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Resumo

Objetivo: Avaliar a resisténcia adesiva a dentina, por microtragao (LTBS), de

sistemas adesivos self-etch e universais recentemente introduzidos no mercado.

Materiais e Métodos: 30 molares humanos higidos, foram aleatoriamente
distribuidos por dez grupos (n=3): (1) FL1, Optibond™ FL, 24h; (2) FL2, 3m; (3)
SEP1, Clearfil SE Protect, 24h; (4) SEP2, 3m; (5) S3B1, Clearfil S3 Bond Plus, 24h; (6)
S3B2, 3m; (7) FMERI1, Futurabond M+ na aplicagdo efch-and-rinse, 24h; (8) FMER2,
3m; (9) FMSEI1, Futurabond M+ na aplicagdo self-etch, 24h; (10) FMSE2, 3m. Apos a
exposi¢ao da dentina superficial e simulacao da smear layer com um papel abrasivo de
600-grit de carboneto de silicio (SiC), construiram-se blocos de resina composta (Filtek
7250), em incrementos de 2 mm até 6 a 8§ mm de altura. Apos armazenamento em agua
destilada a 37°C, durante 24h ou 3 meses consoante o grupo, as amostras foram
seccionadas em palitos de 1 mm” e o teste de microtracdo foi realizado a uma
velocidade de 0,5 mm/min numa mdaquina de testes universal. Os dados foram

analisados pela ANOV A two-way (p<0.05) e teste dos contrastes planeados.

Resultados: Os valores de uTBS do SEP sdo estatisticamente superiores aos
restantes adesivos, as 24h e 3 meses, sendo que essas diferencas se acentuam aos 3
meses. O FL apresenta valores de uTBS significativamente superiores aos FMER e
FMSE, as 24 horas e 3 meses, e ndo apresenta diferencas em relagdo ao adesivo S3B em

nenhum dos momentos.

Conclusées: O SEP foi o adesivo que apresentou, nos dois periodos de
avaliacdo, valores de resisténcia adesiva a dentina mais elevados. Ja o adesivo FL
apresentou uma performance igual a do S3B, as 24h e aos 3 meses, mas superior a do
adesivo universal nas suas duas vertentes de aplicacdo (FMER e FMSE) em todos os

momentos de avaliagao.

Palavras-chave: adesdo, dentina, resisténcia adesiva, microtragao






Abstract

Objective: To evaluate the microtensile bond strength (uTBS) to dentin of self-

etch and universal adhesives recently introduced.

Materials and Methods: 30 extracted caries-free human teeth were randomly
assigned to ten groups (n=3): (1) FL1, Optibond"™ FL, 24h; (2) FL2, 3m; (3) SEPI,
Clearfil SE Protect, 24h; (4) SEP2, 3m; (5) S3B1, Cleartfil S3 Bond Plus, 24h; (6) S3B2,
3m; (7) FMERI, Futurabond M+ applied as etch-and-rinse, 24h; (8) FMER2, 3m; (9)
FMSEI1, Futurabond M+ applied as self-etch, 24h; (10) FMSE2, 3m. Superficial dentin
surface was exposed and then ground with 600-grit SiC paper in order to simulate a
smear layer. Resin composite build-ups with Filtek Z250 were -constructed
incrementally, in 2 mm increments, up to 6 and 8 mm. After the specimens had been
stored in distilled water at 37 °C for 24 hour or 3 months depending on the group, the
composite/dentin beams were prepared with 1mm® and pTBS was performed at a
crosshead speed of 0,5 mm/min in a universal testing machine. Data were analyzed with

ANOVA two-way (p<0.05) and planned contrasts test.

Results: The SEP upTBS wvalues are statistically stronger than the other
adhesives, at 24 and 3 months, and these differences are accentuated at 3 months. FL
has uTBS values significantly higher than FMER and FMSE, at 24 hours and 3 months,

and shows no differences from the S3B adhesive on any moments.

Conclusions: The SEP was the adhesive that presented higher microtensile bond
strength to dentin, in both evaluation periods. FL already presented an equal
performance to the S3B, at 24 and 3 months, but better than the universal adhesive in its

two application modes (FMER and FMSE) at the two periods of time.

Key words: adhesion, dentin, dentin bond strength, microtensile.
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Introdugdo

I INTRODUCAO

O sucesso clinico das restauracdes diretas em resina composta ¢ influenciado por
inumeros fatores, tais como: a estratégia adesiva; a técnica do operador; o tipo de resina
composta utilizada, bem como a técnica de inser¢do da mesma na preparagdo cavitaria;
a alteragdo dimensional do adesivo decorrente da contragdo de polimerizagdo ¢ a
extensdo da restauragdo (isto é, dimensdes e configuracdo da cavidade - fator C)
(Delbons et al., 2015).

O surgimento da adesdo aos tecidos dentarios, por Buonocore, em 1955,
revolucionou a Medicina Dentédria, em particular a Dentisteria Operatéria. Face a
capacidade de unido adesiva efetiva entre os substratos dentdrios e os materiais
restauradores, emerge o conceito de dentisteria operatoria conservadora, minimamente
invasiva e mais previsivel. Desde entdo, tornaram-se obsoletas as preparagdes cavitarias
propostas por Black, cuja retengdo do material restaurador pressupunha a remocao de
tecido sdo e a realizagdo de cavidades geométricas especificas (Buonocore, 1955; Van
Meerbeek et al., 1998; Cardoso et al., 2011; Dalli et al., 2012; Loguercio et al., 2014).

Este novo conceito de preparacdo cavitdria tem como principio preservar a
estrutura dentéria higida e resulta da evolucdo ao nivel dos materiais adesivos e do
desenvolvimento de métodos de preparacdo cavitaria diferenciais. Por exemplo, em
restauragdes que apresentam descoloracdo marginal e/ou eventuais defeitos, opta-se pela
“manutencao e reparacao” em vez da substituicao completa das mesmas (Van Meerbeek
et al., 1998, 2003, p. 216; Cardoso et al., 2011).

A dentina ¢ um tecido complexo e dinamico e apesenta variagdes morfologicas.
Como tal, a adesdo a esta, comparativamente ao esmalte, que permanece consistente,
revelou-se imprevisivel, originando a sucessiva modificacdo dos sistemas adesivos com
o intuito de resolver estas dificuldades (Coelho ef al., 2012; Sezinando, 2014).

Assim, a fim de simplificar a técnica adesiva, reduzindo o numero de passos
clinicos necessarios para o procedimento adesivo, surgiram os sistemas adesivos
simplificados, cujas técnicas adesivas sdo menos sensiveis e mais user-friendly.
Contudo, evidenciam um comprometimento da sua performance (Cardoso et al., 2011;
Sezinando, 2014; Delbons et al., 2015; Ting et al., 2015; Saikaew et al., 2016).

Além da formulagdo do adesivo, a natureza e a composicdo dos substratos
dentarios devem ser considerados para a obtencdo de uma interface adesiva mais eficaz,

estdvel e duradoura ao longo do tempo. Uma interface adesiva integra previne a
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microinfiltragdo marginal bem como a sensibilidade pds-operatéria, preserva a
vitalidade pulpar e aumenta a longevidade das restauragdes.

E, por isso, importante, analisar as caracteristicas e propriedades fisico-quimicas
dos materiais adesivos e a associag¢do destes materiais com os tecidos amelodentinarios,
de maneira a utiliza-los corretamente, maximizando a sua performance adesiva aqueles
tecidos, isto é, obtendo elevadas forgas adesivas e, consequentemente, uma restauragao
mais duradoura. A boa compreensdo desta problematica permite ao Médico Dentista
escolher qual a estratégia mais indicada para a sua pratica clinica (Van Landuyt ef al.,

2007).
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Introdugdo

1. Substratos Dentarios
1.1.Esmalte

O esmalte ¢ o tecido dentdrio de origem ectodérmica mais mineralizado do
corpo humano, o que faz dele o tecido mais duro do organismo. E acelular e incapaz de
ser remodelado ou reparado. A espessura do esmalte varia consoante as regides do
dente, sendo mais espesso nas cuspides (aproximadamente 2,5 mm) e nos bordos
incisais € menos espesso na base das fossetas e fissuras e no tergo cervical, onde termina
em bisel (Fruits ef al., 2013; Nanci, 2013).

O esmalte ¢ constituido, em cerca de 96% do seu peso, por conteudo inorgénico,
cujo componente primario € a hidroxiapatite, sendo o restante material matriz orgénica e
agua (1 e 3%, respetivamente). No que respeita ao volume, 86% correspondem a
matéria inorganica, 12% a agua e os restantes 2% sao matriz organica (Park et al., 2008;
Nanci, 2013).

A hidroxiapatite (Cal0(PO4)6(OH)2) ¢ maioritariamente composta por cristais
de fosfato de célcio organizados em prismas com cerca de 5 um de diametro e unidos
pela matriz orgéanica. Contudo, a sua féormula € bastante varidvel, podendo, os ides
hidroxilo, ser substituidos por ides de fltior, formando-se cristais de fluorapatite. Os i0es
de fluor incorporados na superficie do esmalte causam uma diminui¢do da solubilidade
do esmalte ao acido (pois reduz a taxa de desmineralizacdo e promove a taxa de
remineraliza¢do do esmalte) e, como tal, reduzem a suscetibilidade a cérie (Park et al.,
2008; Boushell & Sturdevant, 2013).

No que concerne as propriedades fisicas do esmalte, além da elevada dureza
supracitada, este possui um elevado médulo de elasticidade e uma alta resisténcia ao
desgaste, o que lhe confere uma grande estabilidade ao longo da vida. Apesar disto,
apresenta uma baixa resisténcia a tracdo, razao pela qual ¢ um tecido extremamente
friavel e quebradico. Por este motivo, a dentina, que ¢ mais resiliente, confere-lhe
sustentagdo, reduzindo a possibilidade de fratura do esmalte aquando da mastigagdo
(Habelitz et al., 2001; Fruits et al., 2013). Quanto a cor, o esmalte varia entre o branco
acinzentado e o branco amarelado e, por ser translicido, a sua cor ¢ grandemente

influenciada pela tonalidade da dentina (Ferraris & Munoz, 2009).
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1.2.Dentina

A dentina é um tecido mineralizado que constitui a maior parte da estrutura
dentéria e aloja, no seu interior, a polpa dentaria. E recoberta por cemento na sua por¢io
radicular e por esmalte na por¢do coronaria (Perdigdo, 2010; Carvalho et al., 2012;
Fruits et al., 2013).

O substrato dentinario ¢ responsavel pela tonalidade do dente devido a
translucéncia do esmalte. Além disso, como ja referido, a dentina serve de fundagao
elastica ao esmalte, pois a arquitetura tubular e a matriz organica dentindrias
proporcionam uma maior capacidade de resisténcia a tensdo, a compressao e a flexdo
em comparacao com o esmalte, tornando-se indispensavel para a durabilidade funcional
deste ultimo (Fruits et al., 2013; Perdigdo et al., 2013a).

Apesar deste tecido carecer de vascularizagdo e de inervacao, ¢ considerado um
substrato vital e dindmico com capacidade de resposta perante estimulos externos, sejam
eles térmicos, mecanicos ou quimicos. Isto deve-se ao facto de os tubulos dentinarios
apresentarem, na porcao mais proxima da polpa, o processo odontoblastico que
comunica diretamente com a polpa (Berkovitz et al., 2009; Carvalho et al., 2012; Fruits
etal.,2013).

A dentina ¢ constituida em cerca de 70% do seu peso por matéria inorganica, sob
a forma de cristais de hidroxiapatite, 20% por matéria organica e 10% por adgua. Ja no
concernente ao volume, 45 a 50% correspondem a matéria inorganica, 30% a matéria
organica e 25% a agua (Berkovitz et al., 2009; Fruits ef al., 2013).

A matriz organica dentinaria, na qual os cristais de hidroxiapatite se encontram
impregnados, ¢ formada em 90% por colagénio (maioritariamente do tipo I, embora
apresente pequenas quantidades do tipo III e V) e a restante percentagem composta por
proteinas e lipidos. A matriz de colagénio do tipo I atua como uma estrutura que
acomoda uma larga propor¢do da matéria inorganica (cerca de 56%) (Berkovitz et al.,
2009; Nanci, 2013).

As duas unidades estruturais basicas da dentina sdo os tubulos dentindrios ¢ a
matriz intertubular. Os tibulos dentindrios, que contém nas suas paredes dentina
peritubular e no seu interior fluido dentinario e os processos dos odontoblastos, sdo
estruturas finas e cilindricas que se distribuem desde a polpa até a jun¢do amelo-
dentinaria (JAD) por toda a espessura de dentina. O diametro e a densidade dos tubulos
aumentam em profundidade, desde a JAD (0.8 um e 20.000 tubulos/mm?2) até a polpa

(2.5 um e 45.000 tubulos/mm?2) (Fig. 1). A matriz intertubular encontra-se entre os

16



Introdugdo

tubulos e tem como principal constituinte as fibras de colagénio (Pashley et al., 2002;
Berkovitz et al., 2009; Ferraris & Muioz, 2009).

A composi¢do da dentina varia com a profundidade: as zonas mais superficiais
da dentina, i.e., mais proximas da JAD (outer dentin) sao formadas em 96% por dentina
intertubular, correspondendo, da restante percentagem, 3% a dentina peritubular e 1% a
fluido dentinario e apresentam os tibulos mas afastados entre si e com didmetro mais
reduzido; ao passo que na dentina mais proxima da polpa (inner dentin) ha uma maior
densidade e didmetro tubulares e esta ¢ constituida em 66% por dentina peritubular, em
12% por dentina intertubular e os restantes 22% sao ocupados pelo fluido dentindrio, o
que lhe confere propriedades hidrofilicas (Pashley et al., 2002; Ferraris & Muioz, 2009;
Nanci, 2013). A permeabilidade estd dependente do tamanho e da frequéncia dos
tabulos. Portanto, dada a variacdo regional da distribuicdo tubular, a dentina oclusal ¢
mais permeavel ao nivel da polpa do que na superficie junto ao esmalte e, além disso, ¢
menos permeavel do que a dentina proximal. Como tal, uma vez que a permeabilidade ¢
menor ao nivel da dentina superficial, esta, quando comparada com a dentina profunda,
apresenta uma maior resisténcia de unido quando os tibulos dentinarios estao expostos
ao sistema adesivo (Pashley et al., 2002; Berkovitz et al., 2009; Perdigao et al., 2013a;
Ting et al., 2015)

Figura 1- Imagem ilustrativa da menor percentagem de tiibulos dentinarios (tibulos/mm® existente &
superficide da dentina, em comparacdo com a dentina em profundidade. A quantidade é ainda mais
reduzida ao nivel da dentina radicular. A permeabilidade da dentina esta dependente do tamanho e do
numero de tubulos existentes (Pashley et al., 2002).

Durante a dentinogénese, ocorre, inicialmente, e através dos odontoblastos, a
secrecao unidirecional de uma matriz dentindria imatura, composta por proteinas e
proteoglicanos, formando um tecido ndo mineralizado adjacente as células, a pré-
dentina, que, depois de sofrer maturagdo, isto €, mineralizacdo, se transforma em

dentina (Ferraris & Mufoz, 2009).
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E possivel identificar diferentes tipos de dentina: (1) primaria; (2) secundéria; e

(3) terciaria, podendo, esta tltima, diferenciar-se em reparadora ou reacional (Junqueira
& Carneiro, 2004; Ferraris & Mufioz, 2009; Nanci, 2013; Larmas & Sandor, 2014).
A dentina primaria ¢ aquela que inicia a sua deposi¢do desde as primeiras etapas da
dentinogénese até que o dente erupcione e oclua com o oponente. E essencialmente
composta por dentina do manto e dentina circumpulpar (Junqueira & Carneiro, 2004;
Ferraris & Muioz, 2009). A dentina primaria engloba a dentina intertubular, que ocupa
0s espacos entre os tibulos dentinarios € ¢ componente estrutural da matriz de colagénio
e hidroxiapatite, e a dentina peritubular, que constitui a parede dos tibulos dentinarios.
A dentina peritubular ¢ mais mineralizada e apresenta reduzida matriz organica na sua
composi¢ao (Boushell & Sturdevant, 2013; Fruits ef al., 2013; Nanci, 2013).

Apo6s a formagao completa dos dentes, os odontoblastos tornam-se senescentes,
mas, apesar da sua reduzida capacidade secretora, produzem continuamente dentina,
embora a um ritmo mais lento. Esta dentina designa-se por secundaria ou fisiologica e
relaciona-se em toda a sua extensdo com o 6rgdo pulpar. E praticamente indistinguivel
da dentina primaria devido a sua estrutura tubular continua e regular. Esta dentina
forma-se por dentro da dentina circumpulpar priméria, perifericamente a camara pulpar,
apresentando uma espessura maior no teto, assoalho e paredes (Ferraris & Mufioz,
2009; Boushell & Sturdevant, 2013; Larmas & Sandor, 2014).

Enquanto que ambas as dentinas primaria e secundaria sdo resultantes de um
processo fisiologico, a dentina tercidria forma-se em resposta a estimulos patologicos de
intensidade moderada a severa (Ferraris & Mufoz, 2009; Perdigao, 2010). A dentina
tercidria reacional origina-se em resposta a determinados estimulos de agressividade
moderada, sendo exemplos: a carie dentaria; processos de desgaste fisiologicos e/ou
patologicos (tais como a atricdo, a erosdo e a abfracdo); procedimentos restauradores ou
variagdes acentuadas da temperatura (Smith et al., 1995; Ferraris & Mufoz, 2009;
Perdigao, 2010; Nanci, 2013; Larmas & Sandor, 2014). J4 a dentina terciaria reparadora
surge em resultado de estimulos agressores mais severos que podem, inclusive,
provocar a necrose dos odontoblastos primarios. No caso de necrose odontoblastica,
esta dentina terciaria ¢ produzida pelas novas células odontoblastoides resultantes da
diferenciagdo de células mesenquimatosas indiferenciadas (Nanci, 2013). Exemplos
destes estimulos severos sdo 0s que acontecem em processos cariosos de evolucdo

rdpida ou decorrentes da realizagdo de protecdes pulpares diretas, entre outros
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envolvidos na preparacdo de cavidades profundas (Ferraris & Mufioz, 2009; Perdigao,

2010; Nanci, 2013; Larmas & Sandor, 2014).

1.2.1. Dentina esclerdtica

No que diz respeito a dentina esclerdtica, esta pode advir tanto de estimulos
fisiologicos como patologicos, ou de ambos. Por um lado, o envelhecimento origina, na
dentina, esclerose tubular progressiva resultante de estimulos cumulativos, tais como o
desgaste fisiologico dos dentes. Assim, a existéncia de tibulos dentindrios colapsados
pode resultar de uma retragao fisiologica dos processos odontoblasticos ou da morte dos
mesmos. Por outro lado, a dentina esclerdtica € particularmente evidente em lesdes
cervicais nao cariosas (tendo como principal agente causal a abrasdo, abfracdo e/ou
erosao) ou cariosas de evolucdo lenta e prolongada (Perdigao, 2010).

A eficacia adesiva a este tipo de dentina, em comparagdo a dentina normal, ¢
inferior, devido as seguintes condigdes: (1) existéncia de uma camada superficial
hipermineralizada resistente ao acido; (2) existéncia ocasional de uma camada
superficial bacteriana parcialmente mineralizada; (3) presenca de depositos minerais
que tapam os tubulos dentinarios impedindo, desta maneira, a formagao dos resin tags

(Tay & Pashley, 2004; Florescu et al., 2015).

1.2.2. Dentina desmineralizada

Relativamente a dentina desmineralizada ou cariada, Fusayama, em 1972,
descreveu-a como sendo uma estrutura formada por duas camadas: uma superficial, que
corresponde a dentina infetada (muito desmineralizada, com invasdo bacteriana ¢ nao
remineralizavel); e a profunda, a dentina afetada (de moderada desmineralizacao e
remineralizavel). A primeira deve ser sempre eliminada clinicamente, ao contrario da
dentina afetada (Fusayama & Terachima,1972; Shibata et al., 2016). A dentina afetada
por carie, comparativamente a dentina sa, apresenta: (1) menor médulo de elasticidade;
(2) menor dureza; (3) algum grau de esclerose tubular (a esclerose resulta da deposicao
de cristais no interior dos tubulos dentindrios, responsavel por uma ligeira diminui¢ao
de permeabilidade); (4) maior porosidade (o facto da matriz dentindria estar
parcialmente desmineralizada, apresentando um menor conteudo mineral bem como de
haver quebra de ligagdes entre as fibras de colagénio, determina o aparecimento de uma
grande area porosa). O aumento da porosidade e a diminui¢do do contetido mineral

fazem com que o condicionamento acido desmineralize mais profundamente e se forme
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uma camada hibrida imperfeita. Além disso, a presenga de cristais resistentes ao acido
que podem obliterar os tibulos dentinarios limitam a formacao dos resin tags. Todas
estas alteragdes estruturais evidentes na dentina afetada por cérie resultam numa
diminui¢do das forcas adesivas (Fusayama & Terachima, 1972; Wang et al., 2007,
Nakajima et al., 2011; Sezinando, 2014; Shibata et al., 2016).

A dentina, no decorrer do processo de envelhecimento fisiologico, torna-se mais
espessa e menos permeavel. Além disso, a dentina esclerotica e a dentina afetada por
carie também vao sofrendo alteracdes estruturais (hipermineralizacdo) que se traduzem

numa permeabilidade diminuta (Sezinando, 2014).

2. Smear layer

A smear layer consiste numa camada de detritos organicos e inorganicos
existente na superficie dos substratos dentdrios e origina-se aquando da instrumentagao
mecanica destes tecidos (quer através de instrumentos rotatorios, quer manuais) (Figs.
2, 3 e 4). Esta camada ¢ constituida por hidroxiapatite, colagénio desnaturado e alterado
e, também, por bactérias (Pashley, 1984; Mine et al., 2010; Perdigao 2010; Van
Meerbeek et al., 2011; Alex, 2015).

A espessura, a rugosidade e a densidade da smear layer variam, sendo
determinadas pelo tipo de instrumentos utilizados, designadamente: (1) o tipo de broca,
(diamante, carboneto de tungsténio, ago); (2) a dimensao do grao da broca, assim como
(3) a velocidade da rotagdo. Certos autores defendem que estas variagdes nos
instrumentos utilizados podem afetar as forcas de adesdo aos tecidos dentarios (Oliveira,
2003; Yiu et al., 2008; Van Meerbeek et al., 2011).

Esta camada de detritos nao s6 recobre todas as superficies preparadas a nivel
dentinario, como obstrui os orificios dos tibulos originando os smear plugs. A
formagdo da smear layer e dos smear plugs diminuem a permeabilidade dentindria até
cerca de 90% (Pashley et al, 2002; Perdigdo, 2010), embora ainda existam
microporosidades ao nivel da dentina intertubular que permitem a difusdo do fluido

dentinario (Pashley et al., 2002).
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Figura 2 - Imagem obtida por microscopia eletronica de varrimento (SEM), mostrando uma camada
de smear leyer (aproximadamente 1um) que cobre toda a superficie dentinaria bem como um smear
plug projetado em alguns um para o interior do tibulo dentinario, ocluindo o mesmo (Van Landuyt et
al., 2005).

Para Pashley, a smear layer poderia, por um lado, servir de protetor cavitario
através da obliteragdo dos tubulos dentinarios e diminuicdo da permeabilidade da
dentina, apesar da acumulacdo de microorganismos e dos seus subprodutos. Em
contrapartida, poderia ser prejudicial na criagdo da interface adesiva dente-resina ao
dificultar a difusdo dos mondmeros de resina em profundidade (Pashley, 1984). Assim,
uma vez que a smear layer limita o procedimento adesivo, concluiu-se pela necessidade
de a eliminar e/ou modificar para que o adesivo possa interagir diretamente com a
dentina (Alex, 2015).

Os sistemas adesivos etch-and-rinse removem a smear leyer € os smear plugs
através da aplicacdo de acido ortofosforico (Figs. 5 e 6), seguido de lavagem. Em
contrapartida, os self-etch possuem primers acidicos que penetram, dissolvem e
incorporam a smear layer na interface adesiva (Alex, 2015).

A remocgao da smear layer e dos smear plugs aquando da preparagdo cavitaria
implica o deslocamento do fluido dentinario para fora dos tubulos e, por conseguinte, o
aumento da permeabilidade dentindria. O elevado grau de humidade na superficie
dentinaria exposta, em resultado do aumento da permeabilidade deste tecido, interfere
na adesdo, pois favorece a dissolugdo dos primers e do bond, devido a sua
hidrofobicidade (isto ¢, sdo muito sensiveis a presenca de agua). Contudo, a dissolucao
dos primers e do bond em solventes como a acetona ou o etanol resolve esta
problemadtica, tendo em conta as propriedades de volatilizagdo destes ultimos
componentes, removendo, consigo, a agua residual da superficie dentinaria (Oliveira et

al., 2003; Perdigao, 2010).
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Ademais, a remocao da smear layer pode, também, aumentar a ocorréncia de
sensibilidade pds-operatoria apds os procedimentos restauradores e propiciar o
desenvolvimento de uma inflamagdo pulpar transitéria, por difusdo bacteriana ou de

outros compostos até a polpa (Unemori et al., 2004; Pashley et al., 2011).
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Figura 3 - Imagem obtida por SEM, revelando
o aspeto tipico da smear layer dentinaria
(Alex, 2015).
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Figura 5 - Imagem obtida por SEM da dentina

condicionada com acido ortofosforico a 37%,
durante 15 segundos, lavada e seca (Alex, 2015).
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Figura 4 - Imagem obtida por SEM mostrando
projecdes da smear layer e smear plugs para o
interior dos tibulos dentinarios (Perdigdo, 2007).

Figura 6 - Imagem obtida por SEM da dentina
depois de aplicado acido ortofosforico a 40%,
durante 15 segundos (Perdigdo, 2007).

3. Adesao

A norma ISO/TS 11405:2015 define adesdo como sendo um “estado em que
duas superficies sdo mantidas juntas por forcas quimicas ou fisicas, ou ambas, com a
ajuda de um adesivo™.

O processo de adesdo pressupde um aderente ou substrato, usualmente esmalte
ou dentina, e a aplicacdo de um adesivo, formando-se uma interface adesiva entre o
aderente e o adesivo (Perdigdo et al, 2013a). Os adesivos dentarios, solugdes de
mondmeros resinosos, unem, assim, o material restaurador ao substrato dentdrio apos

polimerizacdo destes mondmeros. Além dos mondmeros de resina, outros compostos
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quimicos como solventes, iniciadores de polimerizacdo, inibidores e fillers inorganicos
fazem parte da constituicdo dos adesivos (Perdigao, 2007; Sezinando, 2014).

A adesdo entre o substrato dentdrio e os materiais resinosos resulta de quatro
possiveis mecanismos: (1) adesdo mecanica; (2) adsorcao; (3) difusdo; ou (4)
combinacdo destes trés mecanismos. A adesdo mecanica ocorre quando hé a penetragdo
da resina e forma¢ao da camada hibrida e de resin fags na estrutura dentaria. A adesdo
por adsor¢do acontece quando se forma uma ligacdo quimica com a componente
inorganica (hidroxiapatite) ou organica (essencialmente colagénio tipo I) da estrutura
dentaria. A adesdo por difusdo ocorre quando ha precipitagdo de substancias sobre
superficie dentaria as quais monomeros resinosos se ligam mecanica ou quimicamente
(Perdigao et al., 2013a).

A eficicia adesiva estd dependente de diversos fatores sendo a energia de
superficie o mais relevante. Quanto maior for a energia de superficie, mais recetivo o
objeto se torna para se ligar a outro objeto como, por exemplo, um adesivo. Entdo,
clinicamente, aumenta-se a energia de superficie do substrato dentdrio para melhorar a
adesdo através dos seguintes métodos: (1) profilaxia com pasta de pedra-pomes; (2)
condicionamento com 4cidos; ou (3) aplicacdo de solventes para remogao de
contaminantes (Marshall ef al., 2010; Breschi et al., 2013; Perdigao et al., 2013a).

Além da energia de superficie, a rugosidade da superficie do substrato, a
presenca ou auséncia de contaminacdo, a viscosidade do adesivo, a alteracao
dimensional do adesivo aquando da polimerizagao bem como a durabilidade do adesivo
e da interface entretanto criada sao outras variaveis que podem interferir na adesao aos
tecidos dentarios. A rugosidade superficial, ao aumentar a area de superficie do
substrato, intensifica o potencial adesivo. A contaminacdo da superficie do substrato,
por outro lado, vai comprometer o contacto intimo entre esta e o adesivo. A viscosidade
do adesivo, por sua vez, deve permitir um contacto intimo ao longo de toda a superficie,
nao podendo ser, por isso, nem muito viscoso, nem muito fluido. Durante a
polimerizacdo ocorre uma contracdo que gera forcas que puxam o adesivo do substrato,
prejudicando a qualidade da adesdo — resultando numa fraca resisténcia adesiva,
gaps/fendas marginais, caries secundarias bem como irritacdo pulpar (Perdigdo, 2007).
Quanto a interface, ela deve ser duravel e resistente, sendo a adesdo falha (Breschi et al.,
2013).

A utilizag¢do de sistemas adesivos objetiva, por um lado, promover uma adesao

aos tecidos amelodentinarios e, por outro, estabelecer uma unido aos materiais
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restauradores. Assim, o principal mecanismo de adesdo dentéria, transversal a todos os
tipos de sistemas adesivos, envolve um processo de troca, em que os monomeros de
resina adesiva substituem a matéria inorgénica previamente removida aquando do
condicionamento acido e, apds polimerizagdo, permanecem micro-mecanicamente
interligados - hibridizagdo ou conceito de adesdo-descalcificacdo (Van Meerbeek et al.,
2003; Pashley et al., 2011; Van Meerbeek et al., 2011; Mufioz et al., 2013).

Os procedimentos adesivos tém uma ampla aplicagdo na area da Medicina
Dentéria, quer a titulo preventivo, quer a titulo restaurador, nomeadamente: (1)
restauragdes de lesdes provocadas por carie ou trauma; (2) adesdo de fragmentos de
dentes fraturados; (3) reparagdo de restauragdes pré-existentes em ceramica, metalo-
ceramica, amalgama ou composito; (4) alteracdo da forma, dimensdo e/ou cor das
estruturas dentérias; (4) melhoramento da retencdo de estruturas metalicas; (5)
cimentacao de restauracdes em ceramica; (6) técnica adesiva para a amalgama; (7)
cimentacdo de brackets ortodonticos; (8) cimentacdo de splints periodontais; (9)
tratamento da sensibilidade dentaria; (10) aplicacdo de selantes; (11) reconstrucao de
build-ups para coroas; (12) cimentagdo de postes e nucleos metéalicos fundidos; (12)
refor¢o interno de canais fragilizados apos tratamento endodontico; (13) selamento
canalar durante tratamento endododntico; (14) selamento apical de restauragdes

colocadas durante cirurgia endodontica (Perdigao, 2002; Perdigdo et al., 2013a).

3.1.Adesao ao Esmalte

A introdu¢do do condicionamento acido ao esmalte foi descrito, pela primeira
vez, em 1955, por Buonocore, com o intuito de fazer aderir resina acrilica ao esmalte
(Buonocore, 1955; Perdigao, 2007; Ting et al., 2015).

O condicionamento acido transforma o esmalte liso numa superficie irregular,
com microporosidades, e aumenta a energia de superficie, o que assegura uma
diminui¢do do angulo de contacto entre a resina adesiva e a superficie do esmalte
condicionado (Fig. 7). Desta forma, o condicionamento do esmalte com acido fosforico
promove, por si s0, uma elevada energia de superficie o que capacita a penetracdo da
resina para o interior das micro-porosidades do esmalte, formando, apds a sua
polimerizacdo, os microtags de resina (Fig. 8). Entre a resina e o esmalte ocorre,
portanto, uma interagdo micromecanica. A formacgdo destes microprolongamentos de
resina na superficie do esmalte ¢ o mecanismo basilar da adesdo esmalte-resina

(Perdigdo ef al., 2013a; Rosa et al., 2015).
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Figura 7 - (A) Imagem da superficie irregular do esmalte apos aplicagdo de acido ortofosforico a
35%, durante 15 segundos. (B) Prisma de esmalte ap6s o condicionamento do esmalte com acido
ortofosforico a 35%. Sdo notorias as microporosidades do esmalte (Perdigdo, 2002).
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interior do esmalte origina os microtags de resina (Perdigdo, 2002).

O condicionamento acido no esmalte pretende: (1) limpar a superficie deste
tecido através da remocao da pelicula orgéanica que recobre o esmalte ndo preparado; (2)
remover a camada de smear layer do esmalte preparado; (3) dissolver, de forma
limitada, os cristais de hidroxiapatite por forma a possibilitar a adesdo micromecanica
da resina ao esmalte (Lopes et al., 2007; Coelho ef al., 2012). O condicionamento 4cido
do esmalte ¢ influenciado por fatores como: a composi¢do e concentracdo da solu¢do

acida; a técnica de aplicacdo e o tempo de exposicdo (Breschi et al., 2013).

3.2.Adesio a Dentina
Nakabayashi e colaboradores, em 1982, demonstraram que a resina podia, de
igual forma, penetrar na dentina condicionada com é4cido fosforico. Foram os pioneiros
de um novo conceito de adesdo a dentina, o conceito de camada hibrida. A camada
hibrida, também conhecida por zona de interdifusdo resina-dentina, ¢ “uma estrutura
formada nos tecidos dentarios duros, pela desmineralizacdo da superficie e

subsuperficie, seguida pela infiltracdo e polimerizacdo dos mondémeros” (Figs. 9, 10 e
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11) (Nakabayashi et al., 1982; Van Markebeek 1998; Pashley et al., 2011; Coelho et al.,
2012, p.42; Rosa et al., 2015). Esta camada hibrida é composta por colagénio, resina,
hidroxiapatite residual e vestigios de agua (Perdigdo, 2007).

A formagdo da camada hibrida possibilita um melhor ajuste marginal, previne a
sensibilidade pos-operatoria e céarie secundaria, bem como o amortecimento das tensdes
resultantes da contragdo de polimeriza¢ao do composito (Perdigdo, 2007; Salvio et al.,

2013).

Figura 9 - Imagem obtida por SEM onde se Figura 10- Imagem com maior ampliagdo onde
observa a impregnagdo do adesivo nos tiibulos se visualiza a camada hibrida (ZM), o aspeto
dentinarios e a formagdo da camada hibrida afunilado dos prolongamentos de resina nos
(setas) numa interface restauragdo (R)/dentina tibulos (T) e as anastomoses intertubulares
(D) (Cavalheiro & Ramos, 2009). (setas) (Cavalheiro & Ramos, 2009).

Os materiais adesivos podem interagir com a dentina de diferentes formas, sejam
elas mecanica, quimica, ou ambas, embora se baseie, primariamente, na penetragao dos
mondmeros do adesivo entre as fibras de colagénio expostas pelo condicionamento
acido (Perdigdo ef al., 2013a).

Como j4 mencionado, o mecanismo de adesdo ao esmalte ¢ relativamente simples e
estavel a longo prazo. Em contrapartida, a elevada humidade bem como o elevado
conteudo organico presentes na dentina fazem com que a adesdo a esta se torne num
procedimento mais complexo in vivo e in vitro, em comparacdo com o esmalte, que
apresenta um elevado contetido mineral (Perdigdo 2007; Breschi ef al., 2013; Perdigao

et al., 2013a; Alex, 2015; Ting et al., 2015).
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Figura 11 - Imagem da interface adesiva onde se consegue observar a camada hibrida e resin tags
(Alex, 2015).

4. Classificacao dos Sistemas Adesivos

A progressiva evolucao dos sistemas adesivos amelodentindrios no que respeita
a sua composicao, modo de atuagdo e de aplicagdo, condicionou uma tendéncia de
mercado para serem introduzidos adesivos cada vez mais simples e rapidos. Devido a
enorme multiplicidade de adesivos comercializados, houve a necessidade de os
classificar de acordo com os seguintes parametros: (1) a geracdo a que pertencem; (2) o
solvente do sistema adesivo; (3) a forma de tratamento da smear layer, (4) o nimero de
passos clinicos que requerem (Coelho ef al., 2012; Breschi ef al., 2013).

A classificacdo dos sistemas adesivos concernente a geracdo a que pertencem
agrupa-os de acordo com a ordem de introducdo no mercado, bem como com as
caracteristicas que apresentam, refletindo, desta forma, a evolugdo dos adesivos quanto
as suas propriedades, da 1* a 7* geragdes (Breschi et al., 2013). Os sistemas adesivos das
1%, 2% e 3? geragdes ja ndo sdo utilizados e esta classificagdo vai sofrendo atualizagdes a
medida que vao surgindo novos sistemas adesivos no mercado. Todavia, apesar de
comercialmente apelativa, a classificacdo por geragdes necessita de constantes
atualizagdes, além de que pode induzir o clinico erroneamente, pois as geragdes mais
recentes ndo representam as geragdes que demonstram melhor desempenho (Coelho et

al., 2012).

27



Estudo in vitro da resisténcia adesiva a dentina, por microtragdo, de sistemas adesivos self-etch e universais

Os sistemas adesivos podem ser classificados tendo em conta o tipo (acetona,
agua ou alcool) e a concentracao (8 a 49%) do solvente utilizado. A sua principal fungao
consiste em diminuir a viscosidade do adesivo, aumentar a secura € a molhabilidade das
superficies pelos mondémeros de resina, principalmente na dentina, pelo seu caracter
hidrofilico (Breschi et al., 2013).

Van Meerbeek e coloboradores propuseram, em 2003, a classificagdo que
melhor caracteriza cientificamente os sistemas adesivos. Esta considera a a¢do dos
adesivos sobre a smear layer € o numero de passos envolvidos na sua aplicagdo. Assim,
a smear layer pode ser removida por completo através de condicionamento acido
seguido de lavagem (adesivo do tipo condicionar e lavar ou etch-and-rinse) ou, apds
dissolvida, ser incorporada na adesdo (adesivo do tipo autocondicionante ou self-etch)
(Fig. 12) (Van Meerbeek et al., 2003). Relativamente ao numero de passos, os sistemas
adesivos etch-and-rinse podem atuar em trés (4" geracao) ou dois passos (5% geracao). Ja
os sistemas adesivos self-etch, ao contrario dos anteriores, utilizam monomeros acidicos
e, portanto, dispensam a etapa isolada de condicionar e lavar e podem aplicar-se em dois
passos (6° geracdo, tipo I) ou num passo unico. Nos self-etch de dois passos — primeiro,
aplica-se 0os mondmeros em conjunto com os primers acidicos que irdo condicionar e
preparar os substratos; seca-se em seguida e, por fim, aplica-se uma resina hidrofébica
(bond) em separado. Os self-etch de apenas um passo, também designados de all-in-one,
podem combinar monomeros acidicos, primers € a resina hidrofébica em dois frascos
que requerem mistura prévia a sua aplicagao (6* geragao, tipo II), ou combinam todos
aqueles componentes em apenas um frasco de aplicacdo unica (7* geracdo). Estes
adesivos de 7% geracdo sao também conhecidos como self-etch all-in-one (Van
Meerbeek et al., 2003, 2011; Perdigao, 2007; Pashley et al., 2011; Coelho et al., 2012;
McLean et al., 2015).

Numa tentativa de simplificar a técnica adesiva, os fabricantes tém vindo a
reduzir o numero de passos clinicos necessarios ao procedimento adesivo, surgindo,
assim, os sistemas adesivos simplificados: etch-and-rinse de dois passos e self-etch de
um passo (Van Meerbeek et al., 2003; Perdigao, 2007; Cardoso et al., 2011; McLean et
al., 2015). Apesar de tornarem as técnicas adesivas menos sensiveis € mais user-
friendly, a sua eficdcia adesiva, por outro lado, ficou comprometida, principalmente em
termos de durabilidade (Delbons ef al., 2015; Ting et al., 2015).

Como tal, os sistemas adesivos efch-and-rinse de trés passos e os self-etch de

dois passos, de acordo com a maioria dos estudos efetuados, continuam a ter uma maior
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performance adesiva (Breschi et al., 2008; Loguercio et al.,2014; Rosa et al., 2015).
Contudo, a tendéncia atual do mercado é o desenvolvimento de sistemas adesivos
autocondicionantes simplificados (Delbons et al., 2015; Rosa et al., 2015; Beltrami et

al., 2016).

Adhesive strategies

‘v + v

Etch-and-rinse Self-etch Multi-mode
- e X

Three-step Two-step Two-step One-step Etch-and-rinse Self-etch
as - .I | 'a 3
Total-stch Selective enamel
(enamel+dentin) efching

Figura 12 — Esquema ilustrativo das estratégias adesivas contemporaneas (Sezinando, 2014).

4.1.Sistemas adesivos etch-and-rinse
Nos sistemas etch-and-rinse de trés passos, condiciona-se previamente o
esmalte/dentina com 4cido ortofosforico a 37%, lava-se, aplica-se um primer hidrofilico
e, por fim, aplica-se uma resina fluida hidrofébica. No de dois passos, contrariamente ao
anterior, o primer € a resina estdo combinados num frasco tnico (Fig. 13) (Coelho et al.,

2012).

Acid-Etching + Rinsing Primer/Adhesive + Compaosite

ik T .

Dentin Smear Layer Etched Dentin with
Prepared with Bur Exposed Collagen Fibers

SN "

Dentin Adhesive

Hybrid Layer
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Figura 13 — Esquema da adesdo a dentina de uma restauracdo adesiva a resina composta de acordo
com a estratégia adesiva etch-and-rinse (Perdigdo et al., 2013a).
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O é4cido sobre a dentina remove a smear layer e smear plugs e desmineraliza a
dentina intertubular numa profundidade de 3-5 pum, expondo as fibrilhas de colagénio,
praticamente desprovidas de hidroxiapatite. Também desmineraliza a dentina
peritubular, abrindo os tibulos dentinarios numa configuragdo em funil, permitindo,
desta forma, o estabelecimento de prolongamentos de resina no interior dos tubulos e o
aumento da estabilidade da camada hibrida. Além disso, € como anteriormente
referido,a eliminacdo da smear layer e smear plugs pelo condicionamento acido
aumenta a permeabilidade da dentinaria e pode causar sensibilidade pos-operatéria
(Perdigdo, 2007; Coelho et al., 2012).

O primer tem como finalidades: (1) “molhar o colagénio e os respetivos espagos
interfibrilares”, (2) deslocar a 4dgua residual da superficie dentinaria; (3) transformar a
superficie dentinaria, muito hidrofilica, numa superficie mais hidrofobica, assegurando,
assim, (4) o aumento da energia de superficie da dentina (Coelho et al,, 2012, p.42).

O primer transforma, desta forma, o substrato dentindrio num recetor adequado
ao bond. Assim sendo, o primer, que ¢ aplicado subsequentemente ao acido, ¢ uma
solu¢do que contém mondmeros anfipaticos (isto €, possui propriedades hidrofilicas
com afinidade com as fibras de colagénio expostas e propriedades hidrofobicas para
permitir a copolimerizacao do bond), dissolvida em solventes organicos. O 2-hidroxietil
metacrilato (HEMA), o trietilenoglicol dimetacrilato (TEGDMA), o bisfenol A glicidil
metacrilato (Bis-GMA) e o uretano dimetacrilato (UDMA) sdo exemplos destes
monomeros, embora o0 HEMA seja o mais frequentemente incorporado nos primers
(Van Meerbeek et al., 1998; Coelho et al., 2012; Breschi et al., 2013).

O HEMA ¢ um mondémero funcional de baixo peso molecular com propriedades
hidrofilicas que, quando incorporado no adesivo, “diminui a viscosidade e aumenta a
capacidade de impregnacdo do adesivo, a0 mesmo tempo que estabiliza as fibras de
colagénio e previne o seu colapso”, contribuindo, desta forma, para um melhoramento
da resisténcia de unido do adesivo (Van Landuyt et al., 2005; Coelho et al., 2012, p.
43). Ao aumentar a energia de superficie da dentina e, em consequéncia, a sua
molhabilidade, permite uma infiltragdo mais eficaz do bond no substrato dentario.

Por forma a resolver a problematica referente ao aumento da permeabilidade
dentinaria, os monomeros do primer estdo normalmente dissolvidos em solventes
organicos (4lcool, acetona e, também, de forma isolada ou ndo, dgua) que, devido as
suas caracteristicas volateis, afastam a dgua residual da superficie da dentina e mantém

a rede de colagénio hidratada (Coelho et al., 2012).
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O bond ¢ uma solucdo desprovida de solvente, contém mondmeros
essencialmente hidrofobicos, cuja principal fungdo ¢ a de preencher os espacos
interfibrilares existentes entre as fibras de colagénio expostas e pode, ou ndo, possuir
particulas de carga inorganica (fillers inorganicos) (Van Landuyt et al., 2005). Estas
nanoparticulas alteram a viscosidade dos adesivos, na medida em que aumentam a sua
espessura, o que parece aliviar as tensdes resultantes da contragdo de polimerizagdo das
resinas compostas; reduzem a absor¢do de dgua e melhoram a resisténcia adesiva (Van
Landuyt et al., 2007). O primer copolimeriza com o bond, formando-se a camada
hibrida e os resin tags responsaveis pela retencado micromecanica (Coelho et al., 2012).

O procedimento clinico inicia-se aplicando um 4cido forte, normalmente acido
ortofosforico a 37% com um pH=0.9, primeiro ao esmalte, durante quinze a trinta
segundos e, sequencialmente, na dentina, ndo mais do que quinze segundos,
condicionando, assim, os tecidos amelodentinarios (Tanaka et al., 2012). Depois, lava-
se com agua para remover os precipitados formados e residuos de acido que possam
ficar aprisionados nas microporosidades criadas, e para manter a dentina
desmineralizada hidratada (Perdigao, 2007; Breschi et al., 2008; Pashley et al., 2011). A
seguir, remove-se o0 excesso de agua com uma bola de algodao ou com um leve jato de
ar de curta duracao para garantir que a dentina fica hiimida - técnica water-wet-bonding
(Van Meerbeek et al., 1998). Clinicamente deve apresentar um aspeto uniformemente
brilhante e hidaratado, mas nao imersa em agua. Subsequentemente, o primer ¢ o bond
aplicados preenchem as porosidades criadas pelo condicionamento acido, formando a
camada hibrida. Além disto, também penetram nos tubulos dentinarios, originando os
resin tags (Perdigao, 2007; Coelho ef al., 2012; Muioz et al., 2013; Chen et al., 2015;
Rosa et al., 2015).

Neste tipo de sistemas adesivos, a etapa clinica mais sensivel ¢ a secagem. Uma
boa adesdao ao esmalte depreende que este apresente, apos condicionamento acido, um
reduzido grau de humidade. Contudo, ¢ clinicamente impossivel secar o esmalte sem
que a dentina sofra, concomitantemente, alguma desidratacdo. A excessiva desidratacdo
desta diminui a resisténcia adesiva ao promover um colapso das fibrilhas de colagénio
expostas, com redug¢do ou anulacdo dos espacos interfibrilhares, o que impede a
penetracdo dos mondmeros do adesivo no seu interior (Van Meerbeek et al., 2003;
Pashley et al., 2011; Muioz et al., 2013; Chen et al., 2015; Takamizawa et al., 2015). A

dentina hidratada, além de permitir uma melhor infiltragdo do adesivo, melhora,
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consequentemente, o selamento marginal e reduz a sensibilidade pds-operatoria
(Pashley et al., 2011; Breschi et al., 2013).

A principal desvantagem dos sistemas adesivos etch-and-rinse refere-se a
eventual presenga, no interior da camada hibrida, de espagos existentes entre as fibras
de colagénio expostas (resultantes da desmineralizagdo demasiado profunda - over-
etching - por acdo do condicionamento acido) que ndo foram penetrados na totalidade
pelos monomeros de resina. A incompleta interpenetracdo fibrilhar podera originar
sensibilidade pos-operatdria e nanoinfiltragdo que consiste na presenca de porosidades
nanométricas (20-100nm) no interior da camada hibrida e ¢ considerada uma
manifestacdo da incompleta infiltracdo da resina nas fibras de colagénio expostas,
havendo, portanto, uma discrepancia entre a profundidade de desmineraliazacdo e a
profundidade de infiltragdo da resina. Em consequéncia, poderd surgir degradagao

hidrolitica da interface adesiva, ficando comprometida a durabilidade desta ultima a

longo prazo (Van Landuyt et al., 2005; Delbons et al., 2015; Beltrami et al., 2016).

4.2.Sistemas adesivos self-etch

Estes adesivos autocondicionantes contém primers acidicos e surgiram com o
objetivo de simplificar a técnica adesiva, encurtando o tempo de aplicacao clinico e
reduzindo o niimero de passos operatorios o que, por sua vez, reduz a sensibilidade da
técnica, deixando de ser o grau de hidratagdo dos substratos apos o condicionamento
acido um ponto tdo crucial no procedimento adesivo (Van Meerbeek et al., 2003;
Perdigao, 2007; Coelho et al., 2012; Beltrami et al., 2016).

Os monoémeros acidicos hidrofilicos tornam estes adesivos mais permissivos a
presenca de dgua na superficie dentaria. Sao, por isso, os sistemas adesivos de elei¢ao
no tecido dentinario (Coelho ef al., 2011; Beltrami et al., 2016). Contudo, a efetividade
destes monomeros acidicos no esmalte, quando comparada com a do condicionamento
com acido ortofosforico, € inferior, resultando numa fraca resisténcia adesiva ao esmalte
(Takamizawa et al., 2015). Para ultrapassar este problema, deve pré-condicionar-se o
esmalte seguido de lavagem antes da aplicagdo do adesivo self-efch no esmalte e na

dentina (Beltrami et al., 2016).
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Figura 14 — Esquema da adesdo a dentina de uma restauracdo adesiva a resina composta de acordo
com a estratégia adesiva self-etch (Perdigao et al., 2013a).

Os sistemas adesivos self-etch contém elevadas concentracdes de agua e
monomeros acidicos (geralmente acido fosforico ou ésteres de acido carboxilico) mais
fracos (i.e., com um pH mais elevado), comparativamente ao 4acido ortofosforico
utilizado nos sistemas adesivos etch-and-rinse (Perdigao, 2007). A 4gua ¢ o solvente
que assegura a a¢do de condicionamento proporcionado pelos primers acidicos, pois
permite a ionizacdo destes primers e gera 10es hidrogénio essenciais na
desmineralizacao dos tecidos dentarios (i.e., dissolucao dos ides calcio) (Coelho et al.,
2012).

O condicionamento realizado por estes adesivos ¢ limitado. A medida que os
monomeros acidicos se difundem pelos tecidos dentarios, perdem a sua capacidade
condicionante pois vao sendo progressivamente tamponados pelo seu proprio conteudo
mineral (Van Meerbeek et al., 2011; Coelho et al., 2012).

De acordo com o pH que apresentam, os sistemas autocondicionantes podem ser
classificados, tendo em conta a profundidade de interagao com a dentina, em: (1) ultra-
fracos (pH > 2,5; “nano-interag¢ao”); (2) fracos (pH = 2; profundidade de interagdo até
Ium); (3) moderados (pH entre 1 e 2; profundidade de interacdo entre 1 e 2 pm); (4)
fortes (pH < 1; profundidade de interacdo de alguns um) (Salvio et al., 2013). Os self-
etch fracos e ultra-fracos apresentam um condicionamento muito superficial e ligeiro do
esmalte, cujas areas desmineralizadas sdo menos homogéneas e pouco frequentes.
Adicionalmente, as interfaces adesivas destes sistemas menos acidicos demonstraram

também condicionar a formacdo de camadas hibridas finas e pouco uniformes com resin
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tags escassos ¢ mal definidos comparativamente aos sistemas mais acidicos (Salvio et
al., 2013). Os de pH forte sdo capazes de dissolver por completo a smear layer e
condicionar uma elevada profundidade de desmineralizacdo. Como tal, os resin tags
formados apresentam caracteristicas ultramorfolégicas muito idénticas as obtidas pelo
condicionamento com acido ortofosforico (Salvio et al., 2013; Giannini et al., 2015;
Takamizawa et al., 2015). No entanto, diversos estudos demonstraram que, apesar
destas semelhangas aos sistemas etch-and-rinse, 0s sistemas self-etch, em particular os
self-etch fortes de um passo, apresentam uma menor resisténcia adesiva e uma maior
nanoinfiltracao da interface adesiva (Salvio ef al., 2013).

Os adesivos self-etch de dois passos correspondem, geralmente, a sistemas
adesivos de pH entre 1 e 2,5. Por isso, apresentam uma capacidade de condicionamento
moderado. Por outro lado, os self-etch de um passo apresentam uma capacidade de
desmineralizagao “forte”, semelhante a do 4cido ortofosforico (Coelho ef al., 2012).

O mecanismo de adesdo destes adesivos ¢ assegurada ndo sé pela retencao
micromecanica dos monomeros depois de polimerizados e hibridizagdo da dentina,
como pela interagdo quimica entre os mondmeros funcionais (em particular o 10-MDP)
e o calcio da hidroxiapatite. Esta interagdo quimica consiste num mecanismo de adesao
complementar e apresenta um papel importante na prevencao da degradagdo das
interfaces adesivas (Coelho et al., 2011).

A principal diferenca dos adesivos self-etch em relagdo aos etch-and-rinse
cinge-se ao facto de os primeiros prescindirem da etapa prévia e isolada do
condicionamento acido, seguido de lavagem. Ao invés, sdo constituidos por monémeros
acidicos que condicionam e infiltram, simultaneamente, os tecidos dentarios. Como tal,
os produtos derivados da desmineralizagdo bem como da smear layer dissolvida sao
incorporados na interface adesiva (Fig. 14) (Cardoso ef al., 2011; Van Meerbeek ef al.,
2011; Coelho et al., 2012; Marchesi et al., 2013; Giannini et al., 2015). O facto destes
sistemas ndo removerem por completo a smear layer e os smear plugs previne a
rehidratagao imediata resultante do movimento do fluido dentinério e, em consequéncia,
reduz a ocorréncia de sensibilidade pds-operatdria (Van Meerbeek et al., 2011; Coelho
et al., 2012; Mufoz et al., 2015).

Nos sistemas self-etch de dois passos, primeiro aplica-se os mondmeros em
conjunto com os primers acidicos que irdo condicionar e preparar os substratos, seca-se
em seguida e, por fim, aplica-se uma resina hidrofébica em separado. Os self-etch de

apenas um passo podem combinar monémeros acidicos, primers e a resina hidrofobica
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em dois frascos, que requerem mistura prévia a sua aplicagdo ou combinam todos
aqueles componentes em apenas um frasco de aplicagdo Unica (all-in-one) (Van
Meerbeek et al., 2003; Perdigdo, 2007; Van Meerbeek et al., 2011; Pashley et al.,
2011).

A semelhanga do que acontece com os sistemas adesivos etch-and-rinse de trés
passos, também os sistemas adesivos self-etch de dois passos aplicam o hond num passo
independente. Esta caracteristica estd associada a valores de adesdo mais elevados e
interfaces adesivas hidroliticamente mais estaveis comparativamente aos sistemas
simplificados. Ainda assim, os efch-and-rinse de trés passos apresentam uma maior
eficacia adesiva do que os self-etch de dois passos, devido maioritariamente ao seu
diferencial grau de acidez e hidrofilicidade (Ting ef al., 2015).

Os sistemas self-etch de um passo surgiram com o objetivo de simplificar a
técnica adesiva, misturando, assim, num frasco unico todos os componentes respeitantes
as fungdes acidica, de priming e de bonding (Cardoso et al., 2011; Baracco et al., 2013).
Esta mistura de componentes fez com que estes adesivos apresentassem uma maior
acidez e maior quantidade de mondmeros hidrofilicos. Estes ultimos comportam-se
como uma membrana semipermeavel, o que permite a circulagdo de agua através da
inteface adesiva. Este fenomeno potencia a degradacao hidrolitica da interface,
comprometendo, desta forma, a longevidade da adesao (Cardoso et al., 2011; Baracco et
al., 2013; Sezinando, 2014).

Muitos destes adesivos self-etch de um passo tém como constituinte o HEMA,
que além de facilitar a impregnagdo do bond em profundidade, proporciona uma maior
estabilidade destes adesivos que contém uma mistura de componentes hidrofilicos e
hidrofébicos, como ja referido, mantendo-os em solug¢do. Por seu lado, os adesivos sem
HEMA incorporado mostraram uma separacao de fases apos a evaporagao do solvente
(geralmente alcool ou acetona), isto €, ocorreu uma separagao da dgua relativamente aos
outros constituintes do adesivo. Este fenomeno foi observado através de microscopia
otica, colocando uma gota deste tipo de adesivos numa placa de vidro. A medida que o
solvente comegou a evaporar, emergiram a superficie goticulas de dgua (separagdo de
fases) que podem ficar retidas se se proceder de imediato a polimerizagdo do adesivo, o
que pode comprometer as forgas de adesdo e aumentar a suscetibilidade a degradacdo da
interface adesiva (Van Landuyt et al., 2005, 2007). Todavia, estudos demonstraram que
elevadas concentracdes deste mondmero sdo prejudiciais e comprometedoras da

durabilidade das interfaces adesivas, na medida em que aumentam ainda mais o seu
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carater hidrofilico, ao potenciar um aumento de absor¢ao de agua, a partir da dentina
subjacente, que induz a presenca de goticulas de 4gua a superficie do adesivo, facilitada
pelo carater permedvel da camada adesiva (Cardoso et al, 2011; Van Landuyt et al.,
2007).

Investigacdes cientificas revelam que a simplificacdo da técnica adesiva esta
relacionada com uma diminui¢do da resisténcia adesiva a dentina ao longo do tempo. Os
sistemas adesivos self-etch de um passo apresentam, por isso, uma eficacia adesiva
inferior a dos self-etch de dois passos (Cardoso et al., 2011; Baracco et al., 2013;

Delbons et al., 2015; Ting et al., 2015).

4.3.Sistemas Adesivos Universais ou Multi-modo

Os sistemas adesivos universais ou multi-modo contém todos os seus
componentes num Unico frasco e combinam, na mesma soluc¢do, o primer acidico com o
bond (Isolan et al., 2014; Beltrami et al., 2016). Foram idealizados a partir do conceito
de sistemas adesivos self-etch "'all-in-one' de um unico passo. Além disso, sdo bastante
versateis na medida em que permitem que o operador decida sobre qual o protocolo
adesivo mais indicado, tendo em conta a especificidade de cada situacao clinica. Por
essa razao, ndo devem ser confundidos com os sistemas adesivos self-etch all-in-one (7
geragdo) (Alex, 2015; Giannini et al., 2015).

Estes novos adesivos de aplicagdo unica foram recentemente introduzidos no
mercado com o intuito de tornar o procedimento clinico mais simplificado, mais rapido
e mais user-friendly, permitindo, entdo, ao profissional escolher a estratégia de
aplicacao mais indicada para cada situacao clinica (Perdigdo et al., 2014; Sezinando et
al.,2015; Chen et al.,2015; Beltrami et al., 2016).

Estes adesivos, tal como os adesivos autocondicionantes, sdo constituidos por
agua (cujo objetivo consiste na ionizacdo dos monodmeros acidicos hidrofilicos) e por
mondémeros acidicos funcionais (principalmente o 10-MDP) que interagem
quimicamente com os cristais de hidroxiapatite. Esta interacdo possibilita uma maior
durabilidade da interface adesiva, prevenindo a degradacdo por microinfiltracdo e
nanoinfiltracdo (Luque-Martinez ef al., 2014; Sezinando, 2014; Alex, 2015). O 10-MDP
trata-se de um monomero funcional anfipatico, composto por um grupo terminal
metacrilato hidrofobico (que possibilita o estabelecimento de uma ligagdo quimica com

cimentos e materiais restauradores a base de metacrilato) e por um grupo terminal
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fosfato hidrofilico (responsavel por ligar-se quimicamente aos tecidos amelodentinarios,
zirconia e metais) (Sezinando, 2014; Alex, 2015).

A particularidade destes sistemas diz respeito ao facto de poderem ser aplicados
segundo diferentes estratégias adesivas (utilizagdo multi-modo), nomeadamente: como
sistemas do tipo etch-and-rinse (de dois passos), como sistemas self-etch (de um passo)
ou na forma de seletive enamel etch (Mena-Serrano et al., 2013; Mufioz et al., 2013;
Perdigao et al., 2014; Saikaew et al., 2016).

Sao utilizados em restauragdes diretas e indiretas e sdo compativeis com resinas
auto e fotopolimerizaveis bem como com cimentos a base de resinas de dupla
polimerizacao. Os adesivos universais podem ser usados na unido a dentina e ao esmalte
mas igualmente como primer adesivo em diferentes substratos e materiais como
zircOnia, metais nobres ndo preciosos, compdsitos e varias ceramicas a base de silica
(utilizacao universal) (Breschi ef al., 2013; Alex, 2015).

Os adesivos universais apresentam propriedades hidrofilicas, capazes de
humedecer a dentina, e hidrofébicas que, apds polimerizados, sdo capazes de retardar o
processo de absor¢do de agua e, consequentemente, degradagdo da interface adesiva por
hidrolise (Alex, 2015).

A técnica do condicionamento seletivo ao esmalte acarreta vantagens uma vez
que combina a utilizacdo de um sistema adesivo simplificado (self-etch de um passo)
tanto na dentina como no esmalte, ap6s condicionamento seletivo ao esmalte com acido
ortofosforico (técnica etch-and-rinse ao esmalte) (Sezinando et al., 2015). O
condicionamento seletivo ao esmalte, quando comparado com a aplicacao na forma de
self-ech, revela uma melhoria ao nivel da integridade marginal do esmalte, apos 8 anos.
A Unica desvantagem desta técnica seletiva ao esmalte ¢ o condicionamento
involuntario da dentina, situagdo esta que podera causar uma diminui¢do das forgas
adesivas (Perdigdo & Tay, 2014).

A utilizagdo dos sistemas adesivos universais na forma de sel-etch de um passo
acarreta a formag¢ao de uma camada hibrida fina, estando, por isso, muito suscetivel a
inibicdo de polimerizacdo por a¢cdo do oxigénio (Sezinando, 2014).

A evidéncia cientifica no que respeita a longevidade dos adesivos universais
ainda ¢ diminuta. Além do mais, apesar da elevada diversidade deste tipo de adesivos
lancados no mercado, existem poucos estudos in vitro e in vivo que suportem a

performance adesiva destes (Mufioz et al., 2015; Beltrami et al., 2016).

37



Estudo in vitro da resisténcia adesiva a dentina, por microtragdo, de sistemas adesivos self-etch e universais

Os adesivos etch-and-rinse sdo os mais indicados na adesdo ao esmalte, uma vez
que a unido micromecanica proporcionada por estes adesivos ao esmalte parece ser
suficiente para a obtencdo de uma interface duradoura. Ja os self-etch fracos sdo os
adesivos de elei¢do na dentina, devido a interacdo quimica adicional que estabelecem
com a hidroxiapatite (caso possuam mondmeros com esta ac¢do, como por exemplo o
10-MDP). Contudo, quando se trata de aderir a ambos os substratos, a técnica do
condicionamento seletivo ao esmalte seguida da aplicacdo de um adesivo self-etch, tanto
ao esmalte (condicionado) como a dentina (ndo condicionada), ¢ considerada a melhor
op¢ao no que respeita a eficacia e a durabilidade adesivas ao substrato dentario, uma
vez que a profundidade de desmineralizagdo do esmalte através da aplicacdo de sistemas
adesivos self-etch €, geralmente, inferior a conseguida através do condicionamento
prévio com acido ortofosforico (Van Meerbeek et al., 2010; Cardoso et al., 2011; Rosa

et al., 2015; Perdigao et al., 2014; Takamizawa et al., 2015).
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5. Degradacio da Interface Adesiva

A variacdo regional da distribuicdo tubular, a elevada componente organica ¢ o
elevado grau de hidratacdo da dentina fazem desta um substrato dificil de aderir. Como
tal, a durabilidade da adesao a este tecido ¢ uma das grandes inquietagdes atuais na area
da dentisteria adesiva, por ser o substrato mais suscetivel de degradacao (Breschi et al.,
2008; Pashley et al., 2011; Hass et al., 2016). Estudos recentes demonstram que a
adesdo imediata a dentina nem sempre se correlaciona com estabilidade a longo prazo,
j& que a degradacdo na interface adesiva ocorre depressa (apdés 6 meses,
aproximadamente) (Breschi et al., 2008) podendo despoletar hipersensibilidade, carie
secundaria e, em extremo, perda da restauracao (Strobel & Hellwig, 2015).

A mstabilidade da interface adesiva estd maioritariamente associada a natureza
porosa da camada hibrida que forma uma estrutura permeével, permitindo a circulagao
de agua ao longo da interface adesiva, mesmo apds a sua polimerizacao. Além disso, os
constituintes da camada hibrida (matriz organica dentinaria, cristais de hidroxiapatite
residuais, monomeros de resina e solventes) podem sofrer a agdo do envelhecimento ou
sinergicamente sofrer degradacao (Breschi et al., 2008; Pashley et al., 2011; Carvalho et
al.,2012).

Vérios sdo os fatores responsaveis pela degradagdao da interface dentina-resina
ao longo do tempo, quer nos sistemas etch-and-rinse, quer nos self-etch, tais como: (1) a
hidrofilicidade de alguns mondémeros constituintes dos adesivos; (2) a presenga de agua
como constituinte dos sistemas autocondicionantes, essencial para a ionizagdo dos
monomeros acidicos hidrofilicos; (3) a técnica water-wet-bonding aplicada nos sistemas
etch-and-rinse; (4) o fluido dentinario presente nos tubulos, responsavel pela
permeabilidade destes (Breschi et al., 2008).

Os mecanismos de degradac¢do bioquimica das interfaces adesivas dentinarias,
ao longo do tempo, podem envolver: (1) a deterioracdo da camada hibrida, resultante da
degradacdo hidrolitica dos constituintes poliméricos dos adesivos (i.e., resultante da
absorcdo de agua promovida pelas caracteristicas hidrofilicas dos sistemas adesivos,
diminuindo, por isso, as suas propriedades fisicas); (2) a degradacdo proteolitica das
fibrilhas de colagénio presentes na unido dentina-resina por a¢do das metaloproteinases
da matriz de dentina (MMPs), o que, por conseguinte, leva a diminui¢do da resisténcia
adesiva (Perdigdo et al., 2013b; Tjaderhane, et al., 2013; Strobel & Hellwig, 2015). As

MMPs sdo capazes de degradar os componentes da matriz extracelular. Todas as MMPs
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contém ides zinco responsaveis pela agdo de hidrdlise catalitica e requerem ides calcio
para a sua estabilidade (Breschi ef al., 2008).

Com o intuito de ultrapassar esta problematica, tém sido analisados alguns
produtos, aplicados aquando do procedimento adesivo, com a finalidade de inativar ou
inibir a acdo proteolitica das MMPs e, consequentemente, possibilitar uma maior
longevidade das interfaces adesivas, nomeadamente: (1) a clorexidina; (2) a
epigalocatequina-3-galato; (3) a galardina; (4) as tetraciclinas e andlogos; (5) os sais de
amonio quaternario; (6) o acido etilenodiamino tetra-acético (EDTA). Além disso,
foram, também, desenvolvidos métodos que visam aumentar a durabilidade da interface
adesiva, como: (1) os agentes de ligacdo cruzada (cross-linking agents); (2) a
remineralizacdo biomimética; (3) a técnica ethanol wet-bonding (Perdigdo et al.,
2013b).

A aplicacdo de uma solu¢do aquosa pura de clorexidina a 0,2% durante 30
segundos na dentina ap6s o condicionamento com acido fosforico, e previamente a
utilizagao do bond, funciona como um primer terapéutico nos sistemas adesivos etch-
and-rinse e tem sido o mais estudado (Breschi et al., 2008; Strobel & Hellwig, 2015).

Nos sistemas adesivos efch-and-rinse, a clorexidina pode ser aplicada
directamente sobre a dentina condicionada ou incorporada num agente condicionadoir,
antes da aplicacdo do adesivo. J& nos adesivos self-etch, aquela ¢ incorporada nos
primers (Liu et al., 2011).

A clorexidina, além da funcdo antimicrobiana, parece estar associada a
desaceleracao da degradagdo da camada hibrida, preservando a integridade do colagénio
(as fibras de colagénio sdo suscetiveis a degradagdao pelas MMPs quando ndo estdao
envolvidas na totalidade por resina), ao inibir quer as MMPS, quer as catepsinas
cisteinas. Dada a sua carga positiva, as moléculas de clorexidina competem com sitios
das MMPs que deveriam ser ativados por ides como o calcio € o zinco, inativando,
dessa forma, a acao proteolitica daquelas. A aplicacao da clorexidina como inibidor das
MMPs ndo previne a penetragdo de agua na interface adesiva dentina-resina (Perdigdo
et al., 2013b). A aplicagdo de solugdes de clorexidina sobre a dentina condicionada nio
influencia negativamente as for¢as de adesdo imediatas de sistemas adesivos a este
substrato (Sezinando, 2014).

O EDTA aplicado sobre a dentina condicionada, entre 1 a 5 minutos, também
parece inibir a atividade das MMPs através da quelagio dos ides calcio e zinco. A

semelhanga da clorexidina, ndo influencia as for¢as de adesdo e preserva as interfaces
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adesivas. Contudo, serdo necessarios mais estudos que testem esta hipotese (Kim et al.,
2011; Perdigdo et al., 2013b).

Os agentes de ligagdo cruzada, como o glutaraldeido ou a carbodiimida, sdo
agentes quimicos responsaveis pelo entrecruzamento das cadeias peptidicas do
colagénio antes do procedimento adesivo, tornando-as mais resistentes a degradagao.
Além de aumentarem a resisténcia a degradacdo, alguns agentes também apresentam
propriedades inibidoras das MMPs. Contudo, a utilizagdo destes agentes apresenta
pouca aplicabilidade clinica devido ao tempo que demoram para alcancar os objetivos
terapéuticos (Liu et al. 2011; Perdigao et al., 2013b; Hass et al., 2016). Também a
utilizag¢do da riboflavina ativada por luz ultravioleta demonstrou melhorar a estabilidade
mecanica do colagénio, bem como inibir as MMPs (Perdigao et al., 2013b).

A remineralizagdo biomimética, apdés a formacao das interfaces adesivas,
tenciona aumentar a longevidade da interface dentina-resina ao remineralizar as zonas
hidratadas que permanecem e circundam as fibras de colagénio presentes dentro da
camada hibrida e, assim, imobilizar as MMPs, através de uma solucao remineralizante.
Idealmente, a 4gua que ocupa estas zonas intra e interfibrilares presentes na camada
hibrida deveria ser substituida por cristais de hidroxiapatite (Perdigao et al., 2013b).

Nos ultimos tempos tem vindo a ser investigada uma nova técnica adesiva que
permite melhorar a durabilidade dos sistemas adesivos etch-and-rinse, a ethanol wet-
bonding (técnica de adesdo com etanol). A técnica consiste na aplicagao de um primer
hidrofobico solvatado com etanol (em vez de agua), sobre a dentina condicionada e
saturada em etanol; seguidamente, realiza-se a evaporagdo do solvente residual e ¢
colocada uma resina adesiva hidrofobica que, por fim, € polimerizada. Esta técnica de
adesdo com etanol apresenta um maior desempenho in vitro comparativamente a técnica
de adesdo a dentina hiimida (water-wet-bonding technique) (Liu et al., 2011). Ela
melhora a interagdo molecular entre os monomeros de resina e as fibras de colagénio,
implicando que se forme um invdlucro resinoso mais eficaz na protecdo do colagénio
contra as MMPs; possibilita a aplicagdo de mondémeros hidrofobicos diretamente sobre
a dentina desmineralizada e previne o colapso da rede de colagénio, ao substituir por
completo a dgua por etanol, otimizando, assim, a infiltragdo de mondémeros hidrofobicos
por entre as fibras colagénicas e, portanto, a formacdo de interfaces adesivas mais
consistentes € menos permedveis ao longo do tempo. Esta técnica favorece, desta

maneira, o aumento das forcas de adesdo e a prevencdo da degradagdo precoce,
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hidrolitica e enzimatica, das interfaces (Liu et al., 2011; Pashley et al., 2011; Perdigdo

et al., 2013b; Sezinando, 2014).

6. Testes de avaliacao da resisténcia adesiva
6.1.Norma ISO/TS 11405:2015
A norma ISO/TS 11405:2015 contém as orienta¢des para a realizacdo dos testes
de adesdo entre os materiais de restauracdo e a estrutura dentaria, sendo eles: (1) testes
de resisténcia de unido (tragdo e cisalhamento); (2) testes de medicdo de fendas
marginais; (3) testes de micro e nanoinfiltracio. Esta norma fornece informacdes
referentes a sele¢do do substrato, ao armazenamento, ao manuseio de amostras
dentarias, bem como as caracteristicas dos diversos testes de resisténcia adesiva, de

modo a garantir um padrao estandardizado de qualidade e fiabilidade (Sirisha et al.,

2014a).

6.2.Microtracao

A longevidade de uma restauracdo estd, em certa medida, dependente da sua
capacidade adesiva, isto ¢, da forca de adesdo que o sistema adesivo utilizado apresenta
face ao substrato dentario, pesando este fator na escolha do adesivo a utilizar (Sirisha et
al., 2014a).

A mensuracdo das forcas de adesdo (ou resisténcia adesiva) aos tecidos
dentarios, tal como a analise das respetivas interfaces adesivas sdo os métodos
laboratoriais mais empregues na avaliagdo da performance clinica dos sistemas adesivos
amelodentinarios.

Segundo a norma ISO/TS 11405:2015, a resisténcia adesiva corresponde a forga
necessaria (MPa), por unidade de area, para quebrar a unido adesiva, através da
formacao de uma falha ao nivel da interface adesiva e ¢ influenciada por fatores como:
(1) o tamanho da area de adesdo; (2) o substrato; (3) o agente condicionador; (4) o
primer e, também, (5) os procedimentos restauradores (Cardoso et al, 2011). A
resisténcia adesiva ¢ calculada através da divisdo da forca de tensdo aplicada no
momento de fratura (N) pelo valor da éarea transversal da interface adesiva (mm?)
(Armstrong et al., 2010; Sirisha ef al., 2014a).

Idealmente, o teste de resisténcia adesiva deve ser preciso, clinicamente fidvel,
facil de executar e consideravelmente rapido (Van Meerbeek et al., 2010; Sirisha ef al.,
2014a).
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A eficacia adesiva da restauragdo ao esmalte e a dentina pode ser avaliada
através de macro ou micro-testes de resisténcia adesiva, dependendo da area de unido a
ser analisada. Os macro-testes de resisténcia adesiva sdo utilizados em éreas adesivas
superiores a 3mm” e englobam o cisalhamento (SBS), a tragdo (TBS) e protocolos push-
out. Os micro-testes de resisténcia adesiva compreendem a microtracdo (LTBS); o
microcisalhamento (uUSBS) e testes de micro-push-out (Van Meerbeek et al., 2010;
Bonifacio et al., 2012; Sirisha et al., 2014b).

Os macro-testes de resisténcia adesiva resultaram em falhas coesivas e em
valores de resisténcia adesiva superestimados. Como tal, aqueles foram substituidos
pelos micro-testes, uma vez que amostras com menores dimensdes apresentam uma
menor probabilidade de defeitos, traduzindo-se em valores de resisténcia adesiva
superiores, tendo em conta que a distribuicdo da tensdo ¢ feita de forma mais uniforme
(Bonifacio et al., 2012; Sirisha et al., 2014Db).

Diversas vantagens estdo associadas aos testes de microtracdo, nomeadamente:
(1) a possibilidade de se estudar diferentes regides do mesmo dente; (2) a obtencao de
um grande numero de micro-amostras sob a forma de “palitos”, a partir de um s6 dente;
(3) melhor distribuigao de stress/tensdo durante a aplicacdo da forga, devido a reduzida
dimensao das amostras (palitos com cerca de 1 mm? de area de interface adesiva), dai
haver, nestes testes, uma diminuicdo do numero de falhas coesivas; (4) a reducao da
area de superficie que facilita a analise (por SEM) do tipo de fratura ocorrido e permite
avaliar de forma mais consistente a interface adesiva (Armstrong et al., 2010; Van
Meerbeek et al., 2010).

No entanto, as desvantagens deste teste prendem-se pela sua elevada
complexidade e tempo de trabalho exigidos na obtengdo de amostras geometricamente
consistentes (sendo a etapa do seccionamento dos dentes em “palitos” a mais sensivel);
pela potencial desidratagdo e fratura das amostras e, ainda, pela dificuldade de medicao
de valores de resisténcia adesiva baixos (<5 MPa) (Armstrong et al., 2010; Van

Meerbeek et al., 2010).
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7. Envelhecimento de amostras

Com o passar do tempo, ocorre a degradacdo das fibras de colagénio e dos
componentes hidrofilicos das resinas, levando a uma destruicdo da camada hibrida e
diminui¢do das forcas adesivas (Tjaderhane et al., 2013). A performance clinica das
restauragdes adesivas ¢, em grande parte, influenciada pela sua resisténcia a degradagao,
por isso, uma das demandas atuais da dentisteria adesiva ¢ tornar a interface dente-
resina mais resistente ao envelhecimento, possibilitando, desta forma, uma maior
previsibilidade do tratamento restaurador em termos de desempenho clinico (Van
Meerbeek et al., 2010).

Por forma a mimetizar as condigdes clinicas presentes na cavidade oral as quais
estdo expostas as restauragdes, foram desenvolvidos inimeros métodos de
envelhecimento artificial, tais como: (1) o armazenamento em agua destilada ou saliva
artificial durante periodos variados que podem durar de trés meses a quatro anos; (2) o
armazenamento em hipoclorito de sédio; (3) a termociclagem; (4) os ataques
enzimaticos; (5) os testes mecanicos; (6) solucdes simuladoras de alimentos; (7) as
altera¢des do pH. Contudo, os métodos de envelhecimento artificial mais utilizados sdo
0 armazenamento em agua destilada e a termociclagem (Van Meerbeek et al., 2010;
Sirisha et al., 2014b). Além de simular o meio ambiente oral, estes métodos objetivam a
obtencdo de informacdes relacionadas com os mecanismos envolvidos na degradacdo da
interface dentina-resina e, assim, prever a durabilidade das restauragdes ao longo do
tempo (Colucci et al., 2007; Van Meerbeek et al., 2010).

Dado que a presenga de agua ¢ crucial na deterioragdo dos materiais de
restauragdo a base de resina, o armazenamento em agua destilada ¢ o método de
envelhecimento artificial mais utilizado para prever o comportamento daqueles
materiais. O efeito da 4gua ¢ mais acentuado quando sdo utilizados os sistemas adesivos
etch-and-rinse (Colucci et al., 2007).

O armazenamento as 24h ¢ utilizado como grupo de controlo na maioria dos
testes laboratoriais que avaliam a resisténcia de unido resina-dentina. Porém, nado
avaliam a degradacdo da interface adesiva a longo termo (Colucci ef al., 2007; Dantas et
al., 2008).

No que respeita aos sistemas etch-and-rinse, foram identificados dois tipos de
degradagdo da interface dentina-resina apds armazenamento em agua: (1) a degradagao
hidrolitica da porcao organica da camada hibrida por desintegracdo e desaparecimento

das fibras de colagénio; (2) a degradacdo da resina existente na camada hibrida,
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formando microespacos na interface de unido que permitem a circulagdo de saliva,
bactérias ou enzimas ao longo do tempo. Estas alteragdes morfologicas ao nivel da
resina e das fibras de colagénio parecem ser responsaveis pela degradagdo que culmina
numa diminui¢do das forcas de unido (Colucci et al., 2007).

J& nos sistemas self-etch, observou-se uma incompleta infiltracdo da resina e a
presenca de redes de agua na interface adesiva (nanoinfiltragdo), nas amostras
armazenadas em agua durante 1 ano. Apesar disso, observou-se uma resisténcia de
unido estavel apos 1 ano de armazenamento (Colucci et al., 2007).

Os estudos que analisam a durabilidade da interface adesiva exigem um controlo
rigoroso de fatores como: (1) a inibigdo do crescimento bacteriano através da cloramina
T a 0,5%, para manter a estabilidade do pH ao longo do tempo; (2) o periodo de imersao
nas solucdes (podendo ir de alguns meses a anos); (3) a frequéncia de substituicao da
solu¢do (mudar a solugdo frequentemente pode acelerar a degradacdo hidrolitica da
interface adesiva). Além disso, o tipo de teste utilizado também influencia a
durabilidade da interface resina-dentina, ou seja, a obtencdo de micro-amostras sob a
forma de palitos, antes do armazenamento em agua (técnica direta de envelhecimento),
pode ser uma opg¢do para acelerar o processo, uma vez que a reducdo da secgdo
transversal das amostras reduz, inevitavelmente, o tempo necessario a difusdao de agua

por entre as regioes da interface expostas.
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II. OBJETIVO
Avaliar a resisténcia adesiva a dentina, por microtragdo, de sistemas adesivos

self-etch e universais recentemente introduzidos no mercado.

1. Hipéteses de Estudo
Hipotese Nula:
Nao existem diferencas significativas na resisténcia adesiva a dentina, por
microtracao, nos sistemas adesivos self-etch e universais estudados.

Hipdétese Alternativa:

\

Existem diferencas significativas na resisténcia adesiva a dentina por

microtracao, nos sistemas adesivos self-etch e universais estudados.
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M. MATERIAIS E METODOS

A presente investigagdo foi aprovada pela Comissio de Etica do Instituto
Superior de Ciéncias da Saude Egas Moniz (ISCSEM) (anexo 3). Foram utilizados
trinta molares humanos higidos, sem caries nem restauragdes, extraidos por motivos
periodontais ou ortodonticos e facultados pelo Banco de Dentes do ISCSEM (anexos 4 ¢
5). Apenas foram usados dentes com data de extracdo anterior a 6 meses, uma vez que,
apos este periodo, as proteinas da dentina podem sofrer alteracdes degenerativas
(ISO/TS 11405:2015). Ulteriormente a exodontia, os dentes foram limpos, através de
curetas gracey e escova profilatica com pasta de pedra-pomes, e desinfetados numa
solucdo de Cloramina-T tri-hidratada a 1%, num periodo maximo de uma semana
(ISO/TS 11405:2015).

Posteriormente, as amostras foram armazenadas em agua destilada a uma
temperatura de 4°C, até ao momento da sua utilizacdo. O meio de armazenamento foi
substituido a cada duas semanas, para minimizar a deterioracdo dos dentes até ao inicio
do procedimento laboratorial (ISO/TS 11405:2015).

Neste estudo foram utilizados os seguintes sistemas adesivos: etch-and rinse de
3 passos — Optibond ™ FL (Kerr Corporation, Orange, CA, USA) (FL) (grupo
controlo); self-etch de 2 passos — Clearfil SE Protect (Kuraray, Noritake Dental Inc.,
Tokyo, Japan) (SEP) (grupo controlo); self-etch de 1 passo - Clearfil S3 Bond Plus
(Kuraray, Noritake Dental Inc., Tokyo, Japan) (S3B); universal — Futurabond M +
(Voco, Germany) - nas suas duas formas de aplicagdo self-etch (FMSE) e etch-and-
rinse (FMER). Na tabela 1 esta indicada a composic¢ao dos sistemas adesivos utilizados.

Os dentes foram aleatoriamente distribuidos em cinco grupos de seis dentes cada
um (n=6), consoante o sistema adesivo utilizado e a sua forma de aplicagdo. Cada um
dos grupos foi subdividido em dois subgrupos constituidos, cada um, por trés dentes
(n=3), consoante o periodo de envelhecimento ao qual foram expostos (tabela 2).

Seguidamente, as amostras foram coladas, com cera colante (Sticky Wax,
Kemdent®, Wiltshire, Inglaterra) a bases acrilicas (Figs. 15 e 16) e, depois, seccionadas

no microtomo de tecidos duros Accutom-50 (Struers, Ballerup, Dinamarca) (Fig. 17).
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Tabela 1 — Composigao dos materiais dentarios utilizados.

Material/Fabricante

Classificaciao

Composicao Quimica

Primer: HEMA, GPDM, MMEP,
Optibond™ FL Sistema adesivo agua, etanol, fotoiniciador (CQ), | Primer: 1.8
(Kerr Corporation, E&R 3P BHT; 5728214
Orange, CA, USA) Bond: Bis-GMA, HEMA, Bond:
GPDM, UDMA, fotoiniciador 5728215
(CQ), ODMAB, particulas (SiO2,
vidro de bario
aluminoborosilicato, fator de
acoplamento A174
Primer: 10-MDP, 12-MDPB,
Clearfil SE Protect Sistema Adesivo | HEMA, Dimetacrilato hidrofilico, | 000007 2
(Kuraray, Noritake SE 2P agua
Dental Inc, Tokyo, Bond: 10-MDP, Bis-GMA,
Japan) Dimetacrilato hidrofobico,
canforoquinona
10-MDP, Bis-GMA,
Clearfil S3 Bond Plus | Sistema adesivo HEMA,dimetacrilato hidrofilico 000005 2,3
(Kuraray, Noritake SE 1P alifatico, dimetacrilato
Dental Inc., Tokyo, hidrofébico alifatico,
Japan) canforoquinona, acelaradores,
iniciadores, etanol, agua
Futurabond M+ Ssistema adesivo HEMA, Bis-GMA, UDMA, 1605093 2.3
(Voco, Germany) U etanol, mondmero acidico
adesivo,iniciador, catalisador,
acidos silicicos pirogénicos
Scotchbond Acido Acido ortofosforico a 35%, agua, | N250030 1
Etchant silica amorfa sintética,
(3M, ESPE, Seefeld, polietienoglicol, 6xido de
Alemanha) aluminio
Filtek 7250 Resina composta Bis-EMA, UDMA, TEGDMA, N536287 | Néo
(3M, ESPE, Seefeld, particulas de preenchimento N564420 | aplicavel
Alemanha) (zirconio/silica), oxido de
aluminio, benzotriazol, EDMAB

Tabela 2 — Divisdo dos grupos de acordo com o tipo de sistema adesivo utilizado e tempo de armazenagem.

RUPO RUPO SEP PO S3B RUPQ RUPQ R
Optibond Bond abond bond
0 P 7, 7, 7,
0 D10 D10
FL1 FL2 | SEP1 SEP2 S3B1 S3B2 FMSE1 | FMSE2 | FMER1 | FMER2
24h em 3 24h 3 meses 24h em 3 24h em 3 meses 24h em 3 meses
estufa | meses em em estufa estufa meses estufa em estufa estufa em estufa
(n=3) em | estufa (n=3) (n=3) em (n=3) (n=3) (n=3) (n=3)
estufa | (n=3) estufa
(n=3) (n=3)
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Foram efetuados 2 cortes perpendiculares ao longo eixo do dente: um abaixo da
juncdo amelo-cimentaria (JAC), objetivando separar a por¢do radicular da porg¢do
corondria, € outro ao nivel do esmalte, com o intuito de eliminar a camada superficial do
esmalte e expor a dentina superficial. Depois de eliminada a polpa da camara pulpar
com uma colher de dentina, preencheu-se a camara com cola de cianoacrilato (Wurth,
Kiinzensaul, Alemanha).

Posteriormente, efetuou-se o polimento da dentina superficial das amostras
seccionadas com um disco de lixa SiC de grao 600 (Buehler® Ltd, Lake Bluft, IL,
EUA), sob 4gua corrente, na maquina de polir LaboPol-4 (Struers, Ballerup,
Dinamarca) (Fig. 18), com o intuito de remover o esmalte remanescente e simular a

formacao da smear layer (Fig.19).

Figura 15 - Dente colado com cera Figura 16 - Base acrilica posicionada
colante a base acrilica e delimitado com no microtomo  (Struers, Ballerup,
2 tragos correspondentes a localizagdo Dinamarca) para a realizagdo do
dos futuros cortes perpendiculares. primeiro corte.

Figura 17 - Micrétomo de Figura 18 — Maquina de polir Figura 19 — Polimento com lixa
tecidos duros (Accutom-50, (LaboPol-4, Struers, Dinamarca) SiC de grdo 600 para simular a
Struers, Dinamarca). smear layer.

ApoOs a preparacdo inicial das amostras, aplicaram-se os sistemas adesivos
segundo as instru¢des do fabricante nos grupos SEP, S3B e FMSE. Nos grupos FL e
FMER, previamente a aplicagdo do adesivo, condicionou-se a dentina com 4acido

ortofosforico a 35%, durante 15 segundos (Scotchbond Etchant; 3M ESPE, Seefeld,
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Alemanha) (tabela 1) (Figs. 20 e 21). Na tebela 3 sdo referidas as instru¢des do

fabricante para a aplicacdo dos sistemas adesivos.

Figura 20 - Sequéncia de aplicacdo do sistema adesivo no grupo FL (A - Exposicdo da
dentina superficial, apds polimento; B e C - Aplicagdo de acido ortofosforico; D - Lavagem
apos condicionamento acido; E - Secagem da superficie dentaria com ar; F- Aplicacdo do
primer; G - Secagem; H - Aplicac@o do bond; 1 - Fotopolimerizagdo do adesivo).

Aplicados os sistemas adesivos, efetuaram-se blocos de resina com
resina composta microhibrida Filtek Z250 cor A2 (3M ESPE, Seefeld,
Alemanha) (tabela 1) (Fig. 22) em incrementos de 2 mm até se atingir uma
altura de 6 a 8 mm (Figs. 24 e 25). Cada incremento foi fotopolimerizado
durante 20 segundos, segundo as indica¢des do fabricante, recorrendo ao
fotopolimerizador Optilux 501 (Kerr, Midleton, WI, EUA), com uma
intensidade de 600 mW/cm2 (Fig. 23), medida a cada 10 utilizagdes com um
radiometro Optilux Radiometer (SDS Kerr, Orange, EUA).
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Tabela 3 - Indicacdes dos fabricates para aplica¢do dos sistemas adesivos.

Adesivo Instrucées de aplicacio segundo fabricante
Optibond™ | Aplicar acido ortofosférico a 35% na(s) superficie(s) dentaria(s)
FL durante 15 seg.
(Kerr Lavar durante 15 seg.
Corporation, | Secar suavemente sem desidratar.
Orange, CA, | Aplicar o primer com microbrush nas superficies durante 15 seg.
USA) Secar durante 5 seg.
Aplicar o bond duante 15 seg.
Secar.
Fotoplimerizar durante 20 seg.
Clearfil SE | Aplicar o primer com pincel durante 20 seg.
Protect Secar.
(Kuraray Aplicar o bond.
Noritake Jato de ar de fraca intensidade.
Dental Inc., | Fotopolimerizar 10 seg.
Tokyo, Japan)
Clearfil S3 | Aplicar o adesivo na cavidade durante 10 seg.
Bond Plus Secar mais do que 5 seg.
(Kuraray Fotopolimerizar 10 seg.
Noritake
Dental Inc,
Tokyo, Japan)
Futurabond | Self-Etch: Etch-and-Rinse:
M + Colocar 1 gota de adesivo numa | Aplicar o acido durante 15 seg.

bandeja de mistura.
Aplicar 0
uniformemente em todas as
superficies da cavidade durante
20 seg.

Jato de ar durante > 5 seg.
Fotopolimerizar durante 10 seg.

adesivo

Lavar durante 15 seg e secar
sem desidratar.

Colocar 1 gota de adesivo numa
bandeja de mistura.
Aplicar 0
uniformemente em todas
superficies da cavidade durante
20 seg.

Jato de ar durante > 5 seg.
Fotopolimerizar durante 10 seg.

adesivo
as

Figura 21 — Acido ortofosforico (Scotchbond Figura 22 - Resina Filtek Z250, cor A2 (3M

M ESPE

. Scotchbond™
i () 7523

Etchant; 3M ESPE, Seefeld, Alemanha).

ESPE,Seefeld, Alemanha).
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Em seguida, as amostras foram armazenadas em agua destilada e colocadas
numa estufa de incubagdo a 37°C (Memmert INE 400, Schwabach, Alemanha) (Fig.
26), durante 24 horas.

Figura 23 — Fotopolimerizador Figura 24 - Medigdo da Figura 25 - Bloco de resina
Optilux 501 (Kerr, Midleton, WI, altura do bloco de resina preparado.
EUA). composta.

Figura 26 - Estufa de Figura 27 - Maquina de testes
incubagdo (Memmert INE 400, universal (Shimadzu Autograph
Schwabach, Alemanha). AG-IS, Toquio, Japio).

Apods este tempo, os grupos S3B1, SEP1, FMSEI, FMERI e FL1 foram
seccionadas longitudinalmente nos sentidos mesio-distal e vestibulo-lingual, a baixa
rotacdo (0,125 mm/min), no micrétomo de tecidos duros, Accutom-50 (Struers,
Ballerup, Dinamarca) (Fig. 17), por forma a obter-se palitos com uma secg¢ao transversal
de 1 + 0,2 mm® (Figs. 28 e 32). Os palitos mais periféricos, relativos ao esmalte, foram
descartados. Os restantes grupos (S3B2, SEP2, FMSE2, FMER?2 e FL2) foram mantidas

em estufa até perfazerem 3 meses e, depois, foram submetidas a0 mesmo procedimento.

54



Materiais e Métodos

Os palitos obtidos foram colados, com cola de cianoacrilato (Zapid, Dental
Ventures of America, Corona, CA, EUA), a jigs de ago inoxidavel e submetidos a
forcas de microtragdo a uma velocidade de 0,5 mm/min até fraturarem, recorrendo a
uma maquina de testes universal (Shimadzu Autograph AG-IS, Toéquio, Japao) e
utilizando uma célula de carga de 5 kN (Figs. 29 e 30).

Ap0s a fratura, os palitos foram retirados dos jigs ¢ medidos nos sentidos X e Y,
através de uma craveira digital (Storm Digital Caliper CDC/N 0-150 mm, Pontoglio,
BS, Italia). A medi¢do foi feita na zona mais proxima da interface dentina/resina, de
modo a calcular a 4area da interface adesiva. Durante as medicdes, os palitos

permaneceram sobre uma compressa humedecida com agua destilada, colocada numa

caixa de Petri, para evitar a sua desidratacao (Fig. 31).

Figura 28 - Amostra seccionada Figura 29 - Palitos colados com Figura 30 - Fratura do palito
nos sentidos mesio-distal e cola de cianocrilato a jigs de aco apds aplicacdo de forga.
vestibulo-lingual. inoxidavel.

Figura 31 - Palitos armazenados em compressa humedecida com agua
destilada.

Registaram-se numa folha de célculo os valores da area da interface adesiva e da

forca de fratura em kN, para determinar as forgas adesivas em MPa de cada palito
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submetido ao teste, sendo a resisténcia a microtragcdo igual ao quociente da forga
aplicada no momento da fratura pela area de superficie aderida, em N/mm?.

Também se analisou ao microscopio 6tico Leica ATC 2000 (Reichert Inc.,
Buffalo, NY, EUA), com ampliacdo 20x, o tipo de fratura dos varios palitos, sendo
classificadas em fraturas adesivas, coesivas ou mistas, tendo em conta o local de
ocorréncia da fratura (tabela 4). Realizou-se um registo fotografico dos diferentes tipos
de fratura, usando uma maquina fotografica digital (Leica Microsystems® DF 290 HD,
Alemanha), incorporada na lupa.

Os resultados obtidos foram validados estatisticamente (p<0.05) no programa de
estatistica SPSS 22.0 (Armonk, NY, EUA) tendo-se utilizado o teste de Levene, o teste
ANOVA two-way e o teste dos Contrastes Planeados. As amostras pré-falhas foram

excluidas da analise estatistica.

Tooth (A) (B) Composta reshn

i
7 W A
/(0 I

Alter 24 or 3 moiths HTBS

F ——

Figura 32 — Esquema representativo da preparagdo das amostras - pTBS (Shinoharaa et al., 2009).

Tabela 4 — Esquema representativo da classificac¢@o dos tipos de fratura.
R - Resina composta; D - dentina.

\ Tipo de Fratura Imagem ilustrativa
Adesiva

Ocorre na interface resina-dentina L2 =

Coesiva na Dentina
Ocorre apenas na dentina R D

Coeseiva na Resina

Ocorre apenas na resina 13 =

' Mista ' R D
Ocorre na interface adesiva e na resina
ou dentina

56



IV.  RESULTADOS

Para facilitar a exposi¢do dos dados obtidos recorreu-se

seguintes significados:

FL - Optibond FL;

SEP - Clearfil SE Protect;
S3B - Clearfil S3 Bond Plus;
FM - Futurabond M+;

SE - Self-etch;

ER - Etch-and-rinse.

1. Exposicao dos dados obtidos

Resultados

siglas com os

Os valores médios de resisténcia adesiva por microtracao obtidos para os grupos

experimentais, apos 24h e apos 3 meses, estdo expostos na tabela 5 e nos graficos 33 e

34, respetivamente. Os respetivos numero e tipo de fraturas resultantes da microtragao

estao resumidos no grafico 37.

Tabela 5 - Resumo das médias em MPa, desvio padrio e nimero de amostras de cada grupo. Médias com

letras diferentes apresentam diferengas estatisticamente significativas para p<0.05).

Média MPa Desvio Padrao
FL1 29,8260" 8,75082 82
FL2 24,5949* 9,24670 81
SEP1 32,92378 11,94957 82
SEP2 36,6325° 13,03517 77
S3B1 27,04747¢ 8,34855 78
S3B2 22,1259 6,73023 82
FMSE1 21,4360° 7,41152 82
FMSE2 19,5175 6,79758 75
FMERI1 25,5155°P 8,79726 80
FMER2 21,6801 7,24351 80
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60
50 B
40
30
20
10
0
SEP1 $3B1 FMSEL FMER1
WFL1 WSEP1 mS3B1 ~ FMSEL ™ FMERL

Figura 33 — Resumo das médias em MPa e desvio padrdo de cada grupo as 24h. Médias
com letras diferentes apresentam diferencas estatisticamente significativas para p<0.05.

60
B
50
40
30
20
10
0
SEP2 S3B2 FMSE2 FMER2
EFL2 mSEP2 mS3B2  FMSE2 mFMER2

Figura 34 — Resumo das médias em MPa e desvio padrdo de cada grupo aos 3 meses.
Médias com letras diferentes apresentam diferencas estatisticamente significativas para
p<0.05.

60

50

A

40

A A
30 - c I B
20 - |
10 -
0 - : :

SEP1 SEP2 S3B1 S3B2 FMSE1 FMSE2 FMER1 FMER2

EmFL1 mFL2 mSEP1 mSEP2 mS3B1 mS3B2 FMSE1l  FMSE2 m FMER1 ™ FMER2

Figura 35 — Resumo das variacoes da resisténcia adesiva entre as 24 horas e os 3 meses, para cada
tipo de adesivo. Médias com letras diferentes apresentam diferencas estatisticamente significativas
para p<0.05.
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Observando a tabela 4 e os graficos acima (Figs. 33 e 34), constata-se que a
resisténcia adesiva a dentina por microtragdo difere significativamente entre os
diferentes tipos de adesivos e que existem diferencas significativas nos valores de pnTBS
medidos em dois tempos diferentes, para 0 mesmo tipo de adesivo.

Além disso, o adesivo SEP apresentou forcas de adesdo significativamente
superiores face aos restantes grupos de adesivos, as 24h e aos 3 meses, acentuando-se
essa diferenca apds os 3 meses de envelhecimento. O adesivo FL apresentou valores de
resisténcia adesiva a dentina significativamente mais elevados aos dos adesivos FMSE e
FMER, as 24h e aos 3 meses. Ainda quanto ao FL, este ndo revelou diferengas
estatisticas em relagdo ao adesivo S3B em nenhum dos periodos de avaliacao.

No que respeita as variacdes ao nivel das forcas de adesdo para cada tipo de
adesivo, das 24h para os 3 meses, verifica-se uma diminui¢cdo significativa para os
adesivos FL, S3B e FMER e um aumento significativo para o adesivo SEP. Ja o adesivo
FMSE nao apresenta alteracdes significativas nas forcas de adesdo das 24h para os 3

meses (Fig. 35).

90
80
70
60
50
40
30
20
10

0

FL1 FL2  SEP1 SEP2 S3B1 S3B2 FMSE1 FMSE2 FMER1 FMER2

B Adesiva H Coesiva de dentina M Coesiva de resina Mista

Figura 36 — Grafico ilustrativo do nimero e tipo de fraturas dos grupos amostrais.

Ap0s a andlise do grafico acima (Fig. 36), constata-se que em todos os grupos,
em todos os momentos de avaliagdao (24h e 3 meses), as fraturas adesivas ocorreram em
maior nimero. De salientar ainda que nos grupos das 24h, as falhas adesivas ocorreram
em maior quantidade, seguindo-se as mistas, as coesivas de resina e, por ultimo, as
coesivas de dentina. J& no grupo dos 3 meses, as fraturas adesivas continuaram a ser as

mais frequentes, seguindo-se as coesivas em dentina, as coesivas em resina e,

59



Estudo in vitro da resisténcia adesiva a dentina, por microtragdo, de sistemas adesivos self-etch e universais

finalmente, as mistas, havendo, portanto, aos 3 meses, um aumento das fraturas coesivas
de dentina e uma reducdo das fraturas de resina e mistas, comparativamente com o0s

grupos das 24h.

2. Analise Estatistica

Procedeu-se a comparacao de varios tipos de adesivos (FL, SEP, S3B, FMSE e
FMER) em dois momentos diferentes (24h ¢ 3 meses), no que respeita a sua resisténcia
adesiva (em MPa), mediante aplicagdo da ANOVA two-way.

Previamente a ANOVA two-way, aplicou-se o teste de Levene para
homogeneidade de varidncia entre grupos. Verifica-se heterogeneidade de variancia
entre grupos (p < 0.001) de acordo com o teste de Levene, o que ndo impede a aplicagdo
da ANOVA, uma vez que os subgrupos definidos pelos 2 factores (adesivo e tempo)
tém dimensdes comparaveis.

No anexo 1 encontram-se os resultados da ANOVA two-way.

De acordo com os resultados da ANOVA, conclui-se que:

e aresisténcia adesiva difere significativamente entre os diferentes tipos de
adesivos (p < 0.001);

e a resisténcia adesiva difere significativamente entre as amostras medidas
em momentos diferentes (p < 0.001);

e cxiste uma interagdo significativa entre o tipo de adesivo e o fator tempo
(p <0.001).

Estes dados podem ser visualizados no grafico do anexo 2.

Face a aquela interagdo, aplicaram-se contrastes planeados de forma a comparar
os diferentes tipos de adesivo, separadamente, nos 2 momentos considerados (24 horas
e 3 meses), destacando-se os seguintes resultados:

e 0 adesivo SEP apresenta resisténcia adesiva significativamente superior a
dos restantes adesivos, as 24 horas ¢ aos 3 meses, sendo que essas
diferencas se acentuam aos 3 meses;

e o0 adesivo FL apresenta resisténcia significativamente superior a dos
adesivos FMSE e FMER, as 24 horas e aos 3 meses, sem diferengas para

0 adesivo S3B em nenhum desses momentos.
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Tendo em conta a referida interagdo, aplicaram-se também contrastes planeados
para avaliar as variagdes na resisténcia adesiva verificadas entre as 24 horas e os 3
meses, para cada tipo de adesivo e com os seguintes resultados:
e diminuicdo significativa da resisténcia adesiva das 24h para os 3m, para
os adesivos 1 (p <0.001), 3 (p <0.001) e 5 (p = 0.008).
e aumento significativo da resisténcia adesiva no referido periodo para o
adesivo 2 (p = 0.010).

e adesivo 4 sem alteragdes significativas na resisténcia (p = 0.185).
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V.  DISCUSSAO

As tendéncias contemporaneas na area da dentisteria adesiva estdo orientadas
para o desenvolvimento e comercializacdo de sistemas adesivos simples e rapidos de
aplicar e que, simultaneamente, proporcionem uma unido eficaz, estavel e duradoura ao
longo do tempo, entre o material restaurador e o substrato dentario.

Face a panodplia de sistemas adesivos existente no mercado ¢ imperativo estuda-
los e testad-los de forma a aperfeigoar as estratégias adesivas e, consequentemente,
garantir uma maior longevidade das restauracdes adesivas.

Além da importancia do potencial adesivo dos materiais, a sua durabilidade ¢ o
fator que mais influencia a longevidade clinica das restauracdes adesivas e estd
dependente de varios elementos, como: (1) propriedades estruturais, fisicas e quimicas
dos substratos; (2) presenga de contaminantes na superficie do substrato; (3) dimensdes
e configuragdo da cavidade (fator C); (4) composi¢cdo dos sistemas adesivos; (4) tipo de
resina composta, bem como a sua técnica de insercdo e o protocolo de polimerizacao;
(5) desenvolvimento de tensdes externas que competem com as forgas resultantes dos
procedimentos adesivos; (6) mecanismo de transmissdao e distribui¢do das forgas pela
interface adesiva aliado as condicionantes determinadas pelo ambiente oral, sujeito
naturalmente a variacdes térmicas, mecanicas, microbiolégicas e quimicas,
nomeadamente de pH; (7) habitos parafuncionais (Breschi et al., 2008; Cardoso et al.,
2011).

Presentemente, a realizacdo de estudos in vitro que avaliem a resisténcia adesiva
objetiva estudar o comportamento clinico do sistema adesivo utilizado, bem como
comparar o potencial adesivo de novos produtos e/ou metodologias e perceber quais os
fatores que podem influenciar a adesao.

Para que seja exequivel a correlacdo entre os dados obtidos in vitro e o
comportamento clinico dos adesivos em estudo, ¢ necessario padronizar os
procedimentos laboratoriais. Como tal, esta investigacdo foi realizada em conformidade
com a norma ISO/TS 11405:2015 que fornece orientagdes relativas a selegdo,
armazenamento e manipulacdo do substrato dentdrio e também informa sobre as
caracteristicas essenciais dos diferentes testes que avaliam a qualidade da adesao.

A resisténcia adesiva por microtragao foi o teste utilizado para avaliar a eficacia
dos adesivos em estudo pois, como anteriormente referido, relativamente aos restantes
testes avaliativos da resisténcia adesiva, a microtracdo ¢ capaz de medir forcas de

~ , . . . 2 oy eqe .
adesdo em areas de interface inferiores a 1 mm~, possibilita o estudo de diferentes
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regides de um mesmo dente, fornece um grande numero de amostras sob a forma e
“palitos”, a partir de um s6 dente, permitindo calcular médias e variancias
individualmente. Além disso, a utilizagdo de amostras de menores dimensdes nao so
proporciona uma melhor distribui¢do da for¢a e uma menor probabilidade de ocorréncia
de defeitos na interface adesiva (bolhas ou cracks), o que, consequentemente, se traduz
numa redugdo significativa do nimero de falhas coesivas e em resultados mais crediveis
e aproximados da realidade (Ghassemieh, 2008; Hamouda et al., 2011), como facilita a
analise do tipo de fratura ocorrido (Armstrong et al., 2010; Van Meerbeek ef al., 2010).

O teste de microtracdo, além de originar um maior nimero de fraturas adesivas
(sendo estas as unicas que nos dao informac¢ao fidedigna no que respeita a resisténcia
adesiva), regista for¢as de adesdo mais elevadas. J4 nos outros testes convencionais,
uma vez que utilizam areas de maiores dimensdes, as fraturas mais frequentes sdo as
coesivas, registando-se valores de resisténcia adesiva inferiores (Ghassemieh, 2008;
Hamouda et al., 2011).

De acordo com a literatura, as amostras cujas fraturas sejam classificadas como
coesivas ou mistas devem ser desprezadas. A fratura coesiva deve-se a erros de
alinhamento da amostra na maquina de teste utilizada ou a introdugdo de microcraks
durante o corte da mesma (Scherrer et al., 2010). Porém, para Braga e colaboradores
(2010), a ocorréncia de fraturas coesivas pode dever-se essencialmente a uma
distribui¢ao ndo uniforme das tensdes aplicadas, que se concentram numa regiao muito
localizada, promovendo o inicio da formacao de uma fenda que leva a propagagdo de
uma falha. A fratura mista ndo ¢ conclusiva, uma vez que nao permite saber com
exatidao que tipo de fratura ocorreu (Scherrer et al., 2010). Com base nesta informagao,
apds termos realizado a classificagdo das fraturas em adesivas, coesivas ou mistas,
excluimos as amostras cujas fraturas ndo foram adesivas.

Salienta-se que a oscilagdo de resultados referentes as resisténcias adesivas entre
diferentes amostras testadas pode dever-se a: diferengas estruturais nos substratos;
variabilidade na reprodugdo do protocolo experimental, na preparagdo das amostras (por
exemplo: possivel presenga de falhas na colocagdo da resina composta e/ou do sistema
adesivo) e existéncia de variaveis do teste avaliativo da resisténcia adesiva (tamanho e
geometria da amostra; método de aplicagdo da forca na amostra; espessura do filme
adesivo; médulo de elasticidade dos materiais envolvidos) (Amstrong et al., 2010;
Braga et al, 2010; Farias et al., 2016). Esta variabilidade de resultados pode servir de

indicador da performance do adesivo, pois uma baixa variabilidade ¢ indicativa de rigor
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metodoloégico e/ou de uma baixa sensibilidade técnica da aplicagdo do adesivo (Van
Landuyt ef al., 2009).

Como ja mencionado, o tipo de resina composta utilizado na preparacdo das
amostras pode influenciar a resisténcia adesiva devido as diferencas no moddulo de
elasticidade e, eventualmente, a diferenciais na magnitude da contracdo de
polimerizacdo. Portanto, quanto menor o modulo de elasticidade, menores parecem ser
as forcas de adesdo. (Cardoso et al., 2011). Como tal, todos os grupos foram restaurados
com a mesma resina composta (Filtek Z250) (embora que de lotes diferentes).

Os sistemas adesivos efch-and-rinse de trés passos sdo considerados o “gold
standard” na 4rea da dentisteria adesiva pelo elevado desempenho que apresentam in
vivo e in vitro em ambos os substratos dentarios (Loguercio et al., 2014; Rosa et al.,
2015; Van Meerbeek et al., 2010; 2011). Dai que sejam frequentemente utilizados como
adesivo controlo na comparacdo da performance de novos adesivos langados no
mercado (Van Meerbeek et al., 2010). Contudo, no que respeita a adesdo a dentina,
diversas investigagdes tém demonstrado que o desempenho dos sistemas adesivos self-
etch de 2 passos se equipara a dos etch-and-rinse de 3 passos (Ermis ef al., 2012) e que
por vezes ¢ superior (Walter et al., 2011; Sezinando et al., 2012; Farias et al., 2016).
Como tal, o adesivo Clearfil SE Protect serviu igualmente, nesta investigagdao, de
controlo.

O Optibond FL ¢ o adesivo de referéncia no que respeita aos etch-and-rinse de 3
passos pelas 6timas propriedades mecanicas que possui: elevada resisténcia adesiva a
microtracao, reduzida nanoinfiltragao e um elevado grau de conversao (Loguercio et al.,
2014; Perdigao, 2010), quando comparado com adesivos da mesma classe como o
Scotchbond Multi-Purpose (3M ESPE), All-Bond 3 (Bisco Inc.) € o Fusion Duralink
(Angelus) (Sezinando, 2014). Além disso, Loguercio e colaboradores (2014) referem
que o elevado desempenho deste adesivo parece dever-se a presenca do GPDM na sua
composi¢do, capaz de interagir quimicamente com a hidoxiapatite, e a aplicacdo de
camada de resina hidrofébica em separado, a qual apresenta uma elevada percentagem
de particulas que parece aliviar as tensdes resultantes da contracdo de polimerizacio das
resinas compostas.

Em relacdo aos valores de resisténcia adesiva a dentina obtidos apds o periodo
de 24 horas de teste para o adesivo Optibond FL, estes foram semelhantes aos dos

estudos de Scherrer et al., 2010 e Walter et al., 2011, embora o procedimento
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experimental deste ultimo difira do nosso, quanto a amostra (utilizagdo de incisivos
bovinos) e a velocidade de tragdo do teste de microtracdo (1 mm/min).

Em contrapartida, nos estudos realizados por Sarr et al., 2010, De Munck et al.,
2011, Loguercio et al., 2014 e Farias et al., 2016, as médias de for¢a adesiva a dentina
obtidas para o Optibond FL foram superiores. O protocolo dos estudos de De Munck et
al., 2011 e Farias et al., 2016, diferiu do nosso a nivel de: solugdo de armazenamento
dos dentes (cloramina tri-hidratada a 0,5%); resina composta utilizada, bem como
tempo de polimerizagdo da mesma (40s); velocidade de tragdo da forca no teste de
microtracao (I mm/min).

E conhecido que o protocolo de aplicagdo deste sistema adesivo é extremamente
sensivel, uma vez que exige, por parte do operador, um cuidado extremo na manutencao
do grau de hidratagdo ideal da dentina apds o condicionamento acido, pois a excessiva
desidratacao daquela resulta no colapso da rede de colagénio, impedindo a infiltracao da
resina adesiva (Cardoso et al., 2011; De Munck et al., 2011; Sezinando, 2014). Também
a utilizacdo do 4cido como passo isolado (e ultrapassando os 15 segs) pode traduzir-se
numa sobre-desmineralizacdo da dentina e, consequentemente, em nanoinfiltragdo.
Como resultado, obtém-se uma adesdo de menor resisténcia e uma camada hibrida mais
propensa a degradacao hidrolitica e enzimatica ao longo do tempo (Delbons et al., 2015;
Beltrami et al., 2016). Por consequéncia, os valores baixos apresentados pelo nosso
estudo, em comparagdo com os apresentados pela maioria da literatura, poderdo estar
relacionados com estes fatores.

No que respeita ao grupo submetido aos trés meses de armazenamento em agua,
houve uma diminui¢do das forcas de adesdo, estatisticamente significativa, a dentina,
em comparagao com as obtidas no grupo das 24 horas, tal como no estudo de De Munck
etal., 2011.

O sistema adesivo self-etch 2 passos Clearfil Protect Bond foi descontinuado
pela Kuraray e re-introduzido no mercado como Clearfil SE Protect e foi aquele que
obteve, no nosso estudo, valores de resisténca adesiva a dentina mais elevados as 24h,
apresentando uma performance ainda maior apds os 3 meses de envelhecimentoo. No
entanto, apresenta uma eficécia inferior a do Clearfil SE Bond (Kuraray), considerado o
“gold standard” desta familia de adesivos (Shinohara et al., 2009; Sarr et al., 2010; De
Munck et al., 2011; Perdigao, 2014).

No que respeita aos resultados obtidos para o grupo das 24h do adesivo Clearfil

SE Protect, estes encontram-se em consondncia com Sarr et al., 2010 e Pupo et al.,
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2014. Contudo, o grupo dos trés meses de envelhecimento apresentou uma média de
resisténcia adesiva significativamente superior a do grupo das 24h. O aumento das
forcas de adesdo deste adesivo apds envelhecimento ¢ referido na literatura, embora
com valores de MPa mais elevados que os nossos (Shinohara et al., 2009; De Munck et
al.,2011; Cobanoglu et al., 2014).

Ha autores que defendem que a grande variabilidade existente ao nivel do
desempenho clinico dos sistemas adesivos self-etch se deve as diferengas de
composi¢do quimica, mais especificamente ao grau de acidez, a estabilidade hidrolitica
e a capacidade de interacdo quimica que os monomeros funcionais que os constituem
apresentam (Van Landuyt et al., 2007; Van Meerbeek et al., 2010). Sezinando e
colaboradores (2012) referem ainda que o sucesso clinico e laboratorial destes adesivos
se deve, para além da composicdo quimica, a aplicacdo de uma camada de resina
adesiva hidrofobica em separado (sem agua e sem solvente), uma vez que parece limitar
a difusdo de agua através da camada hibrida.

O Clearfil SE Protect ¢ um sistema adesivo de acidez fraca (pH=2) que
desmineraliza superficialmente a dentina até uma profundidade de 0,5 e 1 pm, deixando
parte da smear layer e smear plugs intactos (bem como uma quantidade substancial de
hidroxiapatite) e permitindo que a dentina condicionada consiga reter
micromecanicamente o adesivo, por um processo de hibridizagdo, formando-se uma
camada hibrida, ainda que com espessura muito reduzida. Por outro lado, a preservacao
de algum teor de hidroxiapatite pode funcionar como recetor para uma adesao quimica
adicional (Van Meerbeek et al., 2003, 2011; Salvio et al., 2013). A conjugacdo da
capacidade de adesdao quimica a dentina conjuntamente com a forma¢ao de uma camada
hibrida superficial, mas uniforme, parece ter um papel importante na resisténcia destes
adesivos self-etch a degradacdo hidrolitica ao longo do tempo (Van Meeerbeek et al.,
2010; Coelho et al., 2012; Cobanoglu et al., 2014; Delbons et al., 2015).

Além disso, apresentam na sua constituicdo o 10-MDP que ¢, dos mondmeros
funcionais, aquele que promove uma interagdo quimica mais efetiva e estavel em agua,
contribuindo para o aumento da resisténcia mecanica da interface adesiva, o que podera
ter contribuido para o aumento das for¢as de adesdo apos os 3 meses de envelhecimento
(Cobanoglu et al., 2014; Sezinando, 2014). O adesivo possui flior na sua constituigdo,
estando descrito na literatura que este aumenta a estabilidade da interface resina-dentina
quando submetida ao armazenamento em 4gua durante 1 ano, uma vez que o flior

libertado pelo adesivo penetra e difunde-se facilmente pela dentina, sendo capaz de
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remineralizar a dentina desmineralizada que ndo se encontra completamente infiltrada
por resina. A estabilidade deste adesivo pode também ser atribuida a presenga do
mondmero anti-bacteriano MDPB, composto por sais a base de amonio quaternario que
parecem ter um efeito inibitorio sobre as MMPs (agdo anti-MMPs), contribuindo para a
criagdo de uma ligagdo mais duradoura entre o adesivo e¢ o substrato dentindrio
(Cobanoglu et al., 2014).

Devido a elevada hidrofilia dos mondémeros que constituem os adesivos self-etch
de um passo, estes adesivos comportam-se como membranas semipermeaveis,
permitindo o movimento de 4gua através da interface adesiva, mesmo depois de
polimerizados (Cardoso et al., 2011; Baracco et al., 2013; Sezinando, 2014). Essa
infiltracdo de dgua torna a interface adesiva mais suscetivel a degradagao hidrolitica,
comprometendo, assim, a longevidade da adesdo e origina uma maior percentagem de
fraturas coesivas na resina adesiva (Van Landuyt et al., 2007; Baracco et al., 2013;
Sezinando, 2014). Estudos afirmam ainda que o grau de degradagao destes adesivos €
dependente da composi¢ao quimica do adesivo utilizado, em especial do seu mondémero
funcional (Van Landuyt et al., 2007; Van Meerbeek et al., 2010)

O sistema adesivo self-etch de um passo Clearfil S3 Bond Plus ¢ relativamente
recente no mercado, pelo que as publicagdes disponiveis sdo muito escassas, nao sendo
possivel comparar a performance deste adesivo apds envelhecimento. Os valores de
resisténcia adesiva do grupo das 24h foram bastante inferiores aqueles obtidos por
Ramos et al., 2016. Esta discrepancia de valores pode dever-se a diferengas ao nivel do
protocolo aplicado no estudo de Ramos e colaboradores, nomeadamente: diferengas na
amostra utilizada (molares deciduos); diferengas ao nivel da resina composta utilizada,
bem como na constru¢ao dos blocos de resina (incrementos de 1,5 mm) e no tempo de
polimeriza¢ao dos mesmos (40s).

A introduc¢ao do sistema adesivo universal Futurabond M+ no mercado também
¢ relativamente recente, dai a auséncia de estudos disponiveis, o que impossibilitou a
comparacdo dos valores médios de forga de adesdo obtidos nesta investigagao.

Tendo em conta os estudos in vitro realizados até ao momento, a performance
dos sistemas adesivos universais depende da estratégia adesiva utilizada (Rosa et al.,
2015; Sezinando et al., 2015). De acordo com Rosa e colaboradores (2015), com base
em revisdes sistematicas, o condicionamento 4cido a dentina prévio a aplicacdo do
sistema adesivo, no caso dos sistemas adesivos multi-modo de acidez fraca, nao

influencia os valores de resisténcia adesiva. Contudo, no nosso estudo constatdimos que
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o Futurabond M +, adesivo de acidez fraca, apresentou melhor eficacia quando aplicado
na forma de etch-and-rinse, comparativamente a sua aplicagdo na forma de self-etch em
ambos os periodos de envelhecimento, embora a diferenca seja estatisticamente
insignificante. Ha autores que defendem que a aplicagdo prévia do acido na dentina se
traduz numa maior penetracao dos adesivos self-etch em profundidade, criando-se resin
tags mais longos ¢ camadas hibridas mais espessas e, por consequéncia, valores de
forcas de adesdo mais elevados. O aumento da resisténcia adesiva com a aplicagdo de
acido a sistemas adesivos self-etch all-in-one sugere que a incorporacao da smear layer
na interface adesiva reduz a eficacia adesiva, uma vez que esta atua como uma barreira,
o que dificulta a penetracdo dos mondémeros de resina (Mufioz et al., 2013, 2014;
Sezinando et al., 2015).

A informacao disponivel na material safety data sheet (MSDS) do Futurabond
M+ respeitante a composicao quimica deste adesivo € parca, pelo que nao nos permite
tirar muitas conclusdes. Além disso, o mondémero funcional deste adesivo ¢ designado,
pelo fabricante, como fosfato monometacrilato, ndo fazendo qualquer alusdo ao
mondémero 10-MDP. A eventual inexisténcia do 10-MDP na constituicdo do adesivo
(um vez que este nao ¢ mencionado na MSDS) poderé estar na origem dos reduzidos
valores de for¢a adesiva do Futurabond M+ (Wagner et al., 2014).

Comparando ainda este adesivo com outros sistemas adesivos universais de
referéncia, constatdmos que: as forgas de adesdo, as 24h, para o Futurabond M+ na
componente self-etch foram semelhantes as dos adesivos All Bond Universal (Bisco
Inc., Schaumburg, IL, EUA) e Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha),
na forma de self-etch, mas inferiores aqueles na componente etch-and-rinse; as forgas
de adesao do futurabond M+ foram superiores a do adesivo G Bond Plus (Toquio,
Japao) em ambas as vertentes de aplicagdo, as 24h e apos envelhecimento; os 3 adesivos
universais de referéncia obtiveram, tal como noés, valores superiores de resisténcia
adesiva quando aplicados na vertente etch-and-rinse (Mufioz et al., 2015; Sezinando et
al., 2015). Nos estudos de Munoz et al., 2015 e Sezinando et al., 2015, o protocolo
experimental foi semelhante ao nosso, diferindo apenas na inclusdo dos valores das
amostras pré-falhas; no tipo de resina composta utilizada (Opallis e Filtek Z350,

respectivamente) e no tempo de polimerizacgao superior (40s).
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1. Relevancia Clinica

A introdug@o no mercado de sistemas adesivos simplificados como o self-etch de
um passo objetivou rentabilizar o tempo de clinica sem comprometer a eficacia adesiva.
Contudo, o aparecimento dos sistemas adesivos universais proporcionou, além de
rentabilidade, a possibilidade do Médico Dentista escolher a estratégia de aplicacdo
mais indicada para cada situacao clinica.

A presente investigacao in vitro pretende, dentro das suas limitagdes, demonstrar
a eficacia adesiva a dentina de sistemas adesivos recentemente introduzidos no mercado
(Futurabond M+ e Clearfil S3 Bond Plus), face aos adesivos de referéncia Clearfil SE
Protect e Optibond FL, cuja elevada performance clinica e laboratorial esta
exaustivamente comprovada. Como tal, estes dois ultimos adesivos serviram de

controlo para comparar a performance com aqueles adesivos mais recentes.
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VI. CONCLUSAO

Dentro das limitagdes do nosso estudo in vitro € com base nos resultados

obtidos, podemos concluir que:

1.

O Clearfil SE Protect foi aquele que apresentou valores significativamente
mais elevados de resisténcia adesiva a dentina por microtragdo para com
todos os adesivos estudados, apds os dois periodos de envelhecimento;

O Clearfil SE Protect apresentou um aumento significativo das forgas de
adesdo aos 3 meses, face as das 24h.

O Optibond FL apresentou valores de resisténcia adesiva significativamente
semelhantes ao adesivo Clearfil S3 Bond Plus;

O Optibond FL apresentou valores de resisténcia adesiva significativamente
mais elevados, face ao adesivo Futurabond M+, nas suas duas vertentes de
aplicacao;

O Futurabond M+ nao apresentou diferencas estatisticamente significativas
nos valores de resisténcia adesiva, quer as 24h, quer aos 3 meses, entre as
suas duas formas de aplicagdo;

Com excecdo do Clearfil SE Protect, todos os adesivos mostraram ser
sensiveis a degradagdo hidrolitica apos 3 meses de armazenamento em agua
destilada;

Os adesivos FL, S3B e FMER apresentaram uma diminuigao significativa da
resisténcia adesiva das 24h para os 3 meses, por seu lado o SEP apresentou
um aumento significativo das forcas de adesao para esse mesmo periodo e o

FMSE nao exibiu alteragdes significativas.

Com base nestas conclusdes, rejeita-se a hipotese nula, aceitando-se a hipotese

alternativa.
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1. Perspetivas Futuras

Considerando os resultados obtidos nesta investigacdo e dada a escassez de
publicacdes relativas aos sistemas adesivos self-etch de 1 passo e universais, torna-se
importante a analise continuada dos mesmos, através de estudos que:

a. avaliem a eficacia adesiva por microtra¢do e¢ degradagdo da interface adesiva

por nanoinfiltragdo, quando sujeitos a diferentes métodos e tempos de

envelhecimento;

b. comparem os varios sistemas adesivos universais existentes no mercado, quer

in vitro quer in vivo;

c. compararem os varios sistemas adesivos self-etch de 1 passo existentes no

mercado, in vivo € in vitro;

d. verifiquem a integridade das interfaces adesivas dos diferentes adesivos desta

investigacao, através de testes de microinfiltragado;

e. avaliem a eficicia adesiva em diferentes substratos dentarios, com e¢/ou sem

carie, a semelhanca do que acontece clinicamente.
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VIII. ANEXOS
Anexo 1 — Resultados obtidos apos aplicacio da ANOVA two-way.

Tests of Between-Subjects Effects

Dependent Variable: MPa

Type III Sum of

Source Squares df Mean Square F Sig.
Corrected Model 21669.789" 9 2407.754 29.368 .000
Intercept 545054.757 1 545054.757 6648.243 .000
Adesivo 18484.287 4 4621.072 56.365 .000
Tempo 1187.728 1 1187.728 14.487 .000
Adesivo * Tempo 2153.440 4 538.360 6.567 .000
Error 64685.993 789 81.985

Total 631984.520 799

Corrected Total 86355.781 798

a. R Squared = .251 (Adjusted R Squared = .242)




Anexo 2 - Grifico ilustrativo da resisténcia adesiva, por tipo de adesivo e em momentos diferentes.
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