1.000 ciclos térmicos
entre 0s 5-55°C. Em termos de resultados verificou-se ao nivel da for¢a de adesao valores
entre os 2,77 MPa para o grupo sem preparacao de superficie e 10,61 MPa para o grupo
preparado com a broca diamantada. Relativamente a falha adesiva, esta verificou-se na
interface adesivo-composito para o grupo ndo preparado, preparado com acido fosférico
e preparado com &cido fluoridrico; e para o grupo preparado com a broca diamantada, a

falha verificou-se na interface adesivo-bracket.

Em 2017, Tayebi et al’ realizaram um estudo com o objetivo de testar a for¢a de
adesdo de brackets ortodonticos a compésito (Filtek™ Z250)™ envelhecido, utilizando
trés adesivos diferentes. A amostra foi constituida por sessenta discos de resina composta
com 10 mm de diametro e 2 mm de espessura. Em primeiro lugar, os discos foram
armazenados, durante 24 horas, em agua destilada a 371+1°C, seguido de 5.000 ciclos

térmicos entre os 5-55°C. Para a avaliacao dos testes de resisténcia ao cisalhamento e

§ 3M ESPE, St Paul, Minnesota, EUA
** 3M ESPE, St Paul, Minnesota, EUA
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avaliacdo do local de falha, as amostras foram distribuidas aleatoriamente por seis grupos,
diferindo no tipo de preparacao de superficie realizada, preparagdo da superficie com jato
de 6xido de aluminio com particulas de 50 um com um MicroEtcher®'" e utilizagdo de
uma broca diamantada, bem como no sistema adesivo utilizado, Transbond™ XT,
Assure® Plus All e Composite Primer*. Posteriormente, foi aplicada a pasta adesiva
Transbond™ XT. As amostras foram novamente armazenadas, durante 24 horas, em agua
destilada a 37°C e, de seguida, submetidas a uma termociclagem de 2.000 ciclos térmicos
entre os 5-55°C. Em termos de resultados verificou-se ao nivel da for¢a de adesao valores
entre os 7,57+4 MPa para o preparado com broca e aplicagdo do sistema adesivo
Transbond™ XT e 13,8+5,2 MPa para o grupo preparado com o jato de 6xido de
aluminio e o sistema adesivo Assure® Plus All. Relativamente a falha adesiva, nos grupos
em que se utilizou a preparacdo de superficie com broca, o score foi sempre 3, ja nos
grupos em que se utilizou o jato de 6xido de aluminio a falha ocorreu na base do

compdsito.

Em 2019, Najafi et al® conduziram um estudo com o objetivo de avaliar o efeito
na resisténcia da colagem de brackets metélicos ortodonticos a superficie de composito
microhibrida (DiaFil™)% envelhecida, utilizando diferentes métodos de tratamento da
superficie. A amostra foi constituida por 66 incisivos superiores direitos, elaborados
através de coroas de acetato. Em primeiro lugar, as amostras foram armazenadas em agua
destilada a 37°C, durante uma semana. Para a avaliacdo dos testes de resisténcia ao
cisalhamento e avaliacdo do local de falha, as amostras foram distribuidas aleatoriamente
por quatro grupos, diferindo no tipo de preparagao de superficie realizada: aplicacao de
acido fosforico 38%, jato de 6xido de aluminio, broca diamantada e laser. Posteriormente,
foi aplicado o sistema adesivo Transbond™ XT em todas as amostras. As amostras foram
novamente armazenadas, em agua destilada a 37°C. Em termos de resultados verificou-
se ao nivel da for¢a de adesdo valores entre os 6,78 MPa para o grupo preparado com o
acido fosforico e 17,18 MPa para o grupo preparado com o jato de 6xido de aluminio,
ndo havendo diferengas estatisticamente significativas no grupo preparado com a broca
diamantada ou com o laser. Relativamente a falha adesiva, nos grupos de preparacdo com

jato de 6xido de aluminio e broca diamantada as pontuacdes de ARI variaram entre 2 e 3,

T Danville, CA, EUA
# GC Dental Products, Europe
%% Diadent group®, Korea
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ja nos grupos preparados com o acido ortofosférico e laser, as pontuagdes de ARI

variaram entre 0 e 1.

Tabela 1: Estudos precedentes de adesdo de brackets ortodonticos a composito.

Amostra

Armazenamento da

amostra

Termociclagem inicial

Tipo de bracket

Preparacio da
superficie do

composito

Bayram et al, 2011

n=90
Discos de compdsito
com 6 mm de diametro

e 2 mm de espessura

Agua destilada, a
temperatura ambiente,
durante 24h
Camara de
envelhecimento
acelerado, durante um
total de 300 horas.
Foram expostas a luz
UV continua e luz
visivel, a uma
temperatura de 43,3°C,
com ciclo de
pulverizagdo de agua
destilada de 18 min, a
cada periodo de 2 h
Brackets metalico de
incisivos centrais
superiores
Controlo, sem
tratamento de
superficie;
Acido ortofosférico
38%, durante 60
segundos;
Acido Fluoridrico
9,6%, durante 60
segundos;

Jato de bicarbonato de
sodio, a pressao de 2,2

psi, a uma distancia de
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Tayebi et al, 2017
n=60
Discos de compdsito
com 10 mm de
diametro e 2 mm de

espessura

Agua destilada
37+1°C, durante 24h

5.000 ciclos térmicos
entre os 5-55°C, com
tempo de permanéncia
de 30s e transferéncia 4

segundos

Brackets metalico de
incisivos centrais

superiores

Jato de 6xido de
aluminio com
particulas de 50 pm, a
pressdo de 3,5-4,5 bar,
por 10 segundos;
Broca de fissura

diamantada (008)

Najafi et al, 2019

n=76
Incisivos superiores

direitos

Agua desionizada

37°C, durante 1 semana

Nao realizada

Brackets metalicos de
Incisivos centrais

superiores

Acido ortofosférico
38%, durante 60
segundos;

Jato de 6xido de
aluminio com
particulas de 5 um, a
pressao de 65 psi, a
uma distancia de 10
mm, durante 7

segundos;



Adesivos

Pasta adesiva

Armazenamento da

amostra

Termociclagem

Velocidade da forg¢a

Resultados

ARI

(original/modificado)

10 mm, durante 15
segundos;

Jato de oxido de
aluminio com
particulas de 50 um, a
uma distancia de 10
mm, durante 10
segundos;
Broca diamantada

(150mm; 856/018)

Transbond™ XT

Pasta adesiva
Transbond™ XT
Agua destilada, a 37°C,
durante 1 semana
1.000 ciclos térmicos
entre os 5-55°C com
tempo de permanéncia
de 30 segundos e
tempo de transferéncia
de 4 segundos

1 mm/min

O valor da forga de
adesdo variou entre
2,77 MPa para o grupo
sem preparagdo de
superficie e 10,61 MPa
para o grupo preparado
com a broca

diamantada

(magnificagdo 10x -

Original)

Transbond™ XT,
Assure® Plus All e
Composite Primer
Pasta adesiva
Transbond™ XT
Agua destilada, a 37°C,
durante 24 horas
2.000 ciclos térmicos
entre os 5-55°C com
tempo de permanéncia
de 20 segundos e
tempo de transferéncia
de 4 segundos
1 mm/min
O valor da forca de
adesdo variou entre
7,57+£4 MPa para o
grupo preparado com a
broca diamantada e
utilizagdo do sistema
adesivo Transbond™
XT e 13,84+5,8 MPa
para o grupo preparado
com o jato de 6xido de
aluminio e utilizagao
do sistema adesivo
Assure® Plus All
(magnificagao 10x -

Original)
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Introdugdo

Broca troncocénica
diamantada de grédo
grosso;

Laser CO2 pulsado,
com poténcias de saida
de1,3,5e¢7 W com
modos de frequéncia 5
¢ 10 Hz, duragao de
pulso 10 ms e tempo
total de exposic¢ao 7

segundos

Transbond™ XT

Pasta adesiva
Tranbond™ XT
Agua destilada, 48
horas, 37°C

Nao realizada

0,5 mm/min
O valor da forca de
adesdo variou entre
6,78 MPa, para o grupo
preparado com ataque
acido e 17,18 MPa para
0 grupo preparada com
jato de oxido de
aluminio. Nos grupos
preparados com broca
diamantada e laser ndo
se verificaram
diferencgas
significativas
(magnificacdo x10 -

Original)
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diferentes preparagoes de superficie

Nos grupos sem
preparagdo, com
preparagdo com acido
ortofosforico e
preparacgao com acido
hidrofluoridrico, a
falha ocorreu na
interface adesivo-
composito;

No grupo preparado
com a broca
diamantada, a falha
ocorreu na interface

adesivo-bracket.
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Nos grupos em que se
utilizou a preparagao
de superficie com
broca, o score foi
sempre 3;

Nos grupos em que se
utilizou o jato de 6xido
de aluminio a fratura
foi na base do

composito.

Nos grupos de
preparagdo com jato de
oxido de aluminio e
broca diamantada, as
pontuacdes de ARI
variaram entre 2 € 3;
Nos grupos preparados
com acido
ortofosforico e laser, as
pontuagdes de ARI

variaram entre 0 e 1.
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II. MATERIAIS E METODOS

2.1. Método de Pesquisa Bibliografica

Para a realizacdo da presente investigagao, bem como revisao bibliografica,
recorreu-se a uma pesquisa nos motores de busca digital e a bases de dados da SciELO,
B-On, Pubmed, Cochrane e Google Académico.

Para uma possivel elaboragdo da revisdo bibliografica foram, também, utilizados
livros. Para tal, recorreu-se a biblioteca do Instituto Universitario Egas Moniz (IUEM).

As palavras-chave utilizadas foram as seguintes: brackets, composito, preparagao
de superficie, for¢a de resisténcia ao cisalhamento, for¢a de adesdo, adesdo de brackets.
Todos os artigos cientificos analisados, encontravam-se em Portugués ou Inglés.

Durante a pesquisa foi possivel observar uma escassez de estudos elaborados
sobre métodos de preparagdo de superficie de compdsito para colagem de brackets, sendo
os estudos encontrados essencialmente relativos a ceramicas ou amalgama. Talvez, por
ser um sistema adesivo recente, apenas foi encontrado um estudo sobre a aplicagdo do

Assure® Plus All"™ para adesdo de brackets a composito.

2.2.Amostra

Foram realizados 12 blocos de composito, cada um constituido por quatro faces
vestibulares iguais as de um pré-molar, formando uma amostra total de 48 faces
vestibulares.

Para a realizagdo das amostras em compoOsito, procedeu-se inicialmente a
elaboragdo de amostras em ceramica para posterior realiza¢do de um molde em silicone
transparente, a ser preenchido com resina composta. Assim, comegou por ser feito uma
digitalizagdo de um pré-molar através do scanner CAD/CAM Vinyl'™" (Figura 1). De
seguida, recorrendo ao programa 3D Builder**, foi elaborado um protétipo do bloco de
ceramica contendo 4 faces vestibulares do mesmo pré-molar (Figura 2). Por fim, foi
realizada a fresagem dos blocos de ceramica através da fresadora de CAD/CAM

CORITEC 250i%% e 0 programa iCAM V5 smart™ (Figura 3).

*** 3M Unitek, Monravia, California, EUA

#1 3D Builder, © Microsoft Corporation
$83 Imes-icore® GmbH, Eiterfeld, Germany
**** Imes-icore® GmbH, Eiterfeld, Germany
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Figure 1:Scanner CAD/CAM Vinyl.

Figure 2:Prototipo dos blocos de cerdmica contendo as quatro faces de pré-molar, no programa 3D

Builder.

Figure 3:Fresadora CAD/CAM CORITEC 250i.
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Foi realizada uma impressao, com um silicone transparente, de duas amostras em
ceramica previamente elaboradas, de modo a reproduzir fielmente as amostras em
compdsito. Apds a preza estar concluida, foi compactada resina Filtek™ 7250777, na cor
A2, no interior do silicone transparente e, posteriormente, fotopolimerizada (Figura 4 e

5).

Figure 4:Silicone transparente para realizagdo das amostras em compdsito.

Figure 5:Resina Composta Filtek Z250.

Todas as amostras foram elaboradas pelo mesmo operador, tendo sido
fotopolimerizadas com o fotopolimerizador Ortholux™ Luminous Curing Light #** com
emissao de luz por diodo (LED, DX), em modo continuo, com poténcia de luz de 1600

mW/cm2, durante 40 segundos em cada face (Figura 6).

11f 3M ESPE, St Paul, Minnesota, EUA
H1t 3M Unitek, Monrovia, EUA

41



For¢a de adesdo de brackets ortodonticos a compdsito, utilizando diferentes sistemas adesivos e
diferentes preparagoes de superficie

Figure 6:Fotopolimerizador 3M Ortholux™ Luminous.

Por fim, os blocos foram inspecionados, de modo a garantir que ndo existia

nenhum tipo de defeito que pudesse perturbar a adesdo futura dos brackets (Figura 7).

'E
i

Figure 7:Blocos de compdsito com quatro faces vestibulares. Vista de varias perspetivas.

2.3. Constituicao dos grupos de estudo

A amostra, constituida por 48 faces vestibulares de pré-molares em resina composta,
foi aleatoriamente distribuida por quatro grupos (n=12):

- Grupo 1: preparacdo de superficie com acido ortofosforico 35% e sistema adesivo
Transbond™ XT$3%;

- Grupo 2: preparacdo de superficie com acido ortofosforico 35% e sistema adesivo
Assure® Plus All;

- Grupo 3: preparagdo de superficie com jato de 6xido de aluminio e sistema adesivo

Transbond™ XT;

§§3% 3M Unitek, Monravia, California, EUA
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- Grupo 4: preparagdo de superficie com jato de 6xido de aluminio e sistema adesivo

Assure® Plus Al

2.4. Metodologia de Investigacio

2.4.1. Envelhecimento Inicial da amostra

Apos terem sido realizadas todas as amostras, estas foram conservadas na estufa

sskskoksk

incubadora universal Memmert® INE 4002, durante 24 horas a 37°C, para posterior

envelhecimento das amostras (Figura 8).

Figure 8:Estufa incubadora universal Memmert® INE 4002.

Para o envelhecimento das amostras de composito foi utilizada a méquina
termocicladora Julabo Labortech® ™77, tendo se realizado 5.000 ciclos, em 4gua
destilada, com variacdo de temperatura entre os 5°C e os 55°C. O tempo de permanéncia

em cada banho foi de 20 segundos e 5 segundos de transferéncia (Figura 9).

EEEEEY

Memmert, Schwabach, Germany
11T Seelbach, Alemanha
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Figure 9:Termocicladora Julabo Labortech®.
2.4.2. Colagem dos brackets a superficie em Composito

Para a colagem dos brackets recorreu-se a utilizagdo de acido ortofosférico 35%
(Transbond™ XT Etching Gel System)***# ¢ jato de o6xido de aluminio
EtchMaster®%¥%%3, como métodos de preparagio da superficie do compésito, e utilizou-se
os sistemas adesivos fotopolimerizaveis, Assure® Plus All e Transbond™ XT, para

posterior comparagdo entre si (Figura 10, 11 e 12). Para todos os grupos foi utilizada a

pasta adesiva Transbond™ XT.

Figure 10:Acido ortofosforico Transbond™ XT Etching Gel System.

1 3M Unitek, Monravia, California, EUA
§8888 Reliance Orthodontic Products, Itasca, Illinoius, EUA
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fight Da not

Light Cure Adhesive Paste jrom Wi oo
ag

Figure 12:Assure® Plus All e Transbond™ XT.

Utilizaram-se 48 brackets de pré-molares .018 in, Victory Series™, prescri¢cao
MBT™***

A adesdo dos brackets foi realizada segundo o esquema apresentado na Figura 13,
seguindo as informagdes dos fabricantes. Todos os brackets foram colados no mesmo dia,

pelo mesmo operador.

" 3M Unitek, Monravia, California, EUA
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Profilaxia com pasta pedra-pomes e dgua

Jateamento com dxido de
Acido ortofosférico 35%, aluminio 50 pm, & pressio de
durante 60 segundos 40 psi, a 1-2 mm de
= e distincia, durante 3 segundos

Lavar durante 30 segundos e secar

Transhond™ XT

Aplicar uma fina camada

Secar cuidadosamente com o jato de ar

Aplicar uma pequena quantidade da pasta
Transhond™ XT na base do bracket

Colocar o bracket na superficie de compésito
€ ajustar a posigdo final :

Retirar os excessos em redor do bracket

Fotopolimerizar 10 segundos por
mesial e distal

Figure 13:Esquema resumo da adesdo de brackets a superficie de composito.

Para fotopolimerizar o adesivo foi usado o fotopolimerizador OrtholuxTM
Luminous Curing Light com emissdo de luz por diodo (LED, DX), em modo continuo,
com poténcia de luz de 1600 mW/cm? (Figura 5).

Feita a adesdo dos brackets ao compdsito, as amostras foram guardadas em agua
destilada, na estufa incubadora universal (Memmert® INE 4002) a 37°C, durante 24 horas
(Figura 8).
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2.4.3. Envelhecimento da amostra

Apods ter sido retirada da estufa, a amostra foi submetida a uma nova
termociclagem na maquina termocicladora (Julabo Labortech®) de 10.000 ciclos em agua
destilada, com variacdo de temperatura entre 5°C e 55°C. O tempo de permanéncia em

cada banho foram 20 segundos e transferéncia de 5 segundos (Figura 9).

2.4.4. Determinacao da for¢a de adesao

Nesta etapa, comegou-se por realizar cilindros de resina acrilica autopolimerizavel
Schiitz Futura Self' ", de modo a que as amostras pudessem ser testadas na Maquina

de Testes Universal (Shimadzu Autograph AG-IS)**# (Figura 14).

i

g
I~
gg\ e

Figure 14:Maquina de Testes Universal (Shimadzu Autograph AG-IS).

Os cilindros de resina acrilica foram elaborados a partir de moldes em metal com
um diametro interno de 16,30 mm. Na parte interna foi colocada vaselina para ser possivel

retirar os blocos, apds tomada a presa do acrilico (Figura 15).

7% Schiitz Dental Group, Rosbach, Germany
HH Toquio, Japdo
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Figure 15:Moldes de metal com diametro interno 16,30 mm.

Na realizagdo dos testes de cisalhamento, os blocos de acrilico foram colocados
na Maquina de Testes Universal, de modo a manter o paralelismo entre a face vestibular,
a base do bracket e a ansa do dispositivo desenhado exclusivamente para este tipo de
testes, a qual ocupou a totalidade das aletas gengivais do bracket (Figura 16, A).

Para que os brackets nao se perdessem, colocou-se um saco de pléstico
transparente para que estes ficassem contidos no seu interior ap6s a descolagem (Figura
16, B).

Os testes de cisalhamento foram realizados a uma velocidade de 1 mm/min e os

resultados foram registados em Newtons (N).

AT

Figure 16:Cilindros montados na Maquina de Testes Universal. A — Vista vestibular; B — Aspeto final
com o saco de plastico.
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De modo a converter os resultados em MPa, relacionou-se a for¢a necessaria a
descolagem do bracket (N) e a 4rea da base do bracket (mm?). Para isso, utilizou-se a

seguinte formula:

MPa =

mm?
No entanto, para aplicar a formula, foi necessario determinar a area do bracket.
Para isso, foi tirada uma micrografia de um bracket novo, do mesmo lote, com o

estereomicroscopio Leica MZ6%¥3%% com a ampliagdo de 10x (Figura 17).

Figure 17:Estereomicroscopio Leica MZ6.

A imagem foi, posteriormente, processada através do programa informatico

seofotkok ok

ImageJ 1.45m , com a escala pré-definida de 100pm e ampliacdo de 10x. A partir
desta medida conhecida, o programa realizou a conversao de um para mm.
De seguida, utilizando a ferramenta wand tracing foi delimitada a base do bracket

e posteriormente determinada a sua 4drea que era de 9,858 mm? (Figura 18).

$833%% Leica Microsystems Limitada, Heerbrugg, Suica
* National Institutes of Health, Maryland, EUA
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4 |
13 521 0.15 mm (2046x1536); RGB; 12MB

g :
File Edit Image Process Analyze Plugins Window Help

Ojoja|o|~« =N Alx|o|T] af=js|e|s] | |»

_é Results

File Edit Font Results
|Area |Mean |M\n ‘Max ‘
9858 151917 34 285

Figure 18:Determinagdo da area da base do bracket através do programa informatico ImageJ 1.45m.

2.4.5. Indice de fratura com o Indice de Remanescente

Adesivo (ARI)

Terminados os testes de cisalhamento, as bases dos brackets e as superficies de
composito foram analisados no estereomicroscopio Leica MZ6, com amplia¢do de 10x,
tendo sido retiradas micrografias pelo programa Leica Application Suite version
3.8.07TTT1*, Este procedimento foi realizado sempre pelo mesmo operador.

O principal objetivo da determinagdo deste indice foi avaliar o local de falha da
adesdo, bem como a quantidade de adesivo que permaneceu na superficie do bracket, uma
vez que o adesivo remanescente na superficie do composito ndo apresenta contraste, logo
a sua determinagao ¢ dificultada.

Para a quantificagdo do adesivo remanescente nos brackets foi utilizado o ARI

modificado, aplicado segundo a Figura 19:

TITH11T Leica Microsystems CMG, Suica
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Score 0
Nao permanece nenhum adesivo
na superficie do compésito.
Indica falha de adesdo na
interface composito-adesivo;

Score 1
Menos de metade (<50%) do
adesivo permanece na superficie
do composito.
Indica falha de adesdo na
interface composito-adesivo;

Score 2
Mais de metade (>50%) do
adesivo permanece na superficie
do compésito.
Indica falha de adesdo na
interface adesivo-bracket:

Score 3
Todo o adesivo permanece na
superficie do composito.
Indica falha de adesao na
interface adesivo-bracket.

Figure 19:Micrografias ilustrativas e a sua correspondéncia de ARI®,

2.4.6. Metodologia Estatistica

O tratamento estatistico dos dados foi realizado com o programa IBM SPSS®
Statistics (Statistical Package for Social Sciences) versao 2.4. Foram utilizadas
metodologias estatisticas descritivas e inferenciais.

Para a analise inferencial, foi realizado um teste ANOV A One-Way para comparar
os valores médios de forca de resisténcia ao cisalhamento dos quatro grupos, tendo sido
considerado o tipo de tratamento da superficie em compdsito, bem como o tipo de adesivo
utilizado. Previamente, foram validados os pressupostos a realizagao do teste (adequagao
anormalidade e homogeneidade de variancias). De seguida, para perceber entre quais dos
grupos havia diferengas, foi realizado o teste Tukey.

Foi realizado o teste ndo-paramétrico Kruskal-Wallis para observar a existéncia
de diferencas significativas, entre os grupos, dos valores obtidos do ARI. Este, por ser um
método de recolha de dados qualitativos, foram analisadas e comparadas as medianas dos
quatro grupos.

Na anadlise inferencial o nivel de significancia aplicado foi 5% (p<0,05).
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III. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1. Resultados

3.1.1.

Resisténcia adesiva

Resultados e Discussdo

Para este estudo foi constituida uma amostra de 48 faces vestibulares de pré-

molares em composito, tendo sido distribuidas por quatro grupos, constituidos por 12

elementos cada.

Na Tabela 2 sdo apresentados os resultados da estatistica descritiva (média e

desvio padrio) para a forca de adesdo obtida pelos testes de cisalhamento, para cada um

dos grupos da amostra.

Tabela 2:Analise descritiva da forga de adesdo obtida por testes de cisalhamento (MPa).

Grupo
1

2
3
4

N
12
12
12
12

Média

7,10
6,69
8,57
8,75

Desvio Padrao
1,42
1,97
1,10
1,69

Anteriormente a aplica¢do do teste ANOVA, foram verificados os pressupostos

de normalidade e homogeneidade de variancia, tendo sido validados. Com esse fim, foi

aplicado o teste Kolmogorov-Shmirnov & Shapiro-Wilk e o teste Levene. Os outliers que

se verificam no grafico Boxplot da Figura 20, ndo foram removidos uma vez que nao

alteravam o comportamento da amostra.
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Figure 20:Grafico Boxplot da distribuigdo das variancias dos grupos amostrais.

Apds terem sido validados os pressupostos necessarios, foi aplicado o teste de

analise de varidancia ANOVA One-way, com resultados apresentados na Tabela 3.

Tabela 3:Resultados da analise de varidancia (ANOVA One-way).

Soma dos df Quadrado Z Sig.
Quadrados Médio
Entre 38,40 3 12,80 5,12 0,004

Grupos

Deste modo, foi verificada a presenca de diferencas estatisticamente significativas
entre os quatro grupos em relacdo a forga de adesao (p<0,05). Com o intuito de esclarecer
as diferencgas existentes entre cada um dos grupos, foi posteriormente realizado o teste de
comparagdes multiplas de Tukey, comparando-os entre si. Os resultados obtidos

encontram-se na Tabela 4.
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Tabela 4:Comparacado da forga de adesdo pelos testes de cisalhamento entre os quatro grupos através do
teste de Tukey.

Comparacio entre Grupos Sig. (p-value)
1-2 0,922
1-3 0,119
1-4 0,066
2-3 0,028%*
2-4 0,014%*
3-4 0,993
*p<0,05

A partir da analise da Tabela 4, podemos verificar que existem diferencas
estatisticamente significativas entre o Grupo 2 (4cido ortofosférico e Assure® Plus
AlFHE) ¢ 0 Grupo 3 (jato de 6xido de aluminio e Transbond™ XT3%8338%) bem como
entre o Grupo 2 (&cido ortofosforico e Assure® Plus All) e o Grupo 4 (jato de 6xido de
aluminio e Assure® Plus All), (p<0,05). No entanto, no caso dos restantes grupos nao se

verificaram diferengas estatisticamente significativas entre métodos (p>0,05).

3.1.2. Indice de Remanescente Adesivo

Para a caracterizag@o da falha adesiva, os dados foram agrupados segundo a sua

frequéncia e distribuicdo (Tabela 5).

Tabela 5:Frequéncia de distribuigdo dos valores de ARI por grupo amostral.

Grupos 0 1 2 3
1 0 3 9 0
2 0 1 11 0
3 0 1 11 0
4 1 3 8 0

HIHH Reliance Orthodontic Products, Itasca, Illinois, EUA
$8§3888 Light Cure; 3M Unitek, Monrovia, Califérnia, EUA
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Relativamente a distribuicao da falha adesiva, verifica-se que ndo existiram
praticamente oscilagdes ao nivel do valor do ARI, a excecdao do grupo 4, em que existe
uma maior distribuicdo pelos diversos scores de ARI. Pela avaliagao da Tabela 5, a maior
frequéncia foi ao nivel do 2, que indica que mais de metade do adesivo permaneceu na
superficie de composito, indicando uma falha adesiva na interface adesivo-bracket.

Foi, ainda, elaborada a analise Kruskal-Wallis (Tabela 6) em que se obteve um
valor de p=0,283, concluindo que ndo existem diferencas estatisticamente significativas

entre o local da falha adesiva entre grupos (p>0,05).

Tabela 6:Teste Kruskal-Wallis aos valores de ARI entre os diferentes grupos.

Grupo Mediana £ Amplitude Significancia (p)
Interquartil
1 2,0+1,0
2 2,0£0 0,283
3 2,0£0
4 2,0+ 1,0

3.2.Discussio
3.2.1. Escolha da investigacido

O principal objetivo do presente estudo foi comparar a for¢a de adesdo de brackets
ortodonticos a superficies de compdsito, utilizando diferentes tipos de adesivos,
nomeadamente o Transbond™ XT e o Assure® Plus All, bem como distintas técnicas de
preparacdo de superficie, com acido ortofosforico 35% e com o jato de 6xido de aluminio.

O adesivo Assure® Plus All ¢ relativamente recente e tem como indicagdo uma
adesdo eficaz a uma variedade de superficies, nomeadamente em restauracdes em
comp6sito'®. Assim, decidiu-se compara-lo com o adesivo Transbond™ XT, por ser um
sistema adesivo muito estudado, funcionando como grupo de controlo®’. Foram utilizadas
as preparacgoes protocolo de cada uma das marcas, para perceber se existem diferencas

significativas que justifiquem a utilizacao de cada um.
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3.2.2. Escolha do método de investigacio

Para determinar o tamanho da amostra deste estudo, foi tido em conta o trabalho
de Tayebi et al’. Segundo os autores, o nimero ideal por grupo amostral, de modo a obter
uma confianca de 80%, era, no minimo, de 10 amostras por grupo. Assim sendo, foram

elaboradas 48 amostras, divididas por 4 grupos, constituidos por 12 elementos cada.

Segundo Cal Neto & Miguel®®, foram analisadas varias metodologias in vitro de
estudos de adesdo em Ortodontia. A conclusdo retirada foi que, por motivos Ortodonticos,
os dentes mais frequentemente extraidos sdo os pré-molares. Assim, a utilizagdo destes
dentes deveria ser padronizada em investigacdes, de modo a facilitar a analise de dados.
Desta forma, a amostra selecionada, no presente estudo, foi de 48 faces vestibulares de

pré-molares, sendo que se optou por juntar 4 faces vestibulares por elemento.

Antes da colagem dos brackets, as amostras foram armazenadas em dagua
destilada, numa estufa a 37°C, durante 24 horas. Passado este tempo, foram retiradas e
colocadas imediatamente na termociclagem, como indicado pela Norma ISO/TS
11405:2015'2. Cada ciclo consistiu na imersdo das amostras em agua fria e quente, entre
os 5°C e os 55°C, respetivamente, com um tempo de permanéncia de 20 segundos em
cada banho e tempo de transferéncia de 5 segundos™'?. Durante este processo, o
compésito fica saturado de 4gua, resultando numa inativagdo dos radicais lives’. Deste
modo, a 4gua quente vai acelerar o processo de hidrolise, resultando na infiltragdo na
interface fragilizada, bem como a eliminagdo dos mondmeros de resina ndo
polimerizados. Por outro lado, como o coeficiente de contragdo no compdsito € elevado,
as alteragdes de temperatura podem resultar na degradagdo do mesmo podendo levar a
formacdo de pequenas fissuras, bem como na movimentacdo dos fluidos no seu
interior”®. Segundo varios artigos, sabe-se que a for¢a de adesdo existente entre o
composito envelhecido e a resina para adesao dos brackets, aquando da colagem, vai
diminuindo com o envelhecimento e o contacto continuo com a saliva. Este fendmeno
verifica-se devido a diminui¢do dos grupos de metacrilatos ndo reativos promotores da
adesdo®’. Na literatura, niio existe consenso sobre qual o método de envelhecimento das
amostras que resulta numa melhor simulagio da cavidade oral®’. Desta forma, varios
estudos nao realizam este passo, pelo que os resultados da forca de adesao obtidos nesses

estudos em média foram maiores”.
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Para a adesdo dos brackets ortodonticos a superficie de composito, iniciou-se, tal
como sugerido pelos fabricantes, pela realizacdo de uma profilaxia com pasta de pedra-
pomes e agua com uma escova profilatica, montada em contra-angulo a baixa rotacao.
Este mecanismo, realizado antes do método de preparagao da superficie selecionado, vai
permitir um aumento da energia de superficie, bem como remover os contaminantes

existentes””.

Foram estudados varios métodos para melhorar a ligagdo entre superficies de
composito e os adesivos ortodonticos, concluindo-se que esta se pode realizar recorrendo
a uma adesao mecanica ou quimica. No caso da retencdo mecanica, esta ¢ dada com o
aumento da rugosidade da superficie. Por outro lado, a adesdo quimica ¢ possivel, através

da aplicacdo de agentes de unido, promovendo o humedecimento da superficie®’.

O sistema Transbond™ XT ¢ o mais estudado de todos os sistemas adesivos
ortoddnticos, uma vez que este € utilizado como grupo de controlo na maioria dos testes
de adesao®”. Por outro lado, a Reliance® Orthodontic Products langou recentemente o
Assure® Plus All, sendo apresentado como uma solugdo para alguns dos desafios
encontrados na colagem de brackets a diferentes superficies, nomeadamente as resinas

compostas, devido a adi¢io na sua composi¢do de dimetacrilato bifenilico!®.

A adesdo dos brackets a superficie, realizou-se segundo as indicacdes dos
fabricantes para os dois grupos de controlo, nomeadamente, o grupo contemplado pelo
acido ortofosforico com o sistema adesivo Transbond™ XT e o grupo do jato de 6xido
de aluminio com o Assure® Plus All. Para os restantes grupos, cruzaram-se os dois
métodos anteriormente explicados, de modo a utilizar o acido ortofosfoérico com o

Assure® Plus All e o jato de 6xido de aluminio com o Transbond™ XT.

Posto isto, as amostras foram submersas em agua destilada a 37°C, durante 24
horas com o objetivo de induzir alguma degradacao hidrolitica entre a superficie e o
adesivo. Passado este tempo, as amostras foram retiradas imediatamente dos 37°C e
colocadas na maquina de termociclagem, como previsto pela Norma ISO/TS
11405:2015'>°1, A realizagdo da segunda termociclagem, tem como finalidade testar a
durabilidade da adesdao em meio intra-oral ficticio durante agdes rotineiras, como a
ingestdo de 4gua, de alimentos ou mesmo a respiracdo®*?. Gale & Darvell’* sugerem

10.000 ciclos de termociclagem, uma vez que corresponde a um ano de mimetismo in
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vitro de contragdo e expansdo. Estudos anteriores, em que se utilizaram grandes
amplitudes térmicas, bem como uma grande duracdo do processo, relataram que a
termociclagem afetou negativamente os resultados da forca de adesdo’. Desta forma, no
presente estudo optou-se pela realizagdo dos 10.000 ciclos, simulando um ano de
tratamento ortodontico. Tal como na primeira termociclagem realizada, os ciclos
consistiram na imersdo de agua fria e quente, entre os 5°C e os 55°C, respetivamente, com

um tempo de permanéncia de 20 segundos e 5 segundos de tempo de transferéncia.

Para se determinar a for¢a de adesao, decidiu-se realizar o teste que demonstra
mais semelhangas com o ambiente da cavidade oral a que os brackets estdo sujeitos,
durante o decurso do tratamento ortodontico. Segundo Millet & McCabe”, o teste mais
frequentemente utilizado ¢ o cisalhamento, em vez do teste de tragdo, uma vez que € o

que leva as falhas de adesdao mais representativas do ambiente oral.

De modo a alcangar uma forma padrao de realizar os testes de cisalhamento, fora
do meio oral, Fox®* sugeriu a colocagio das amostras em blocos de acrilico. No entanto,
esta técnica ndo permite a eliminagao total dos erros provocados pela orientacao da forga,
mas torna este processo reprodutivel e padronizado. Na obtencdo pura dos resultados
deste tipo de teste, a forca deveria ser aplicada diretamente na interface adesivo-bracket.
No entanto, como ndo ¢ possivel uma aplicagao direta, a maioria dos estudos utiliza uma
ansa de ago na maquina de teste universal, que terd como encaixe as aletas gengivais do
bracket, tornando a aplicagio da forca indireta ao local pretendido®. No presente estudo,
foi utilizada uma ansa de aco colocada paralelamente a interface adesivo-bracket, que
ocupava completamente as aletas gengivais. Assim, a distdncia entre o ponto de aplicagao

da forca e a interface bracket-adesivo foi igual para todas as amostras.

A padronizagdo da velocidade das forcas de cisalhamento aplicadas pela maquina
de teste universal ¢, ainda, um tema pouco abordado, pelo que dificulta a comparagao
entre estudos. A utiliza¢dao de diferentes valores, provoca oscilagdes nos resultados das
forgas de adesdo®. No entanto, o presente estudo regeu-se pela Norma ISO 29022:2013%,

bem como pelo estudo de Tayebi et al’, que sugere uma velocidade de 1mm/min.

Por fim, para a avaliagdo qualitativa do adesivo remanescente, foi utilizado o
Indice de Remanescente Adesivo (ARI) modificado com uma magnificacio de 10x, como

realizado na maioria dos estudos comparativos®®%’.
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3.2.3. Discussao dos resultados

O principal objetivo da presente investigacao foi comparar a forca de adesao de
brackets ortodonticos a superficies de compdsito envelhecidos, utilizando diferentes tipos
de adesivos, bem como distintas técnicas de preparagdo de superficie.

Os resultados obtidos permitem concluir que existem diferengas estatisticamente
significativas na for¢a de adesdo entre os Grupos 2 ¢ 3 (acido ortofosforico e Assure®
Plus All, jato de 6xido de aluminio e Transbond™ XT, respetivamente), bem como entre
os grupos 2 ¢ 4 (acido ortofosforico e Assure® Plus All; jato de 6xido de aluminio e
Assure® Plus All, respetivamente), ou seja, entre 0 grupo que apresentou os piores
resultados de for¢a de adesdo no teste de resisténcia ao cisalhamento (Grupo 2: 6,691+1,97
MPa), comparativamente com os grupos que obtiveram maiores niveis de for¢a de adesdo
(Grupo 3: 8,571+1,10 MPa e Grupo 4: 8,75+1,69 MPa). A confirmac¢do desta afirmacao
pode ser verificada na Tabela 3, referente ao teste de Tukey, que compara os quatro
grupos entre si e apresenta o valor de significancia para cada uma dessas comparacdes.
Assim, os valores obtidos de p-value foram inferiores a 0,05. Desta forma, aceita-se a
hipotese nula, no caso da problematica 1 e rejeita-se a hipotese nula da problematica 2,
aceitando-se a hipotese alternativa, uma vez que a for¢a de adesdo de brackets
ortodonticos a composito ¢ igual quando utilizado o sistema adesivo Assure® Plus All ou
o sistema adesivo Transbond™ XT, mas ndo ¢ igual quando se utiliza a preparacao de
superficie com acido ortofosforico 35% ou jato de 6xido de aluminio.

Regra geral, os valores de for¢a de adesdo com a utilizagdo do método de
preparagdo de superficie com o jato de 6xido de aluminio, quando comparado com a
aplicacdo de 4cido ortofosforico, foram superiores utilizando ambos os sistemas adesivos
estudados. Os valores médios de resisténcia adesiva obtidos nos Grupos 1, 2,3 e 4 (7,10
+ 1,42 MPa, 6,69 £+ 1,97 MPa, 8,57 £ 1,10 MPa e 8,75 + 1,69 MPa, respetivamente)
encontram-se dentro do intervalo entre 6 MPa e 10 MPa, definido para a adesdo de
brackets ortodonticos a compdsito, uma vez que a adesao dos brackets as superficies deve
ser forte o suficiente para suportar as for¢as que sdo provocadas sobre este, mas também

deve ser de facil remocdo para nio danificar o dente, ou a superficie de composito’.

Relativamente ao condicionamento com acido ortofosférico varios estudos

relatam que este apenas consegue remover os contaminantes da superficie do composito,
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ndo provocando qualquer tipo de alteracdo na topografia da superficie”’. Através dos
dados obtidos na presente investigacdo ¢ possivel verificar que os resultados da
resisténcia adesiva nos grupos constituidos pelo acido ortofosforico foram inferiores aos
grupos preparados com o jato de 6xido de aluminio. Para a adesdo dos brackets a
superficie de compoésito ¢ necessario realizar rugosidades na superficie, de modo a
permitir a adesdo mecanica. No entanto, num estudo de Najafi et al®, onde utilizaram
acido ortofosforico a 38% para preparagdo da superficie de composito, aplicado durante
60 segundos, quando observado ao microscopio eletronico verificou-se uma superficie

lisa e homogénea.

Por outro lado, no estudo de Bayram et al®’

, da analise por microscopia eletronica
foi possivel visualizar a existéncia de micro-rugosidades geradas na superficie do
compdsito, provocadas pela preparagdo de superficie com o jato de 6xido de aluminio.
Estes dados sdao também relatados por um estudo de Demirtas et al, que elege o jato de
oxido de aluminio como o método ideal de preparagdo da superficie do compdsito, por
permitir preparar uma area minima’. Num estudo realizado por Tayebi et al’, os resultados
apresentados estdo de acordo com os da presente investigacdo, em que nos grupos
preparados com o jato de 6xido de aluminio se verificou uma tendéncia para valores de

forca de adesdo superiores, comparativamente com o outro método de preparacdo da

superficie, independentemente do tipo de adesivo utilizado.

Relativamente ao ARI, os resultados obtidos na presente investigagao
demonstraram que ndo existem diferengas estatisticamente significativas (p=0,283) na
falha de adesdo de brackets ortodonticos colados a superficie de composito, utilizando a
preparacdo de superficie, quer com 4cido ortofosforico quer com o jato de 6xido de
aluminio, bem como com a utilizagdo de ambos os sistemas adesivos, Assure® Plus All
e Transbond™ XT. Aceita-se, assim, a hipdtese nula da problematica 3 e 4 da
investigacao, concluindo-se que a falha de adesao ¢ idéntica utilizando o sistema adesivo
Assure® Plus All ou o sistema adesivo Transbond™ XT, bem como utilizando a

preparacdo de superficie com acido ortofosforico ou jato de 6xido de aluminio.

A partir da Tabela 6, € possivel verificar que os resultados em todos os grupos se
mantiveram num valor de mediana de ARI modificado na pontuagdo 2, indicando que a
falha adesiva ocorreu maioritariamente na interface adesivo-bracket, apesar de também

se terem verificado valores de falha de adesao na interface composito-adesivo para todos
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os grupos. No estudo de Bayram et al®’, o grupo preparado com o 4cido ortofosforico,
apesar de numa concentragdo superior (38%), apresentou 100% dos scores de ARI
original de 0, o que significa que nenhum do adesivo permaneceu na superficie de
composito, indicando falha de adesdo na interface adesivo-composito. Concluiu-se que
estes resultados estdo relacionados com uma fraca adesao entre o adesivo € o composito.
No entanto, o mesmo ndo se verificou no presente estudo em que a falha de adesdo se
encontrou, predominantemente, na interface adesivo-bracket. Por outro lado, o estudo de
Najafi et al®, relativo a falha de adesdo no grupo preparado com o jato de oxido de
aluminio, verificaram scores de ARI original de 2 e 3, o que significa que permaneceu
mais de 50% ou todo o adesivo no compdsito, respetivamente. Estes scores estdo
relacionados com falhas adesivas na interface adesivo-bracket, concluindo-se que estes
valores estdo relacionados com uma alta resisténcia de adesdo entre o adesivo ¢ a
restauragdo, tal como € descrito na presente investigagdo. Quando ocorre descolagem dos
brackets da superficie de compdsito ¢ preferivel que a falha se localize na interface
adesivo-bracket, uma vez que ao permanecer grande parte do adesivo na superficie de
composito é evitada a fratura do mesmo®®. Para prevenir o acumulo de placa bacteriana e
descoloracdao das resinas compostas, o adesivo deve ser cuidadosamente removido da
superficie de composito e polido, de modo a restabelecer a superficie lisa e brilhante como

no inicio do tratamento®%’.

3.24. Limitacao da investigacio

A principal limitagdo encontrada ¢ o facto de as condi¢des in vivo ndo serem
exatamente iguais as in vitro, dadas as diferencas entre pacientes, pelo que a extrapolagdo
de resultados seja dificultada.

Outra limitag¢do encontrada € o facto de haver um nimero reduzido de estudos que
investiguem a utiliza¢do do sistema adesivo Assure® Plus All nas superficies de resina

composta, pelo que impossibilitou uma comparag@o mais abrangente dos resultados.

3.2.5. Sugestoes para estudos futuros

Apesar de ao longo da pesquisa bibliografica ter-se verificado uma grande
quantidade de estudos realizados sobre a adesdo de brackets as superficies de ceramicas

e amalgama, o mesmo nao se verificou relativamente as resinas compostas. Nos estudos
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encontrados ndo existia uma metodologia uniforme, sendo que cada estudo seguia a sua.
Deste modo, a padronizagdo das técnicas utilizadas, bem como da metodologia, seria uma
mais valia para a comparagao dos resultados entre estudos.

Para além do referido, seria bastante valioso a realiza¢ao de estudos semelhantes
ao atual em que se realiza a comparagao dos mesmos ou outros métodos de preparagao

da superficie de compdsitos, utilizando o sistema adesivo Assure® Plus All.
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Conclusdo

IV. CONCLUSAO

Com base nos resultados obtidos na presente investigagcdo € possivel concluir que:
e Ambos os sistemas adesivos apresentam forcas de adesao semelhantes, quando
utilizado o mesmo método de preparagao de superficie de composito;
e A utilizagdo da preparacao de superficie com jato de oxido de aluminio
demonstrou-se a mais eficaz em superficies com resina composta, utilizando
ambos os sistemas adesivos estudados;

e Em todos os grupos, as falhas de adesdo ocorreram predominantemente na

interface adesivo-bracket.
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