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Resumo

Objetivo: Avaliar a resisténcia adesiva a dentina por microtracdo (UTBS) de dois

sistemas adesivos universais nas aplicagdes etch-and-rinse e self-etch primer.

Materiais e Métodos: 12 molares humanos extraidos, higidos, foram aleatoriamente
distribuidos por quatro grupos: Grupo 1 — Scotchbond Universal (3M ESPE) na
aplicacdo etch-and-rinse; Grupo 2 — Scotchbond Universal (3M ESPE) na aplicagédo
self-etch primer; Grupo 3 — All-Bond Universal (Bisco Inc.) na aplicacdo etch-and-
rinse; e Grupo 4 — All-Bond Universal (Bisco Inc.) na aplicacdo self-etch primer. Apds
a exposicdo da dentina superficial e simulacdo da smear layer com um papel abrasivo
de 600-grit de carboneto de silicio (SiC), construiram-se blocos de resina composta, de
6 a 8 mm, em incrementos de 2 mm, com a resina Filtek Z250 (3M ESPE). Apo6s
armazenamento em &gua destilada a 37°C, durante 24 horas, as amostras foram
seccionadas em palitos de 1 mm?® e o teste de microtracio foi realizado a uma
velocidade de 0,5 mm/min numa maquina de testes universal (Shimadzu Autograph
AG-1S). Os dados foram analisados pelo ANOVA two-way (p<0.05).

Resultados: Os valores de uTBS para o Scotchbond Universal (3M ESPE) e All-Bond
Universal (Bisco Inc.) na aplicagdo etch-and-rinse sdo estatisticamente semelhantes. Os
valores de uTBS para o Scotchbond Universal (3M ESPE) e All-Bond Universal (Bisco
Inc.) na aplicacdo self-etch primer sdo estatisticamente semelhantes. A aplicacdo como
etch-and-rinse obteve valores estatisticamente superiores, independentemente do

adesivo utilizado.

Conclusdes: A resisténcia adesiva a dentina do Scotchbond Universal (3M ESPE) e
All-Bond Universal (Bisco Inc.) depende apenas da estratégia adesiva. A aplicacdo
etch-and-rinse obteve o0s melhores resultados, com diferencas estatisticamente

significativas quando comparada com a aplicagéo self-etch primer.

Relevancia Clinica: Os sistemas adesivos universais constituem uma tentativa de criar
um produto versatil sem comprometer a eficacia adesiva, possibilitando escolher a

estratégia adesiva que melhor se adequa a cada caso clinico.

Palavras-chave: ades&o, dentina, sistemas adesivos universais, microtracao.






Abstract

Objective: To evaluate the microtensile bond strength (UTBS) to dentin of two
universal adhesive systems applied in etch-and-rinse and self-etch primer strategies.

Materials and Methods: 12 extracted caries-free human teeth were randomly assigned
to four groups: Group 1 — Scotchbond Universal (3M ESPE) applied as etch-and-rinse;
Group 2 — Scotchbond Universal (3M ESPE) applied as self-etch primer; Group 3 — All-
Bond Universal (Bisco Inc.) applied as etch-and-rinse; and Group 4 — All-Bond
Universal (Bisco Inc.) aplied as self-etch primer. 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 (3M ESPE) were constructed incrementally, in 2
mm increments, up to 6 and 8 mm. After storage in distilled water at 37°C for 24 hour
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 (Shimadzu Autograph
AG-I1S, Tokyo, Japdo). Data were analyzed with ANOVA two-way (p<0.05).

Results: For uTBS Scotchbond Universal (3M ESPE) and All-Bond Universal (Bisco
Inc.) in etch-and-rinse mode were statistically similar. For uTBS Scotchbond Universal
(3M ESPE) and All-Bond Universal (Bisco Inc.) in self-etch primer mode were
statistically similar. Etch-and-rinse application mode resulted in statistically higher

mean UTBS regardless of the adhesive used.

Conclusions: Microtensile bond strength to dentin of Scotchbond Universal (3M ESPE)
and All-Bond Universal (Bisco Inc.) depends only on the adhesive strategy. Etch-and-
rinse application mode gets better results, with statistically significant differences when
compared with self-etch primer application mode.

Clinical Relevance: The universal adhesive systems represent an attempt to create a
versatile product without compromising its bonding effectiveness, enabling to choose

the best adhesive strategy that suits each clinical case.

Key words: adhesion, dentin, universal adhesive systems, microtensile.
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Introducao

l. Introducao

Atualmente, a Dentisteria Operatéria deve basear-se em tratamentos “minimamente
invasivos” ou “minimamente interventivos”, ou seja, apenas se deve limitar a substituir
a parte do dente que esta perdida ou contaminada. Também se advoga uma atitude de
“manutengdo e reparagdo” em vez da substituicdo completa das restauracdes que
apresentam descoloragdo marginal e/ou defeitos. Esta nova mentalidade face aos
métodos mecanicos tradicionais, defendidos por Black, para reter as restauragdes que
exigiam preparacGes muito extensas, levou a uma evolucdo notdria da tecnologia
adesiva (Van Meerbeek et al., 1998, 2003; Cardoso et al., 2011).

N&o obstante, esta abordagem adesiva e conservadora, ainda acarreta alguns problemas.
As técnicas adesivas sdo extremamente sensiveis e complexas, havendo o risco de
cometer erros durante a manipulacdo e, apesar da retencdo a longo prazo ja nao
constituir um problema, ainda ndo se conseguiu o perfeito selamento das margens das
restauracdes adesivas de forma a evitar a infiltracdo, principal fator para a diminuicao

da respetiva longevidade clinica (Van Meerbeek et al., 2003).

Inicialmente, surgiu a adesdo ao esmalte e, posteriormente, a dentina. Os primeiros
“agentes adesivos” rapidamente evoluiram para “sistemas adesivos” de varios passos,
com protocolos de aplicacdo mais complexos. Hoje em dia, 0s sistemas adesivos
chamados “universais”, “all” ou “multi-purpose” que permitem a sua utilizagdo em
qualquer tipo de material — esmalte, dentina, amalgama, metal e porcelana — tornam

dificil a escolha do Médico Dentista na sua préatica clinica (Van Meerbeek et al., 1998).

Assim, torna-se importante conhecer as primeiras descobertas ao nivel da adesdo
dentaria e perceber como a introdugé@o de novas tecnologias permitiu melhorar cada vez
mais as técnicas utilizadas, de forma a que o Médico Dentista consiga decidir qual a

melhor estratégia a usar em cada situacéo clinica.
1. Adesdo

Segundo a norma ISO/TS 11405:2015, a adesdo ¢é definida como um “estado em que
duas superficies sdo mantidas juntas por forgas quimicas ou fisicas ou ambas com a

ajuda de um adesivo”.
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Os adesivos sdo solucdes de mondmeros resinosos que unem o material restaurativo ao

substrato dentario apos a polimerizacéo desses mesmos monomeros (Perdigdo, 2007).

A adesdo entre o substrato dentario e os materiais a base de resina pode ser mecanica,
por adsorgdo, por difusdo ou uma combinagdo destes trés mecanismos. A adesdao
mecanica ocorre quando ha a penetracdo da resina e formacdo de resin tags na estrutura
dentaria. A adesdo por adsorcao ocorre quando se forma uma ligacdo quimica com a
componente organica (maioritariamente colagénio tipo 1) ou inorgénica (hidroxiapatite)
da estrutura dentaria. A adesdo por difusdo ocorre quando ha precipitagdo de
substancias na superficie dentaria as quais monomeros resinosos se ligam mecéanica ou

quimicamente (Perdigdo et al., 2013a).

Para uma boa adesdo € necessario que haja um contacto intimo entre o substrato
dentario e o adesivo (Perdigdo et al., 2013a), contacto este que depende de varios
fatores. O fator mais importante na adesdo é a energia de superficie, uma vez que ao ser
diminuida a estabilidade do objeto aumenta. Assim sendo, quanto maior for a energia de
superficie, mais recetivel o objeto se torna para se ligar a outro objeto como, por
exemplo, um adesivo. Com base nesta informacdo, clinicamente, aumenta-se a energia
de superficie para melhorar a adesdo. Consegue-se isto através da profilaxia com pasta
de pedra pomes, do condicionamento com acidos ou da aplicagdo de solventes para

remocao de contaminantes (Breschi et al., 2013).

Para além disto, existem outras varidveis que podem influenciar a adeséo, tais como a
rugosidade da superficie do substrato, a presenca ou auséncia de contaminacdo, a
viscosidade do adesivo, a alteracdo dimensional do adesivo durante a polimerizacédo e a
durabilidade do adesivo e respetiva interface criada. A rugosidade auxilia no aumento
da adesdo ao aumentar a area de superficie do substrato. O grau de viscosidade do
adesivo deve permitir um contacto intimo ao longo de toda a superficie, ndo podendo
ser, por isso, nem muito viscoso, nem muito fluido; e se a superficie do substrato estiver
contaminada o contacto intimo entre esta e 0 adesivo vai estar limitado. Durante a
polimerizagdo ha também uma contragdo que gera for¢as que puxam o adesivo do
substrato e prejudicam a qualidade da adesdo. Por ultimo, a interface deve ser duravel e

resistente, sendo a adesao falha (Breschi et al., 2013).

As técnicas adesivas, como ja foi referido anteriormente, trouxeram algumas vantagens

face as tradicionais ou ndo-adesivas. A adesdo reduz a microinfiltragdo ao impedir a
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contaminacdo por fluidos orais e bactérias ao longo das paredes da preparacdo cavitaria
0 que, por sua vez, diminui a sensibilidade pds-operatoria, a descoloracdo marginal e a
recorréncia de lesdes de carie, fatores estes que comprometem a longevidade das
restauracdes. As restauracOes adesivas também permitem uma melhor transmisséo e
distribuicdo das forcas funcionais ao dente, atraves da interface adesiva. Além disto as
restauracOes adesivas permitem reparar ou substituir restauragdes sem que haja uma

perda significativa do remanescente dentério (Van Meerbeek et al., 1998).

Sao muitos os campos de aplicacdo das técnicas adesivas. Estas podem ser utilizadas (1)
para a reconstrucao da estrutura dentaria quando cariada ou fraturada, (2) para lesbes
cervicais de erosdo ou abrasao, (3) para a correcdo da forma, posicdo, dimensao ou cor
da estrutura dentéria, (4) para a cimentacdo de ceramicas, (5) para a técnica adesiva para
amalgama, (6) para a retencdo de estruturas metalicas, (7) para a cimentagdo de coroas e
pontes, (8) para a cimentacdo de brackets ortodénticos, (9) para a cimentacdo de splints
periodontais ou ortodénticos, (10) para o tratamento da hipersensibilidade dentéria, (11)
para a reparagdo de ceramicas, amalgamas e restauracbes com compdsito fraturadas,
(12) para a colocagédo de selantes, (13) para a reconstrucdo de build-ups para coroas,
(14) para a cimentacdo de postes endodénticos, (15) para o selamento de canais no
tratamento endodéntico, (16) para o selamento apical de restauracBes colocadas em
cirurgias endodonticas e (17) para reforcar internamente canais fragilizados apds

tratamento endodontico (Van Meerbeek et al., 1998; Perdigéo et al., 2013a).
1.1. Adeséo ao esmalte

O esmalte é uma estrutura homogénea, sendo constituida, principalmente, por matéria
inorganica em cerca de 86%, por 2% de matéria organica e 12% de 4gua (McLean et al.,
2015).

Inspirado pela inddstria metalurgica, Buonocore, em 1955, reportou o uso de acido
ortofosforico a 85% para melhorar a retencao da resina acrilica ao esmalte. (Buonocore,
1955; Perdigdo, 2007; Ting et al., 2015). Entre a resina acrilica e o esmalte ocorre uma
interacdo micromecanica que resulta da infiltragio dos monomeros resinosos nas
microporosidades formadas na superficie do esmalte, apos a aplicacdo do acido que o
dissolve, e da subsequente envolvéncia dos cristais de hidroxiapatite expostos pelos
monomeros polimerizados (Perdigdo, 2007; Cardoso et al., 2011; Pashley et al., 2011;

Alex, 2015). Desde a introducdo do condicionamento &cido muitos estudos foram
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realizados com o objetivo de melhorar a adesdo entre a resina e a estrutura dentaria
(Perdigéo et al., 2013a).

Atualmente, na adesdo ao esmalte recorre-se a aplicagdo de um acido, normalmente
acido ortofosforico cuja concentragdo varia entre 30 a 40%, principalmente a 37%,
durante 15 segundos (Fig. 1), para tornar a superficie rugosa e irregular, o que aumenta
consequentemente a energia de superficie. Apos este passo, a resina ird penetrar na
superficie do esmalte, formando-se microtags, nas microporosidades do esmalte, que

permitem a adeséo (Perdigéo et al., 2013a).

Figura 1 - Imagem obtida por microscopia eletrénica de varrimento do esmalte ap6s aplicacdo de

acido ortofosférico, durante 15 segundos (Perdigao, 2007).

O condicionamento &cido do esmalte é afetado pela composicdo e concentracdo da
solucdo &cida, pela técnica de aplicacdo e pelo tempo de exposicdo (Breschi et al.,
2013).

O condicionamento acido no esmalte resulta na formacdo de trés tipos de padrfes
morfologicos na sua superficie: (1) o tipo | em que ocorre a dissolu¢do dos nucleos dos
prismas de hidroxiapatite; (2) o tipo Il em que ocorre a dissolucdo da periferia dos
prismas de hidroxiapatite; (3) e o tipo Il em que se distinguem zonas com padroes
semelhantes aos anteriores ou outros padres nédo relacionados com a morfologia dos

prismas de esmalte (Breschi et al., 2013; Perdigdo et al., 2013a).
1.2. Adeséo a dentina

A adesdo ao esmalte é bastante estavel a longo prazo, mas estudos in vivo e in vitro
mostram que a adesdo a dentina é mais dificil e limitada (Proenca et al., 2007; Lehmann
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et al., 2009; Liu et al., 2011; Marchesi et al., 2014). Isto acontece porgue a dentina é
constituida por uma grande quantidade de 4gua e matéria orgénica, contrariamente ao
esmalte que é constituido, principalmente, por matéria inorgénica (Duarte et al., 2006;
Breschi et al., 2013; Perdigao et al., 2013a; Alex, 2015, Ting et al., 2015).

Para percebermos na totalidade a complexidade da adesdo a dentina & importante
conhecer a sua estrutura e composicdo ao pormenor (Tjaderhane, 2015). A dentina é
constituida, aproximadamente, por 50% de matéria inorganica, por 30% de matéria
organica, principalmente colagénio tipo I, e 20% de agua (Marshall et al., 1997;
Spencer et al., 2010; Pashley et al., 2011; McLean et al., 2015; Tjaderhane, 2015).

Na dentina encontramos os chamados tubulos dentinarios, estruturas em forma de cone
com base no limite polpa-dentina, e que se prolongam desde a camara pulpar até a
juncéo amelo-dentinaria (JAD). Como os tubulos convergem a partir da camara pulpar,
a sua densidade e orientacdo variam de acordo com a sua localizagdo na dentina (Fig.
2). De facto, a densidade destes tabulos a nivel radicular € menor que a nivel coronario.
Dentro destes tubulos encontramos os prolongamentos dos odontoblastos e o fluido
dentinario, semelhante ao plasma. A quantidade de tabulos é maior perto da polpa com
cerca de 45.000/mm?, diminuindo & medida que se aproxima da JAD para cerca de
20.000/mm?. (Marshall et al., 1997; Spencer et al., 2010; Perdigdo et al., 2013a; Ting et
al., 2015; Tjaderhane, 2015).

Figura 2 - Os tubulos na dentina superficial perto da JAD (A) sdo mais estreitos e dispersos em
comparagdo com os da dentina profunda (B). Os tdbulos na porgdo radicular tanto a nivel
superficial (C) como profundo (D) sdo mais estreitos e menos numerosos em comparagdo com 0s

tabulos da porc¢ao coronaria (Perdigao et al., 2013a).

Ao redor dos tubulos dentinarios encontramos a dentina peritubular altamente

mineralizada, com quantidades muito pequenas de matriz organica. A dentina
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intertubular, que separa os varios tubulos, é constituida por fibras de colagénio tipo |
mineralizadas, maioritariamente perpendiculares (Marshall et al., 1997; Spencer et al.,
2010; Tjaderhane, 2015). A quantidade de dentina intertubular e peritubular também
variam consoante a sua localizacdo; na JAD encontramos 96% de dentina intertubular e
3% de dentina peritubular e no limite dentina-polpa encontramos 12% de dentina
intertubular e 60% de dentina peritubular (Marshall et al., 1997).

Estas variacdes estruturais dos varios componentes da dentina resultam em varia¢Ges na
morfologia e propriedades da dentina, tais como a permeabilidade, a humidade e a
superficie disponivel para a adesdo (Marshall et al., 1997; Perdigdo, 2010).

Segundo a Teoria Hidrodindmica, quando ha perda da estrutura dentaria que exponha a
dentina, os estimulos externos sdo capazes de causar movimentos no fluido dentinario o
que leva a ativacdo dos nervos que se encontram na polpa, provocando dor. Este
movimento do fluido dentinario é responsavel pela sensibilidade dentéria e pela
constante humidade da dentina exposta (Pashley & Carvalho, 1997; Perdigédo, 2010).

A composicao e estrutura da dentina varia consoante a sua localizagdo no dente, idade e
presenca ou auséncia de doenca (Marshall et al., 1997; Van Meerbeek et al., 1998;
Perdigdo, 2010; Spencer et al., 2010; Alex, 2015). Podemos assim distinguir varios
tipos de dentina: (1) primaria, (2) secundaria, (3) terciaria ou reparadora, (4) esclerotica,
(5) transparente, (6) cariada, (7) desmineralizada, (8) remineralizada e (9)
hipermineralizada. Esta informacdo é importante porque as variagdes morfologicas e
fisicas dificultam a formacdo de interfaces adesivas resistentes e duraveis (Marshall et
al., 1997; Van Meerbeek et al., 1998; Perdigdo, 2010). Por exemplo, a resisténcia
adesiva imediata a dentina cariada € menor 20 a 50% quando comparada com uma
dentina s&, devido a diminuicdo das propriedades mecénicas e & maior humidade da
dentina cariada. (Tjaderhane, 2015).

A adesdo a dentina também pode ser afetada pela espessura de dentina remanescente,
verificando-se, normalmente, que a resisténcia adesiva € menor na dentina profunda do
que na dentina superficial (Perdigdo et al., 2013a). A resisténcia adesiva imediata a
dentina na dentina profunda ¢ menor 30 a 50% que na dentina superficial (Tjaderhane,
2015).
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Sempre que fazemos qualquer tipo de instrumentacdo mecanica ao nivel do substrato
dentério forma-se uma camada de detritos organicos e inorganicos na superficie
chamada de smear layer (Marshall et al., 1997; Oliveira et al., 2003; Perdigdo, 2010;
Spencer et al., 2010; Van Meerbeek et al., 2011; Alex, 2015), que varia em espessura,
rugosidade, densidade e interacdo com a estrutura dentaria subjacente de acordo com o
método de preparacdo dentéria utilizado (Oliveira et al., 2003; Van Meerbeek et al.,
2011).

A composicdo da smear layer é, basicamente, hidroxiapatite e colagénio desnaturado e
alterado. Esta composicdo varia consoante a profundidade, o que reflete as alteraces da
dentina nas diferentes zonas da estrutura dentaria. O colagénio alterado pode ainda
adquirir uma consisténcia de gelatina como resultado da friccao e calor provocados pelo
procedimento de preparacao do substrato dentario (Perdigdo, 2010).

Estes detritos que se formam ocluem os tabulos dentinarios, formando os smear plugs o
que diminui a permeabilidade da dentina em cerca de 90% (Fig. 3). A aplicagdo de um
acido, durante 15 segundos, remove a smear layer e o0s smear plugs e,
consequentemente, permite a infiltracdo do adesivo na dentina (Fig. 4). A porosidade da
smear layer ainda permite, contudo, a difusdo do fluido dentinario. A aplicacdo do
acido leva ao aumento do fluxo do fluido dentinario para a superficie de dentina exposta
o0 que interfere na adesdo (Oliveira et al., 2003; Perdigdo, 2010), uma vez que as resinas
compostas sdo hidrofobicas e ndo se conseguem ligar a substratos hidrofilicos
(Perdigdo, 2010).
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Figura 3 - Imagem obtida por microscopia electrénica de varrimento da smear layer e smear plug
na dentina (Perdigao, 2007).

Figura 4 - Imagem obtida por microscopia eletrénica de varrimento da dentina apds aplicacdo de

acido ortofosforico a 40%o, durante 15 segundos (Perdigao, 2007).

Apos a aplicacdo do 4cido, a estrutura dentaria deve ser lavada para remover o &cido na
sua totalidade. Apos este passo, a humidade da dentina € uma consideracdo clinica
muito importante para a adesdo. Inicialmente, a adesdo era feita a uma dentina
desidratada, ou seja, em que se removia por completo a dgua por secagem. Esta técnica
provou-se ser ineficaz, uma vez que levava ao colapso das fibras de colagénio. A
remocdo completa da agua da rede de colageénio reduzia a sua permeabilidade,
impedindo uma penetracdo adequada do adesivo (Pashley & Carvalho, 1997; Pashley et
al., 2011). Verificou-se também que a resisténcia adesiva a dentina, segundo esta
técnica, era insuficiente para resistir as forcas exercidas pela contracdo de
polimerizacdo, o que levava a falha da restauracdo adesiva. Esta série de eventos
resultavam em sensibilidade dentinaria, microinfiltracdo, céries secundarias e, em
ultima insténcia, levavam a perda das restauracfes adesivas (Pashley et al., 2011;
Breschi et al., 2013).
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Atualmente recorre-se a uma técnica em que se mantém a dentina hidratada de forma a
resolver os problemas criados pelo colapso das fibras de colagénio, uma vez que a dgua
ndo e totalmente removida da dentina. Os resultados da resisténcia adesiva a dentina,
segundo esta técnica, apoiam que uma dentina hidratada mantém uma rede de colagénio
mais porosa o que permite uma melhor infiltracdo do adesivo (Pashley & Carvalho,
1997; Spencer et al., 2010; Pashley et al., 2011), e, consequentemente, melhora o
selamento marginal e reduz a sensibilidade pds-operatoria (Pashley et al., 2011; Breschi
etal., 2013;).

A humidade da dentina depende de varios fatores: (1) da habilidade do operador; (2) da
interpretacdo das instruc@es do fabricante; e (3) da composicdo do solvente no sistema
adesivo (Loguercio et al., 2015a). Nao obstante, ainda ndo se conseguiu determinar qual
a quantidade adequada de &gua na rede de colagénio, fazendo-se apenas uma
confirmacdo visual da dentina que devera ter um aspeto brilhante e hidratado (Cardoso
et al., 2011; Breschi et al., 2013).

A adesdo a dentina pode ser mecanica, quimica ou ambas, baseando-se, principalmente,
na penetracdo dos mondmeros do adesivo na rede de fibras de colagénio, ap6s o
condicionamento acido. Alguns materiais restauradores, como 0s cimentos de ionémero
de vidro e alguns sistemas adesivos self-etch primer & base de fosfato, ndo necessitam
que haja a aplicacdo prévia de acido, uma vez que ocorre uma ligacdo quimica através

de grupos fosfato ou policarboxilicos a hidroxiapatite (Perdigdo et al., 2013a).

A penetracdo dos monomeros do adesivo na rede de fibras de colagénio, apds o
condicionamento acido, leva a formagdo de uma banda resistente chamada camada
hibrida, descrita em 1982 por Nakabayashi et al., como uma zona de interdifuséo entre a
dentina e o polimero de resina do adesivo, que se forma ap0s a penetragdo e
polimerizagdo dos monOmeros na dentina peritubular e intertubular (Fig. 5)
(Nakabayashi et al., 1982; Nakabayashi & Takarada, 1992; Breschi et al., 2008; Pashley
etal., 2011; Hass et al., 2013; Alex, 2015).
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Figura 5 - Imagem da interface adesiva onde se consegue observar a camada hibrida e resin tags
(Alex, 2015).

A camada hibrida permite melhorar o ajuste marginal, diminuir a sensibilidade pods-
operatéria e carie secundaria, e amortecer as tensdes geradas pela contracdo de
polimerizacdo (Pashley & Carvalho, 1997; De Munck et al., 2005; Duarte et al., 2006;
Salvio et al., 2013).

Né&o obstante, a evidéncia cientifica existente mostra que ainda ndo se consegue obter
uma camada hibrida ideal, que seja resistente e que consiga manter continuamente a sua
resisténcia adesiva (Perdigdo et al., 2013a; Spencer et al., 2014). Ha autores que até
referem que a camada hibrida ¢ o “elo mais fraco” na adesao entre a dentina e o adesivo

(Spencer et al., 2010).

A longevidade da camada hibrida vai depender de vérios fatores, tanto fisicos como
quimicos (Breschi et al., 2008; Chiaraputt et al., 2011). Relativamente aos fisicos
podemos referir as forcas oclusais e as alteragdes dimensionais por alteragdes da
temperatura da cavidade oral. Quanto aos quimicos podemos referir os agentes
bacterianos e acidos presentes no fluido dentinario, saliva, comida e bebidas, que podem
degradar tanto as fibras de colagénio como a resina e eluir os monémeros de resina
(Breschi et al., 2008, 2013).
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2. Classificacdo dos sistemas adesivos

Os sistemas adesivos podem ser classificados segundo quatro métodos: (1) pela geracédo
a qual pertencem; (2) pelo solvente do sistema adesivo; (3) pelo mecanismo de remocao
da smear layer; (4) e pelo numero de passos clinicos (Breschi et al., 2013).

A classificacdo relativa a geragdo agrupa os sistemas adesivos segundo a sua introducéao
no mercado e respetivas caracteristicas, refletindo a evolucdo dos produtos quanto as
suas propriedades da 12 até a 72 geracdo. Quanto a classificacdo do sistema adesivo pelo
solvente faz-se uma separacdo segundo o tipo e concentracdo do mesmo, podendo ser

ele acetona, alcool ou agua com uma concentracdo de 8 a 49% (Breschi et al., 2013).

Pelo mecanismo de remoc¢do da smear layer, ou seja, segundo a estratégia adesiva, 0s
sistemas adesivos sdo agrupados em sistemas etch-and-rinse — que removem por
completo a smear layer — ou self-etch primer — que tornam a smear layer permeavel,
sem a remover completamente. Por sua vez, os sistemas etch-and-rinse podem ser
sistemas de trés ou dois passos e os sistemas self-etch primer podem ser sistemas de
dois ou um passo (Fig. 6) (Van Meerbeek et al., 2003; Perdigdo, 2007; Cardoso et al.,
2011; Coelho et al., 2012). Os sistemas adesivos etch-and-rinse de dois passos e os self-
etch primer de um passo sdo considerados sistemas adesivos simplificados (Van
Meerbeek et al., 2003; Perdigéo, 2007; McLean et al., 2015).
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Figura 6 - Esquema ilustrativo e sumario das estratégias adesivas (Perdigdo, 2007).

Estes sistemas adesivos simplificados tornaram as técnicas adesivas menos sensiveis e
mais user-friendly, mas, em contrapartida, a sua performance ficou comprometida (Ting
etal., 2015).
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Os sistemas adesivos etch-and-rinse de trés passos pertencem a 42 geracao e os de dois
passos a 52 geracdo; os sistemas adesivos self-etch primer de dois passos pertencem a 62
geragdo e os de um passo pertencem a 62 e 72 geragdes (Coelho et al., 2012; McLean et
al., 2015). Os sistemas adesivos da 1?2 2% e 3% geracOes ja ndo sdo utilizados e esta
classificacdo vai sofrendo atualizacbes a medida que vdo surgindo novos sistemas

adesivos no mercado (Coelho et al., 2012).

Os sistemas adesivos sdo constituidos por trés componentes, aplicados pela seguinte
ordem: &cido, primer e bond. O &cido altera ou remove o smear layer e desmineraliza
tanto o esmalte como a dentina, preparando os substratos dentarios para a adesdo. O
primer € uma solucdo que contém monomeros anfipaticos, ou seja, com propriedades
hidrofilicas e hidrofébicas, o que faz com que tenham afinidade pelas fibras de
colagénio exposto e permite a copolimerizacdo com o bond. Alguns exemplos destes
monomeros sdo o 2-hidroxietil metacrilato (HEMA), o trietilenoglicol dimetacrilato
(TEGDMA), o bisfenol A glicidil metacrilato (Bis-GMA) e o uretano dimetacrilato
(UDMA). Noutras palavras, é o primer que torna a superficie da dentina hidrofilica em
hidrofébica, o que, por sua vez, permite a incorporacdo do bond na rede de colagénio
(Van Meerbeek et al., 1998; Breschi et al., 2013). Os mondmeros do primer estdo
normalmente dissolvidos em solventes organicos que, devido as suas caracteristicas
volateis, afastam a agua da superficie da dentina e mantém a rede de colagénio
hidratada. O bond tem como funcéo a estabilizacdo da recém-formada camada hibrida e
a formacao de resin tags nos tubulos dentinarios (Van Meerbeek et al., 1998).

Nos sistemas adesivos etch-and-rinse de trés passos aplicam-se o &cido, primer e bond,
separadamente e consecutivamente; nos de dois passos a aplicacdo do primer e do bond
é simultanea e posterior a aplicacdo do &cido. Nos sistemas adesivos self-etch primer de
dois passos aplicam-se 0s mondmeros acidicos e primer em simultaneo, seca-se e, de
seguida, aplica-se o bond; nos de um passo a aplicacdo dos trés componentes ¢ feita de
uma sé vez (Breschi et al., 2013; Perdigdo, 2010).

E importante notar que ha diferencas significativas entre os sistemas adesivos mesmo

dentro da mesma geracao ou grupo de classificagédo (McLean et al., 2015).
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2.1. Sistemas adesivos etch-and-rinse

Os sistemas adesivos etch-and-rinse baseiam-se na aplicacdo de um é&cido forte
normalmente &cido ortofosférico a 37% com um pH~0.9, que condiciona o esmalte ¢ a
dentina, seguindo-se a aplicacdo de agua para remover o &cido da superficie e manter a
dentina desmineralizada hidratada (Perdigdo, 2007; Breschi et al., 2008; Pashley et al.,
2011). A adesdo ao esmalte e dentina acontece como explicado nos capitulos anteriores.
Apos a remocgdo do excesso de &gua, o primer e bond aplicados subsequentemente
preenchem as porosidades criadas apds o condicionamento &cido, formando a camada
hibrida. Além disto, também penetram nos tabulos dentinarios formando as resin tags
(Fig. 7) (Perdigdo, 2007; Coelho et al., 2012; Mufioz et al., 2013; Chen et al., 2015;
Rosa et al., 2015).

Acid-Etching + Rinsing Primer/Adhesive + Composite

7NN

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

{ / \ Composite

Dentin Adhesive
: e

Hybrid Layer

Figura 7 - Esquema da adesdo a dentina de uma restauracgéo adesiva a resina composta segundo a

estratégia etch-and-rinse (Perdigdo et al., 2013a).

Esta interacdo micromecanica entre 0s mondémeros de resina e a dentina
desmineralizada diminui a sensibilidade pos-operatdria, permite um melhor ajuste
marginal e compensa o stress provocado pela contragcdo de polimerizacdo da resina

composta usada na restauracdo (Perdigdo, 2007).

E importante referir que as fibras de colagénio expostas, apds a desmineralizacio, séo,

numa situacdo ideal, totalmente infiltradas pela aplicacdo subsequente dos monomeros
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de resina do sistema adesivo (Van Meerbeek et al., 2003). Se a desmineralizacédo
provocada pelo acido for demasiado profunda — over etching — a probabilidade dos
mondmeros de resina conseguirem infiltrar completamente a dentina € menor o que,
consequentemente, diminui a resisténcia adesiva (Breschi et al., 2013; Strobel &
Hellwig, 2015).

O principal problema associado aos sistemas adesivos etch-and-rinse é o possivel
colapso das fibras de colagénio, durante o passo de secagem da dentina
desmineralizada, que prejudica a infiltracdo do sistema adesivo e, consequentemente, a
formacdo da camada hibrida. Como consequéncia da desidratacdo excessiva a
resisténcia adesiva diminui. Por esta razdo € importante manter a dentina
suficientemente hidratada (Mufioz et al., 2013; Van Meerbeek et al., 2003; Chen et al.,
2015).

Os sistemas adesivos etch-and-rinse de dois passos, embora simplifiquem a técnica
adesiva, apresentam piores resultados face a performance dos sistemas adesivos etch-
and-rinse de trés passos (Cardoso et al., 2011; Pashley et al., 2011).

Estudos, a longo prazo, in vivo e in vitro mostraram que a camada hibrida dos sistemas
adesivos etch-and-rinse sofre degradacao entre 0s 6 meses e 0s 3-5 anos. (Pashley et al.,
2011; Rosa et al., 2015).

Apesar dos sistemas adesivos etch-and-rinse serem considerados o gold standard na
adesdo, a tendéncia é simplificar-se a técnica adesiva (Cardoso et al., 2011; Coelho et
al., 2012; Rosa et al., 2015).

2.2. Sistemas adesivos self-etch primer

Os sistemas adesivos self-etch primer vieram simplificar a técnica adesiva, uma vez que
exigem um menor tempo de aplicacdo e nimero de passos, 0 que, por sua vez, diminui a
sensibilidade da técnica pela menor probabilidade de serem cometidos erros durante a
sua aplicacdo e manipulacdo (Van Meerbeek et al., 2003; Perdigdo, 2007; Proenca et
al., 2007; Ulker et al., 2010; Coelho et al., 2012; Salvio et al., 2013; Marchesi et al.,
2014; Munoz et al., 2013, 2015).
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A incidéncia de sensibilidade pds-operatoria destes sistemas adesivos, comparando com
0s sistemas adesivos etch-and-rinse, ndo existe ou é menor (Van Meerbeek et al., 2011;
Mufioz et al., 2015).

Os sistemas adesivos self-etch primer baseiam-se na aplicagdo de uma solucdo com
monomeros acidicos, que desmineralizam e infiltram a dentina e o esmalte em
simultaneo. A smear layer € parcialmente dissolvida e a camada hibrida que se forma
com este tipo de sistemas adesivos incorpora a smear layer na sua constituicdo (Fig. 8)
(Cardoso et al., 2011; Coelho et al., 2012; Perdigdo et al., 2013b, 2014). Com o
aumento da profundidade, os mondmeros acidicos perdem a capacidade de condicionar
a dentina, uma vez que sao, gradualmente, tamponados pelo conteddo mineral do
substrato (Cardoso et al., 2011; Van Meerbeek et al., 2011; Coelho et al., 2012).

Self-Etching Primer Adhesive + Composite
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Figura 8 - Esquema da adesdo a dentina de uma restauracgéo adesiva a resina composta segundo a

estratégia self-etch primer (Perdigdo et al., 2013a).

A incorporagdo dos monoOmeros acidicos na camada hibrida vai enfraquecer a
integridade da interface adesiva, podendo afetar a polimerizagdo dos mondmeros de
resina ou potenciar a infiltracdo das restauragdes adesivas mesmo que ndo haja um
defeito nas margens (Van Meerbeek et al., 2003). Este fendmeno chama-se
nanoinfiltracdo e acontece num espaco nanométrico entre a camada hibrida e a fibras de

colagénio que ndo foram totalmente infiltradas. Este espaco ndo permite a passagem de
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bactérias, mas é suscetivel a degradacéo hidrolitica e proteolitica (Pashley & Carvalho,
1997; Van Meerbeek et al., 2003).

Os sistemas adesivos self-etch primer, independentemente do nimero de passos, sdo
compostos por solucBes aquosas ricas em mondmeros acidicos funcionais, com um pH
superior aos dos géis de acido ortofosforico (Perdigdo, 2007), em que a agua € o
componente que permite a ionizacdo dos primers acidicos (Perdigdo, 2007; Van
Meerbeek et al., 2011; Luque-Martinez et al., 2014; Chen et al., 2015) e gera os ides de
hidrogénio necessarios para a desmineralizacdo do tecido dentério (Coelho et al., 2012).

Os mondmeros funcionais & base de acidos carboxilicos, como o 4-MET (4-
metacriloxietil trimelitico), e a base de fosfatos, como o phenyl-P (2-metacriloxietil
fenilhidrogenofosfato) e o 10-MDP (10-metacriloexietil dihidrogenofosfato), tém a
capacidade de se ligarem quimicamente ao calcio residual da hidroxiapatite (Inoue et
al., 2005; Ulker et al., 2010; Cardoso et al., 2011; Van Meerbeek et al., 2003, 2011;
Marchesi et al., 2013; Wagner et al., 2014), o que resulta na formagdo de uma boa
camada hibrida e resin tags nos tdbulos dentinarios (Marchesi et al., 2013; Wagner et
al., 2014; Tjaderhane, 2015). Podemos referir ainda que o 10-MDP se mostrou bastante
eficaz e resistente na adesdo a dentina, devido a baixa solubilidade dos sais de célcio
que se formam na superficie da hidroxiapatite, pela sua forte ligacdo quimica (Inoue et
al., 2005; Nunes et al., 2007; Van Meerbeek et al., 2011; Marchesi et al., 2013; Wagner
et al., 2014). Vérios estudos mostraram também que os sistemas adesivos que contém o
mondmero 10-MDP, face ao 4-MET e ao phenyl-P, tornam a interface adesiva mais
resistente a biodegradacdo (Cardoso et al., 2011; Van Meerbeek et al., 2011; Breschi et
al., 2013). Contudo é importante referir que nem todos os sistemas adesivos self-etch

primer tém estes mondmeros funcionais (Marchesi et al., 2013).

Os sistemas adesivos self-etch primer foram reduzidos dos dois passos iniciais (primer
acidico e bond) para apenas um passo em que todos 0s componentes estdo presentes
numa Unica formulacdo (Duarte et al., 2006; Perdigdo, 2007; Hashimoto et al., 2009;
Marchesi et al., 2013, 2014; Wagner et al., 2014; Rosa et al., 2015). Contudo, a
diminuicdo de tempo despendido na técnica adesiva nos sistemas adesivos self-etch
primer de um s6 passo compromete a qualidade da adesdo, ja que isso implica uma
composicao constituida por uma grande quantidade de monomeros hidrofilicos, que

atuam como uma membrana semipermeavel, permitindo a passagem de agua o que
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potencia a degradacao hidrolitica (Perdigdo, 2007; Proenca et al., 2007; Coutinho et al.,
2011; Lugue-Martinez et al., 2014).

Comparando com todos 0s outros sistemas adesivos existentes no mercado, os self-etch
primer de um sO passo sdo 0s que obtém piores resultados de resisténcia adesiva
imediata e estabilidade da interface adesiva, o que torna questionavel o seu uso
clinicamente (Perdigdo, 2007; Van Meerbeek et al., 2011).

E importante notar que os varios sistemas adesivos self-etch primer existentes no
mercado variam em composicdo, mesmo que sejam aplicados segundo uma mesma
técnica adesiva (Van Meerbeek et al., 2011; Marchesi et al., 2014), e que é a sua
composi¢cdo que determina a sua performance clinica (Chiaraputt et al., 2011; Van
Meerbeek et al., 2011). A acidez ¢, por exemplo, um componente que tem um papel
importante na formacdo da interface adesiva (Marchesi et al., 2014) e que varia de
acordo com a composicdo e concentracdo dos acidos polimerizaveis e mondmeros
acidicos de resina (Proenca et al., 2007). Os sistemas adesivos podem ser, por isso,
classificados segundo o seu pH em ligeiros (pH>2), moderados (1<pH<2) e agressivos
(pH<1) (Perdigdo, 2007; Marchesi et al., 2014). A formacdo de resin tags é apenas
possivel em self-etch primers agressivos. Os restantes apenas conseguem desmineralizar
parcialmente e, consequentemente, a infiltracdo do adesivo é limitada (Van Meerbeek et
al., 2011; Breschi et al., 2013).

A adesdo ao esmalte nos sistemas adesivos self-etch primer, principalmente quando a
acidez é classificada como ligeira ou moderada, é mais fraca comparando com 0s
sistemas adesivos etch-and-rinse (Van Meerbeek et al., 2011). Varios estudos
concluiram que a resisténcia adesiva ao esmalte dos sistemas adesivos self-etch primer,
tanto de dois como de um passo, é bastante baixa, principalmente quando o esmalte nao
é preparado mecanicamente (Perdigdo, 2007). Este problema pode ser resolvido através
da aplicacéo de acido ortofosforico no esmalte antes da aplicacdo do adesivo — selective
enamel etching (Perdigdo, 2007; Van Meerbeek et al., 2011; Wagner et al., 2014;
Mufioz et al., 2013, 2015; Loguercio et al., 2015a, 2015b). Esta técnica é indicada,
principalmente, quando o sistema adesivo é classificado como moderado quanto a
acidez (Wagner et al., 2014), mas a sua popularidade deve-se, principalmente, ao facto

dos fabricantes a sugerirem (Loguercio et al., 2015a).
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Nos sistemas adesivos self-etch primer a possibilidade de causar uma lesao iatrogénica
na polpa é reduzida, uma vez que ndo ha o passo de acondicionamento &cido seguido de
lavagem e secagem devido a sua constituicdo por primers acidicos (Marchesi et al.,
2014; Mufioz et al., 2013, 2015). Assim, com excecdo de sistemas adesivos self-etch
primer muito acidicos, a questdo da sensibilidade da técnica ndo se coloca, uma vez que
0s monomeros de resina conseguem preencher na totalidade a profundidade de dentina
desmineralizada (Marchesi et al., 2013; de Alexandre et al., 2014; Anchieta et al., 2015;
Mufioz et al., 2013, 2015; Strobel & Hellwig, 2015).

2.3. Dos sistemas adesivos contemporaneos aos universais

Os sistemas adesivos universais sd@o descritos pelos fabricantes como sistemas
constituidos, idealmente, por um frasco, em que ndo é necessario fazer a mistura dos

seus componentes (Alex, 2015).

Com a adicao de novos sistemas adesivos chamados de “universais” ou “multimodo”,
que podem ser utilizados tanto como sistemas adesivos etch-and-rinse (de dois passos)
ou como sistemas adesivos self-etch primer (de um passo) (Marchesi et al., 2014;
Perdigdo et al., 2014; Wagner et al., 2014; Loguercio et al., 2015a; McLean et al.,
2015; Mufoz et al., 2013, 2015), conseguiu-se combinar as vantagens da técnica etch-
and-rinse no esmalte, com a aplicagéo simplificada como self-etch primer na dentina —
técnica selective enamel etching (Marchesi et al., 2014; McLean et al., 2015; Mufioz et
al., 2013, 2015). Estes sistemas adesivos permitem que a estratégia adesiva seja
escolhida pelo Médico Dentista de acordo com o caso clinico em causa (Alex, 2015;

Loguercio et al., 2015a).

Os sistemas adesivos universais podem ser utilizados na adeséo de restauracdes a base
de metacrilato, de cimentos e de materiais selantes a dentina, esmalte e ionomero de
vidro (Breschi et al., 2013). Além disto, outros componentes incorporados nestes
adesivos, permitem que a aplicacdo de primers acessorios seja desnecessaria para a
adesdo a substratos indiretos, incluindo metais, ceramicas de vidro & base de silica ou
zirconia, alumina e dissilicato de litio (Breschi et al., 2013; Alex, 2015; Chen et al.,
2015).
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Estes sistemas adesivos universais, a semelhanca dos sistemas adesivos self-etch primer,
contém agua na sua formulacdo para ionizar os monomeros acidicos hidrofilicos
(Luque-Martinez et al., 2014).

Além disto, também incorporam na sua composi¢do mondmeros acidicos funcionais que
permitem a formacdo de uma adesdo quimica a estrutura dentéria, principalmente o
monomero 10-MDP, segundo o mecanismo explicado anteriormente (Breschi et al.,
2013; Alex, 2015; Mufioz et al., 2015). Algumas formulagdes novas contém também na
sua constituicdo agentes de acoplamento de silano para auxiliar na adesdo a algumas

ceramicas (Breschi et al., 2013).

O pH dos sistemas adesivos universais que existem no mercado varia entre 2,2 e 3,2.
Classificam-se estes sistemas adesivos como ligeiros (pH>2) ou ultraligeiros (pH>2.5)
quanto a capacidade de condicionar a estrutura dentaria. Neste intervalo de acidez, a
adesdo a dentina € considerada como boa, mas a adesdo ao esmalte é mais dificil,
especialmente quando este substrato dentério ndo é instrumentado. Ultrapassou-se este

problema através da técnica selective enamel etching (Alex, 2015).

Atualmente, a informacéo disponivel acerca de sistemas adesivos universais € reduzida,
sendo providenciada, principalmente, pelos fabricantes. Relativamente a adesdo a
dentina pouco se sabe, colocando-se questfes quanto a equivaléncia de performance
comparando apenas técnicas adesivas iguais ou se esta é superior aos restantes sistemas

adesivos existentes no mercado (Chen et al., 2015).

Tao pouco existe evidéncia cientifica suficiente sobre qual o melhor protocolo adesivo a
ser utilizado e os periodos de follow-up ainda sdo curtos (Rosa et al., 2015) mas,
segundo os fabricantes, ndo ha compromisso na eficicia adesiva, independentemente da
técnica adesiva utilizada (Chen et al., 2015). A evidéncia cientifica quanto a

longevidade destes sistemas adesivos ainda é escassa (Mufioz et al., 2015).

Os fabricantes sugerem que a ades&o a dentina pode ser feita com a mesma hidratada ou
desidratada. Contudo, sdo poucos 0s estudos, a curto prazo, in vitro e clinicos
publicados que analisam esta variavel, ndo sendo ainda possivel fazer uma

recomendacéo precisa (Loguercio et al., 2015a).
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Além disto, os fabricantes também reportam que estes sistemas adesivos universais nao
necessitam de refrigeracdo e que podem ser armazenados a temperatura ambiente,

durante um periodo de dois anos (McLean et al., 2015).
3. Degradacéo da interface adesiva

Apesar do constante desenvolvimento de novos materiais e técnicas adesivas, a
longevidade das restauracdes adesivas e das respetivas interfaces continua a ser um
desafio (Breschi et al., 2008; Coutinho et al., 2011), uma vez que estdo constantemente
sujeitas a alteracOes de temperatura, a mastigacdo e ataques quimicos por acidos e

enzimas, na cavidade oral (Osorio et al., 2008).

Existe evidéncia cientifica de que os sistemas adesivos obtém excelentes resultados
relativamente a adesdo imediata e a curto prazo, contudo a longevidade e estabilidade da
interface adesiva ainda é questionavel nalguns casos. Estudos recentes mostram que a
adesdo imediata a dentina nem sempre se correlaciona com estabilidade a longo prazo,

ja que a degradacdo na interface adesiva acontece rapidamente (Breschi et al., 2008).

A estabilidade da interface adesiva depende da criacdo de uma camada hibrida
compacta e homogénea. Para isto acontecer, é necessario que nos sistemas adesivos
etch-and-rinse a infiltracdo do bond seja completa e que nos sistemas adesivos self-etch

primer a infiltracdo e desmineralizacdo sejam simultaneas (Breschi et al., 2008, 2013).

Como a camada hibrida é constituida por varios componentes — matriz organica da
dentina, cristais de hidroxiapatite residuais, monémeros de resina e solventes — todos
eles podem sofrer a acdo do envelhecimento ou sinergicamente sofrer degradagéo
(Breschi et al., 2008).

A biodegradagéo da matriz de colagénio e/ou monomeros hidrofilicos dentro da camada
hibrida relaciona-se com: (1) a infiltracdo incompleta da resina na dentina; (2) a
distribuicdo heterogénea dos monémeros de resina atraves da zona de interdifuséo; (3) a
polimerizacdo incompleta na presenca de agua; (4) as alteracbes da matriz organica
durante o procedimento preparatorio; (5) a hidrolise dos componentes poliméricos ou do

colagénio exposto (Osorio et al., 2008).

Estudos in vitro mostram que a deterioracdo da adesdo entre a resina e a dentina, a

longo prazo, se deve a degradagdo da camada hibrida, através da degradacédo hidrolitica
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dos mondmeros do adesivo e da degradacdo proteolitica das fibras de colagénio pelas
metaloproteinases da matriz dentinaria (MMPS), o que, consequentemente, leva a
diminuicdo da resisténcia adesiva (Perdigdo et al., 2013b). Além disto, pensa-se que a
degradacdo da camada hibrida resulta de um conjunto de eventos consecutivos que se

iniciam durante o passo de condicionamento &cido da dentina (Spencer et al., 2010).

Estudos in vivo mostram também que ocorre degradacdo hidrolitica do colagénio, a
longo prazo (Perdigdo et al., 2013b), e que a resisténcia adesiva na dentina diminui apos
armazenamento em agua e in vivo. Outros sugerem ainda que a degradacédo da interface
adesiva ocorre mesmo se a dentina ndo estiver diretamente exposta a fluidos (Osorio et
al., 2008).

Também existe evidéncia cientifica de que nos sistemas adesivos self-etch primer de um
SO passo o condicionamento acido tem um efeito residual mesmo apos a polimerizacéo
(Breschi et al., 2013).

Os materiais poliméricos utilizados em restauracGes adesivas deveriam ser insollveis,
com elevada estabilidade quimica e térmica, mas o que se verifica é que a maioria deles

absorve agua e quimicos do meio envolvente (Malacarne et al., 2006).
4. Preparacao do substrato dentario em laboratorio

A preparacédo do substrato dentario permite remover as lesdes de cérie e criar a forma da
cavidade de forma a possibilitar a colocacdo do material restaurador. Esta preparacédo
pode ser mecanica ou manual e leva a formacdo de uma smear layer que devera ser
removida ou alterada, posteriormente, de acordo com o sistema adesivo utilizado
(Sattabanasuk et al., 2007).

Alguns estudos mostraram que a natureza e espessura da smear layer, e topografia da
dentina subjacente apds a sua remogé&o, criada por diferentes abrasivos, afetam a adeséo
do sistema adesivo (Oliveira et al., 2003; Ermis et al., 2008; Mine et al., 2014). Uma
smear layer criada durante os procedimentos clinicos com uma broca diamantada ou
multilaminada é mais compacta e espessa do que as criadas por papéis abrasivos, 0 que
compromete a adesdo a dentina, especialmente quando se utilizam sistemas adesivos
self-etch primer. Este tipo de smear layer também pode ser porosa o que enfraquece as

suas propriedades mecanicas (Perdigdo, 2010; Mine et al., 2014).
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Assim sendo, por questbes de estandardizacdo, em muitos estudos em que a variavel em
andlise é a eficicia da adesdo, utilizam-se papéis abrasivos de carboneto de silica
(Oliveira et al., 2003; Mine et al., 2014).

5. Testes para avaliagdo da resisténcia adesiva

A interface adesiva, de uma restauragdo in vivo, encontra-se exposta a diversas forcas
que atuam em simultaneo. Ainda durante a constru¢éo da restauracao a resina composta,
0 adesivo sofre os efeitos da contracdo de polimerizacdo que o puxam das paredes da
cavidade. Para além disto, as forcas que atuam durante 0s movimentos mastigatorios, as
diferengas de pH e temperatura podem condicionar a integridade do adesivo ao
potenciarem a sua degradacéo (Van Meerbeek et al., 2003).

A qualidade da adesdo ao substrato dentario pode ser avaliada por varios testes que nos
permitem determinar a resisténcia adesiva. Com este tipo de testes pretende-se,
principalmente, prever qual sera a sua performance clinica. Além disto, também séo
Uteis no estudo de novos produtos e de variaveis que possam influenciar a adesdo
(Armstrong et al., 2010; Van Meerbeek et al., 2010; De Munck et al., 2012).

Por definigdo, o teste de resisténcia adesiva ideal deve ser facil de executar, ou seja com

baixa sensibilidade técnica, e rapido (Van Meerbeek et al., 2010).

Atualmente, a enorme quantidade de testes disponiveis para avaliar a resisténcia adesiva
levaram a necessidade de estandardizar os seus protocolos de forma a possibilitar uma
correta interpretacdo e comparacdo dos valores obtidos entre diferentes estudos. N&do
obstante, ainda ndo é consensual qual a melhor forma de interpretar a informacéo obtida
nem como qual ou quais os melhores métodos a serem utilizados. E importante perceber
quais as vantagens e desvantagens associadas a cada teste para que os resultados sejam
mais fidveis (Armstrong et al., 2010; Braga et al., 2010; Scherrer et al., 2010; De
Munck et al., 2012).

A logica por detras dos testes de resisténcia adesiva € que quanto maior for a capacidade
de adesdo de um adesivo melhor sera a sobrevivéncia da restauragdo a longo prazo in
vivo. Este tipo de testes € relativamente facil de executar, rapido e ndo exige a utilizagéo
de equipamento especial, 0 que torna este tipo de testes bastante popular para

determinar in vitro a eficacia da adesdo (Van Meerbeek et al., 2003).
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A medicdo da resisténcia adesiva, em testes que se baseiam na aplicacédo de forcas, ndo
quantifica uma caracteristica inerente ao sistema adesivo. A medigdo obtida vai
depender de falhas entre ou dentro dos materiais, do tamanho e geometria da amostra,
das caracteristicas dos varios componentes do sistema adesivo e do método de aplicacéo
da forca (Van Meerbeek et al., 2003; Armstrong et al., 2010).

Uma revisdo sistematica concluiu que os testes mais utilizados hoje em dia sdo a
microtracdo (UTBS) e o cisalhamento (shear bond strength — SBS), que perfazem um
total de 83%, sendo melhor a microtragdo na previsdo quanto a performance clinica (De
Munck et al., 2012). Isto provavelmente acontece uma vez que amostras de menores
dimensdes sdo mais “fortes” que as de maiores dimensoes devido a baixa probabilidade

de terem algum defeito ou fratura (Armstrong et al., 2010).
5.1. Resisténcia adesiva a dentina

Os resultados obtidos de resisténcia adesiva a dentina tém aumentado com a introducao
e desenvolvimento de novas técnicas adesivas bem como pela formulacGes dos agentes
adesivos mais hidrofilicos. Vérios estudos mostram que os valores de resisténcia
adesiva dos sistemas adesivos utilizados atualmente, sdo superiores aos seus primérdios,
tanto in vivo como in vitro, rondando os 20-25 MPa. Valores inferiores a estes (15-20
MPa) pensa-se terem origem numa distribuicdo ndo homogénea da forca aplicada com
0s testes convencionais de resisténcia adesiva (Pashley & Carvalho, 1997).

5.2. Microtragdo

A microtragdo (UTBS) foi introduzida por Sano et al., em 1994, e permitiu a avaliagdo
da resisténcia adesiva utilizando amostras com superficies muito pequenas e de
diferentes regifes da dentina de uma mesma amostra, contrariamente aos testes de
tracdo convencionais. Com este teste verificam-se mais fraturas adesivas que coesivas,
devido a uma melhor distribuicdo de stress durante a aplicacdo da forga (Sano et al.,
1994; Van Meerbeek et al., 2003; Neves et al., 2008; Armstrong et al., 2010; Braga et
al., 2010; Scherrer et al., 2010; Van Meerbeek et al., 2010).

Segundo a norma ISO/TS 11405:2015 este teste deve ser realizado em palitos com
aproximadamente 1 mm? uma vez que uma menor area adesiva terd menos defeitos e,

consequentemente, os resultados obtidos serdo mais validos.
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Segundo a Teoria do Defeito de Griffith, como os defeitos internos das amostras sao
potenciais zonas de concentracdo de stress, amostras de menores dimensdes irdo conter
menos defeitos e, consequentemente, obter-se-d0 valores de resisténcia adesiva
superiores uma vez que a distribui¢do do stress € mais homogénea (Neves et al., 2008;
Gallusi et al., 2009).

E impossivel evitar completamente estas zonas de concentracdo de stress, mas concluiu-
se que a introducdo de microfraturas ou defeitos era menor em amostras cortadas apenas
em palitos do que aquelas que eram ainda posteriormente alteradas para outras formas
com talhes (Neves et al., 2008). Por esta razéo, deve-se ter cuidado durante a preparagédo
e manuseamento das amostras de forma a reduzir e prevenir a introducdo de
microfraturas, uma vez que elas podem enfraquecer a adesdo e, consequentemente,

reduzir a resisténcia adesiva (Van Meerbeek et al., 2003).

No entanto, h& autores que defendem que, in vivo, a utilizacdo de brocas diamantadas
durante o polimento da restauracdo a resina composta, pode levar a introducdo destas
microfraturas e, portanto, a preparacdo das amostras para a microtracdo permite uma

melhor simulacgéo das circunstancias clinicas (Van Meerbeek et al., 2003).

A relacdo inversa entre a area adesiva e a resisténcia adesiva foi descrita, inicialmente,
sem qualquer evidéncia experimental. Mais tarde, percebeu-se que uma maior
resisténcia adesiva associada a &reas adesivas menores se devia aos encaixes laterais das
amostras aos jigs, que tornavam a forca dependente das dimens@es das amostras (Neves
et al., 2009).

A microtracdo é calculada através da divisdo entre a forca em que ocorreu a fratura da
amostra e a area da interface adesiva da mesma (Neves et al., 2009; Armstrong et al.,
2010). Espera-se que a forca aplicada seja uniforme e axial o que permite obter valores
de resisténcia adesiva considerados como verdadeiros entre o substrato dentério e o
material dentario e, consequentemente, a forca nominal obtida pode ser usada como

critério para prever o fracasso da interface adesiva (Neves et al., 2008).

Poitevin et al. descreveu um jig especialmente concebido com um entalhe a 45° usado
para amostras em palitos cuja utilizacdo permitiu a obtengdo de valores de resisténcia
adesiva superiores, graficos stress-tempo mais lineares e uniformes, e um coeficiente de

variacdo reduzido. N&o obstante, ainda s&o poucos os estudos que utilizam estes jigs e
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que corroboram estas conclus@es estatisticamente (Poitevin et al., 2007; Neves et al.,
2008).

Enquanto desvantagens podemos referir que é um teste tecnicamente exigente, que as
amostras sdo frageis (Van Meerbeek et al., 2003; Armstrong et al., 2010), ficando
facilmente desidratadas, e que € dificil a medicdo de valores de resisténcia adesiva
baixos (<5 MPa) (Armstrong et al., 2010).

E consensual em multiplos estudos, em que a microtracéo foi aplicada a dentina, que os
sistemas adesivos etch-and-rinse de trés passos obtém valores de adesdo muito
superiores a todos os outros. Contudo, também se verificou que a performance adesiva
dos sistemas adesivos etch-and-rinse de dois passos e self-etch de dois passos é
semelhante (Van Meerbeek et al., 2003). Os piores valores de resisténcia adesiva
acontecem nos sistemas adesivos self-etch de um passo (Van Meerbeek et al., 2003;
Coelho et al., 2012).

Na preparacdo das amostras para a microtragido ¢ frequente acontecerem “falhas pré-
teste”. Sdo varias as opinides sobre o que fazer com este tipo de informagdo, uma vez
que representam lacunas ao nivel da analise estatistica. A exclusdo destas amostras da
analise estatistica pode levar a uma superestimacdo da resisténcia adesiva, mas a sua
inclusdo como valores de 0 MPa pode conduzir a uma subestimacdo. Também hé a
opcao de atribuir a cada uma destas amostras o valor mais baixo obtido dentro do grupo

em que se incluia (Van Meerbeek et al., 2010; Breschi et al., 2013).
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Il. Objetivos

O objetivo deste estudo in vitro é estudar a resisténcia adesiva por microtragdo a dentina
de dois sistemas adesivos universais nas componentes de aplicacdo etch-and-rinse e

self-etch primer.
1. Hipdteses experimentais

Hipdtese Nula 1: ndo existem diferencas significativas entre a resisténcia adesiva

a dentina dos sistemas adesivos universais testados, na componente de aplicagédo

etch-and-rinse.

Hipdtese Nula 2: ndo existem diferencas significativas entre a resisténcia adesiva

a dentina dos sistemas adesivos universais testados, na componente de aplicacédo

self-etch primer.

Hipdtese Nula 3: ndo existem diferencas significativas entre a resisténcia adesiva

a dentina nas componentes de aplicacdo etch-and-rinse e self-etch primer dentro

do mesmo sistema adesivo universal testado.

Hipdtese Alternativa 1. existem diferencas significativas entre a resisténcia

adesiva a dentina dos sistemas adesivos universais testados, na componente de

aplicacdo etch-and-rinse.

Hipdtese Alternativa 2: existem diferencas significativas entre a resisténcia

adesiva a dentina dos sistemas adesivos universais testados, na componente de

aplicacdo self-etch primer.

Hipdtese Alternativa 3: existem diferencas significativas entre a resisténcia

adesiva & dentina nas componentes de aplicagdo etch-and-rinse e self-etch

primer dentro do mesmo sistema adesivo universal testado.
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I1l. Materiais e Métodos

Foram utilizados 12 molares humanos higidos, sem céries e/ou restauragdes, extraidos
por motivos periodontais ou ortodénticos e cedidos pelo Banco de Dentes do ISCSEM.
Apds a exodontia, os dentes foram limpos, utilizando curetas gracey e escova profilatica
com pasta pedra-pomes, e desinfetados numa solucdo de Cloramina-T tri-hidratada a
0,5%, num periodo maximo de uma semana (ISO/TS 11405:2015).

Em seguida as amostras foram armazenadas em &gua destilada a uma temperatura de
4°C, até a0 momento da sua utilizacdo. Apenas foram utilizados dentes com data de
extracdo anterior a 6 meses uma vez que, apds este periodo, as proteinas da dentina
podem sofrer alteracfes degenerativas (ISO/TS 11405:20015).

Para este estudo foram utilizados 2 sistemas adesivos universais — Scotchbond
Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) (Fig. 9) e All-Bond Universal (Bisco Inc.,
Schaumburg, IL, EUA) (Fig. 10) — nas suas duas componentes de aplicacdo: etch-and-
rinse e self-etch primer, segundo as indicagdes do fabricante (ver tabela 1 e 2).
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Figura 9 - Scotchbond Universal (3M ESPE, Figura 10 - All-Bond Universal (Bisco Inc.,
Seefeld, Alemanha). Schaumburg, IL, EUA).
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As amostras foram divididas, aleatoriamente, em 4 grupos de 3 dentes:

Grupo 1 (n=3): com aplicacdo do sistema adesivo Scotchbond Universal (3M

ESPE, Seefeld, Alemanha) na sua componente etch-and-rinse.

Grupo 2 (n=3): com aplicacdo do sistema adesivo Scotchbond Universal (3M

ESPE, Seefeld, Alemanha) na sua componente self-etch primer.

Grupo 3 (n=3): com aplicacdo do sistema adesivo All-Bond Universal (Bisco

Inc., Schaumburg, IL, EUA) na sua componente etch-and-rinse.

Grupo 4 (n=3): com aplicacdo do sistema adesivo All-Bond Universal (Bisco

Inc., Schaumburg, IL, EUA) na sua componente self-etch primer.

Material Composicao quimica Lote Validade pH
10-MDP, Bis-GMA, HEMA,
Scotchbond resinas de dimetacrilico,
Universal (3M copolimero de acido
. , ) 570308 2016-10 2.7
ESPE, Seefeld, poliquendico,  etanol, agua,
Alemanha) iniciadores, silano, particulas de

preenchimento

All-Bond
Universal (Bisco 10-MDP, Bis-GMA, HEMA,

Inc., Schaumburg, | etanol, agua, iniciadores

1400007843 | 2016-10 2.5-35

IL, EUA)
Scotchbond Acido ortofosforico a 35%, agua,
Etchant (3M silica amorfa sintética, polietieno
N257517 2014-03 1
ESPE, Seefeld, glicol, 6xido de aluminio
Alemanha)
) Bis-EMA, UDMA, TEGDMA,
Filtek 2250 (3M . )
particulas de preenchimento Né&o
ESPE, Seefeld, o . N564756 2017-01 o
(zirconio/silica), oxido de aplicavel

Alemanha
) aluminio, benzotriazol, EDMAB

Abreviaturas: Bis-GMA, bisfenol A glicidil metacrilato; Bis-EMA, bisfenol A etoxilado
dimetacrilato, = EDMAB,  4-etil-dimetilaminobenzoato; =~ 10-MDP,  10-metacriloxietil
dihidrogenofosfato; HEMA, 2-hidroxietil metacrilato; TEGDMA, trietilenoglicol dimetacrilato;

UDMA, uretano dimetacrilato.

Tabela 1 - Composicdo dos materiais dentarios utilizados.
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Primeiramente, as amostras foram coladas com cera colante a bases acrilicas (Fig. 11) e
seccionadas, no micrétomo de tecidos duros, Accutom-50 (Struers, Ballerup,
Dinamarca). Foram realizados 2 cortes perpendiculares ao longo eixo do dente, um
abaixo da juncdo amelo-cimentaria, de forma a separar a raiz da por¢do coronéria, €
outro ao nivel do esmalte de forma a expor a dentina superficial. Removeu-se a polpa da
camara pulpar com uma colher de dentina que, depois, foi preenchida com cola de
cianoacrilato (Wurth, Kinzensaul, Alemanha). Em seguida, fez-se o polimento da
dentina superficial das amostras seccionadas na maquina de polir LaboPol-4 (Struers,
Ballerup, Dinamarca), com um papel abrasivo de 600-grit de carboneto de silicio (SiC),
sob &gua corrente, para remover o esmalte remanescente e simular a smear layer (Fig.
12).

Figura 11 - Dente colado com cera colante a

Figura 12 - Polimento para simular a smear

base acrilica. layer

Apdbs a preparacdo inicial das amostras, nos grupos 1 e 3, fez-se, previamente o
acondicionamento com &cido ortofosforico a 35%, durante 15 segundos, (Scotchbond
Etchant; 3M ESPE, Seefeld, Alemanha) (ver tabela 1) e depois foram aplicados os
sistemas adesivos, na componente etch-and-rinse, de acordo com as indica¢fes do
fabricante (ver tabela 2); nos grupos 2 e 4 foram apenas aplicados os sistemas adesivos,
na componente self-etch primer, de acordo com as indicac¢fes do fabricante (ver tabela
2). Apo6s a aplicagdo dos sistemas adesivos foram construidos blocos de resina com
resina composta Filtek Z250 (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) (Fig. 13), em incrementos
de 2 mm até se atingir uma altura de 6 a 8 mm (ver tabela 1) (Fig. 14). Cada incremento
foi fotopolimerizado durante 20 segundos, segundo as indicagOes do fabricante, com o
fotopolimerizador Optilux 501 (Kerr, Midleton, WI, EUA), com uma intensidade de
600 mW/cm? (Fig.15), medida a cada 10 utilizagdes com um radiémetro (Demetron

100, Demetron Research Corporation, Danbury, EUA).
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ESPE -
= Filtek™ 7250
Universal Restorative  C € o123
A2 Shade

Figura 13 - Resina Filtek Z250 (3M ESPE,

Seefeld, Alemanha).

Figura 14 - Ap6s construcéo do bloco de resina

fotopolimerizavel.

Adesivo

Etch-and-rinse

Self-etch primer

Scotchbond Univeral
(3M ESPE, Seefeld,
Alemanha)

1. Aplicar o &cido durante 15
segundos, depois lavar e secar,
sem desidratar.

2. Aplicar o adesivo e esfregar
durante 20 segundos.

3. Aplicar um sopro de ar leve
durante 5 segundos, até haver
auséncia de movimento e
evaporagdo completa do solvente.
4. Polimerizar durante 10

segundos.

1. Aplicar o adesivo e esfregar
durante 20 segundos.

2. Aplicar um sopro de ar leve
durante 5 segundos, até haver
auséncia de movimento e
evaporagdo completa do solvente.
3.  Polimerizar durante 10

segundos.

All-Bond Universal
(Bisco Inc.,
Schaumburg, IL,
EUA)

1. Aplicar o acido durante 15
segundos, depois lavar e secar,
sem desidratar.

2. Aplicar 2 camadas de adesivo e
esfregar durante 10 a 15
segundos.

3. Aplicar um sopro de ar leve
durante pelo menos 10 segundos,
até haver auséncia de movimento.

4. A superficie deve ter uma

aparéncia acetinada, caso
contréario repetir passos 1 e 2.
5. Polimerizar  durante 10

segundos.

1. Aplicar 2 camadas de adesivo e
esfregar durante 10 a 15
segundos.

2. Aplicar um sopro de ar leve
durante pelo menos 10 segundos,
até haver auséncia de movimento.

3. A superficie deve ter uma

aparéncia acetinada, caso
contrario repetir passos 1 e 2.

4. Polimerizar durante 10
segundos.

Tabela 2 - Indicacgdes dos fabricantes para aplicagdo dos sistemas adesivos.
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Figura 15 - Fotopolimerizador Optilux 501

(Kerr, Midleton, WI, EUA). . . .
Figura 16 - Estufa de incubacdo (Memmert INE

400, Schwabach, Alemanha).

Depois as amostras foram mergulhadas em agua destilada e colocadas numa estufa de
incubacdo a 37°C (Memmert INE 400, Schwabach, Alemanha) (Fig. 16), durante 24
horas. Apos este tempo foram seccionadas novamente, a baixa rotacdo, no microtomo
de tecidos duros, Accutom-50 (Struers, Ballerup, Dinamarca) (Fig. 17), para obtencédo
de palitos com uma seccéo transversal de 1 + 0,2 mm? De seguida, os palitos foram
colados com cola de cianoacrilato (Zapid, Dental Ventures of America, Corona, CA,
EUA) a jigs de ago inoxidavel e sujeitos a forcas de microtracgdo a uma velocidade de
0,5 mm/min, numa méaquina de testes universal (Shimadzu Autograph AG-IS, Toquio,
Japdo) (Fig. 18), utilizando uma célula de carga de 5 kN, até a sua fratura. Os palitos

mais periféricos foram descartados.

Figura 17 - Microtomo de tecidos duros

(Accutom-50, Struers, Dinamarca). Figura 18 - Maquina de testes universal

(Shimadzu Autograph AG-1S, Téquio, Japéo).
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Apés a fratura (Fig. 19), os palitos foram retirados dos jigs e a parte da dentina foi
medida com uma craveira digital (Storm Digital Caliper CDC/N 0-150 mm, Pontoglio,
BS, Itdlia) de forma a obter-se a area aderida. A forca de microtracdo foi expressa,
posteriormente, em MPa. Também se analisou o tipo de fratura dos varios palitos, sendo
classificadas em fraturas adesivas, coesivas ou mistas ao microscopio 6tico Leica ATC
2000 (Reichert Inc., Buffalo, NY, EUA) com ampliagdo 20x.

Figura 19 - Fratura do palito ap6s aplicagdo de forca.

Os resultados obtidos foram validados estatisticamente (p<0.05) (SPSS 20.0, Armonk,

NY, EUA). As amostras pre-falhas foram excluidas da andlise estatistica.
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1VV. Resultados

Para facilitar a exposi¢do dos dados obtidos recorre-se aos acronimos com 0s seguintes
significados:

e SBU - Scotchbond Universal;
e ABU — All-Bond Universal;

e EAR - Etch-and-rinse;

e SEP — Self-etch primer.

1. Exposicao dos dados obtidos

Grupos Média MPa Desvio Padréao N
SBU-EAR 45,1" 18,1 33
SBU-SEP 18,5° 11,4 30
ABU-EAR 34.4% 18,4 31
ABU-SEP 22,28 12,0 30

Tabela 3 - Resumo das médias em MPa, desvio padrdo e nimero de amostras de cada grupo
(médias com letras em indice iguais ndo apresentam diferencgas estatisticamente significativas para
p<0.05).

70

60

50

40 +—

Mpa

—

30 —

20 —

10 +—

SBU-EAR SBU-SEP ABU-EAR ABU-SEP

Figura 20 - Resumo das médias em MPa e desvio padréo de cada grupo (médias com letras iguais

ndo apresentam diferencas estatisticamente significativas para p<0.05).
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Como se pode verificar pela observacdo do grafico acima (Fig. 20) ndo existem
diferencas estatisticamente significativas entre os dois sistemas adesivos universais
utilizados, SBU e ABU, mas a aplicagdo do sistema adesivo segundo a componente
EAR € estatisticamente superior a aplicacdo do mesmo sistema adesivo segundo a
componente SEP. Por outras palavras, a resisténcia adesiva a dentina por microtracdo é
semelhante entre os dois sistemas adesivos universais utilizados, mas a sua aplicacéo,
dentro do mesmo sistema adesivo, segundo a componente EAR obtém melhores
resultados com diferencas estatisticamente significativas do que a sua aplicacao segundo

a componente SEP.

40

30— _ — e —_

25 — — — —

20 +—— —_ — —_ —_

15— _ —_ _ —

10 +—— — — — —

SBU-EAR SBU-SEP ABU-EAR ABU-SEP

Adesiva M Coesiva de dentina Coesiva de resina Mista

Figura 21 - Grafico ilustrativo do nimero e tipo de fraturas dos grupos amostrais.

Apos a anéalise do grafico acima (Fig. 21) pode observar-se que em todos 0S grupos as
fraturas adesivas ocorreram em maior nimero. No grupo SBU-EAR registaram-se 3
fraturas coesivas de dentina, 1 fratura coesiva de resina e 1 fratura mista. No grupo
SBU-SEP registaram-se 2 fraturas mistas. No grupo ABU-EAR registaram-se 3 fraturas
coesivas, 1 de dentina e 2 de resina. No grupo ABU-SEP registou-se apenas 1 fratura

mista.

E interessante destacar que em ambos os adesivos, quando aplicados segundo a

estratégia adesiva SEP, apenas se registaram fraturas mistas para além das adesivas.
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2. Estatistica Descritiva

Ajustou-se um modelo ANOVA two-way aos dados, no qual a resisténcia adesiva,
expressa em MPa, é a variavel dependente, e o adesivo e modo de aplicacdo séo os
fatores independentes, ambos a dois niveis. Previamente a ANOVA two-way, aplicou-se
o teste de Shapiro-Wilk para normalidade e o teste de Levene para homogeneidade de
variancia da variavel dependente, com base nos quais se detetaram desvios a
normalidade em alguns grupos (p<0.05) e variancias heterogéneas (p<0.05). Estas
violagBes ndo impedem a aplicacdo da ANOVA two-way, uma vez que a razdo F é
robusta contra desvios da normalidade e heterogeneidade no caso de grupos com
dimensBes comparaveis, como é o caso. No anexo 1 sdo apresentados os resultados da
ANOVA two-way.

Dos resultados da ANOVA two-way podemos concluir que:

1. Existe interacdo significativa entre os fatores independentes (p=0.01);
2. A resisténcia adesiva depende do modo de aplicacdo (p<0.001), mas ndo do
adesivo (p=0.215).

Face a estes resultados, aplicaram-se contrastes planeados de forma a comparar,
separadamente por adesivo, as amostras tratadas de forma diferente, sendo de concluir o

seguinte:

1. Para o adesivo SBU, a resisténcia das amostras tratadas pelo método EAR é
significativamente maior do que a resisténcia das amostras tratadas pelo método
SEP (p<0.001);

2. Analogamente, para o adesivo ABU, com p<0.003.

Estes dados podem ser visualizados no grafico do anexo 2, que se apresenta a titulo

meramente ilustrativo.
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V. Discussao

Com a introdugdo de novos materiais dentarios, nomeadamente, de novos sistemas
adesivos, tornou-se importante, ou até mesmo fundamental, estuda-los e testd-los de
forma a aperfeicoar as estratégias adesivas e, consequentemente melhorar a longevidade

das restauracOes adesivas.

Para estudar a performance dos sistemas adesivos e ser possivel fazer uma correlacao
entre os resultados obtidos in vitro e a performance clinica, € necessario padronizar 0s
procedimentos laboratoriais para que a qualidade da adesdo de um material dentério a

estrutura dentaria possa ser fundamentada.

Tendo isto em conta, esta investigacdo laboratorial foi realizada segundo a norma
ISO/TS 11405:2015 que fornece orientagdes quanto a selecdo, armazenamento,
manipulacdo do substrato dentério e caracteristicas essenciais dos diferentes testes que
avaliam a qualidade da adesé&o.

Neste estudo utilizaram-se molares permanentes humanos higidos, sem caries e/ou
restauracdes e/ou tratamento endodéntico, utilizados num periodo inferior a 6 meses,
apos a data de extracdo para evitar alteracdes degenerativas ao nivel das proteinas
dentinarias. Apés a extracdo, os dentes foram limpos e desinfetados numa solucéo de
Cloramina-T tri-hidratada a 0,5%, num periodo maximo de uma semana. Até ao
momento da sua utilizacdo, os dentes foram mantidos em &gua destilada a uma

temperatura de 4°C.

Relativamente a preparacdo da estrutura dentaria, obteve-se uma superficie plana com
recurso a um papel abrasivo de 600-grit de carboneto de silicio (SiC), sob dgua corrente,
de acordo com a norma 1SO 6344-1:1998. A aplicacdo do sistema adesivo foi realizada
segundo as indicagdes do fabricante.

As amostras foram armazenadas em agua destilada a uma temperatura de 37°C, durante
24 horas, até a realizacdo da microtragdo numa maquina de testes universal. Para este

tipo de teste aplicou-se uma taxa de deformacdo a uma velocidade de 0,5 mm/min.

A maioria dos estudos in vitro que avaliam a resisténcia adesiva por microtragao

utilizam papéis de SiC de 600-grit para simular a smear layer, armazenam as amostras
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em agua destilada por 24 horas e fazem a aplicacdo de uma for¢a de 0,5 ou 1 mm/min

até ocorrer a fratura (Oliveira et al., 2003; Scherrer et al., 2010).

Os papeis de SiC criam smear layers pouco compactas e com uma menor oclusdo dos
tibulos dentinarios, sendo mais facil a sua remocdo antes da aplicagdo do sistema
adesivo. Dependendo do grdo utilizado formam-se smear layers com espessuras
diferentes. Este fator € mais importante ao nivel da adesdo em sistemas adesivos self-
etch primer (Sattabanasuk et al., 2007; De Munck et al., 2012).

Relativamente a forma de armazenamento das amostras antes do teste de microtracgéo,
um artigo de revisdo afirma que o modelo de incubacdo clinicamente relevante, para
estudar a resisténcia adesiva por microtracdo, consiste em colocar a amostra intacta em
agua destilada a 37°C, por varios periodos de tempo, e s6 imediatamente antes de
realizar o teste fazer o corte em palitos (Pashley et al., 2011). Este também foi o
protocolo seguido pelo nosso estudo, ou seja, o corte das amostras apenas foi feito apds

0 armazenamento.

Um outro artigo de revisdo, relativo a resisténcia adesiva de sistemas adesivos
universais, concluiu que na maioria dos estudos, tal como no nosso, as amostras sdo

armazenadas, durante 24 horas, em agua destilada a 37°C (Rosa et al., 2015).

Atualmente, a realizacdo de estudos in vitro, que estudem a resisténcia adesiva, tem
como objetivo ndo sé prever qual serd a performance clinica do sistema adesivo
utilizado, mas também comparar novos produtos e perceber quais os fatores que podem
influenciar a adesdo. Além disto, pretende-se que estes estudos sejam executados de

forma simples e rapida.

Assim sendo, para este estudo, escolheu-se realizar o teste de microtracdo, face aos
outros testes que avaliam a resisténcia adesiva, uma vez que se utilizam amostras de
pequenas dimensbes o que leva a uma melhor distribuicdo da forca e a uma menor
probabilidade de ocorrerem defeitos na interface adesiva — bolhas ou cracks — o que,
consequentemente, leva a resultados mais crediveis e aproximados da realidade (Sano,
2006; Ghassemieh, 2008; Hamouda et al., 2011).

Com a microtracdo obtemos um maior nimero de fraturas adesivas que coesivas ou
mistas, sendo as fraturas adesivas as Unicas que nos ddo informacgdo vidvel quanto a

resisténcia adesiva, e também é possivel registar valores mais elevados de resisténcia

58



Discussao

adesiva. Nos outros testes convencionais utilizam-se areas de maiores dimensdes e €
bastante frequente ocorrerem fraturas coesivas, registando-se valores de resisténcia

adesiva menores (Ghassemieh, 2008; Hamouda et al., 2011).

Segundo a literatura existente, as amostras cujas fraturas sejam classificadas como
coesivas ou mistas devem ser rejeitadas. Isto acontece porque uma fratura coesiva se
deve a erros de alinhamento da amostra na maquina de teste utilizada ou a introducéo de
microcraks durante o corte da mesma; e porque uma fratura mista ndo é conclusiva,
uma vez que ndo permite saber exatamente qual o tipo de fratura que ocorreu (Scherrer
et al., 2010). Com base nesta informacdo, no nosso estudo fizemos a classificacdo das
fraturas em adesivas, coesivas ou mistas, bem como a exclusdo das amostras cujas

fraturas ndo foram adesivas.

Ha autores que defendem que a resisténcia a fratura da interface adesiva depende das
propriedades dos materiais utilizados e da preparacdo da estrutura dentéria, antes da
aplicacdo do sistema adesivo. O tipo de sistema adesivo utilizado e a sua interagdo com
0 substrato dentario e material restaurador € um fator determinante na resisténcia
adesiva, ou seja, a medicdo obtida ndo quantifica uma caracteristica inerente ao sistema
adesivo (Ghassemieh, 2008; Armstrong et al., 2010).

Além disto, pensa-se que as variagdes na formulacdo dos diferentes sistemas adesivos
universais fazem com que os resultados de resisténcia adesiva sejam diferentes (Lee et
al., 2013; Mufioz et al., 2013, 2014; Rosa et al., 2015; Sezinando et al., 2015). No caso
dos adesivos usados no nosso estudo, torna-se dificil tirar muitas conclusées uma vez
que a informacdo na material safety data sheet (MSDS) do All-Bond Universal (Bisco
Inc., Schaumburg, IL, EUA) quanto a formulacdo é escassa comparativamente com a
informagdo na MSDS do Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha).

Ambos os sistemas adesivos universais utilizados contém 10-MDP na sua formulacao,
um mondémero funcional que se liga quimicamente ao célcio da hidroxiapatite
remanescente, como ja foi explicado anteriormente. Esta ligacdo quimica aumenta a
resisténcia mecénica da interface adesiva. Além disto, o monomero 10-MDP é o
monomero funcional mais hidrofobico utilizado nos sistemas adesivos. E compreensivel
que a utilizagdo de monomeros hidrofobicos seja privilegiada, uma vez que esta
caracteristica o torna mais estdvel em solugdo, o que é importante em termos de
validade do sistema adesivo (Mufioz et al., 2013; Marchesi et al., 2014; Alex, 2015;
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Chen et al., 2015). Com base nesta informacdo compreende-se porque a performance
adesiva foi semelhante entre o Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) e
o All-Bond Universal (Bisco Inc., Schaumburg, IL, EUA).

O Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) contém também o copolimero
de acido poliquendico que, em combinacdo com o monomero 10-MDP, mostrou
resultados contraditorios, quando aplicado segundo a sua componente self-etch primer,
na literatura existente. H& autores que obtiveram valores menores de resisténcia adesiva,
quando comparados com sistemas adesivos que apenas continham o 10-MDP na sua
formulacdo, ao contrario de outros que obtiveram valores maiores de resisténcia
adesiva. Pensa-se que o copolimero de acido poliquendico possa competir com o
mondmero 10-MDP na ligacéo ao célcio da hidroxiapatite e impedir a aproximacao do
mondmero durante a polimerizacao, devido ao seu alto peso molecular (Mufioz et al.,
2013, 2014; Wagner et al., 2014; Chen et al., 2015).

Segundo os estudos in vitro realizados até ao momento, a performance dos sistemas
adesivos universais depende da estratégia adesiva utilizada (Lee et al., 2013; Mufioz et
al., 2013, 2014; Rosa et al., 2015; Sezinando et al., 2015). Apos a andlise estatistica,
verificou-se que a performance dos sistemas adesivos utilizados no nosso estudo
depende da estratégia adesiva e ndo do sistema adesivo, obtendo-se valores superiores
de resisténcia adesiva para a aplicacdo como etch-and-rinse tanto para o Scotchbond
Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) como para o All-Bond Universal (Bisco Inc.,
Schaumburg, IL, EUA).

Rosa et al., 2015 concluiu, com base na literatura existente sobre os sistemas adesivos
universais, que o condicionamento acido prévio a aplicacdo do sistema adesivo
universal ndo influencia os valores de resisténcia adesiva a dentina quando a acidez é
classificada como ligeira, como é o caso do Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld,
Alemanha) utilizado no nosso estudo, e concluiu ainda que este passo apenas mostra
melhorias significativas na resisténcia adesiva do All-Bond Universal (Bisco Inc.,
Schaumburg, IL, EUA), também utilizado no nosso estudo, provavelmente devido a sua
acidez ser classificada como ultraligeira. No nosso estudo concluimos que a aplicacéo
do &cido melhora significativamente a performance adesiva em ambos os sistemas

adesivos universais utilizados.
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Ainda relativamente a aplicacdo prévia do acido a dentina, ha autores que defendem que
esta permite a penetracdo dos adesivos self-etch primer em maior profundidade,
criando-se resin tags mais longos e camadas hibridas mais espessas, atribuindo valores
de resisténcia adesiva baixos a uma incompleta infiltracdo da rede de colagénio
desmineralizada pelos monomeros resinosos (Mufioz et al., 2013, 2014; Wagner et al.,
2014; Alex, 2015; Sezinando et al., 2015). O aumento da resisténcia adesiva com a
aplicacdo de acido a sistemas adesivos self-etch primer de um passo sugere que a
incorporacdo da smear layer na interface adesiva reduz a eficacia adesiva, uma vez que
esta atua como uma barreira 0 que dificulta a penetracdo dos mondmeros de resina
(Proenca et al., 2007; Mufioz et al., 2014; Sezinando et al., 2015).

Nos estudos de Mufioz et al., 2013, Mufoz et al., 2014, Luque-Martinez et al., 2014,
Mufioz et al., 2015 e Sezinando et al., 2015, o protocolo usado foi semelhante ao nosso,
apresentando algumas diferencas a saber: inclusdo dos valores das amostras pré-falhas,
que foram excluidas do nosso estudo; tempo de polimerizacdo superior (40 segundos); e
utilizacdo de palitos com uma &rea de seccdo seccional inferior (aproximadamente 0,8
mm?). Estes estudos obtiveram resultados de resisténcia adesiva semelhantes aos nossos
para 0 Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) quando aplicado como
etch-and-rinse, mas quando aplicado como self-etch primer os resultados obtidos foram
superiores aos nossos. Relativamente ao All-Bond Universal (Bisco Inc., Schaumburg,
IL, EUA) obtiveram valores semelhantes aos nossos tanto na aplicagdo como etch-and-

rinse como self-etch primer.

Comparando com o nosso estudo, Marchesi et al., 2014 obteve resultados semelhantes
para 0 Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) na sua componente de
aplicacdo etch-and-rinse, mas na sua componente de aplicacdo self-etch primer os
resultados foram superiores. N&o obstante, o protocolo diferiu do nosso no meio de
armazenamento utilizado (saliva artificial), na abrasividade do papel de SiC para
simular a smear layer (180-grit), no tempo de polimerizacdo da resina composta (40
segundos), na area da seccdo transversal dos palitos (0,9 mm?), e na velocidade de
tracdo da forca no teste de microtragdo (1 mm/min). A semelhanca do nosso estudo as

amostras pre-falhas foram excluidas.

Wagner et al., 2014 obteve valores semelhantes aos nossos para o Scotchbond
Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) e o All-Bond Universal (Bisco Inc.,
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Schaumburg, IL, EUA) na sua componente de aplicacdo etch-and-rinse, mas na
componente de aplicacdo self-etch primer ambos os adesivos obtiveram melhores
resultados. O protocolo deste estudo diferiu do nosso na construgéo dos blocos de resina
com incrementos de 1 mm até se atingir uma altura de 5 mm. A semelhanca do nosso

estudo as amostras pre-falhas foram excluidas.

Por ultimo, gostariamos de salientar que a evidéncia cientifica que estuda os sistemas
adesivos universais ainda é escassa, devido a sua recente introducdo no mercado, 0 que

dificultou a comparagéo dos resultados obtidos.
1. Relevancia Clinica

Os sistemas adesivos universais constituem uma tentativa de criar um produto versatil
sem comprometer a eficacia adesiva, possibilitando ao Médico Dentista escolher qual a

estratégia adesiva que melhor se adequa a cada caso clinico.

A semelhanca dos sistemas adesivos contemporaneos, a aplicacdo do sistema adesivo
universal segundo a componente etch-and-rinse obteve melhores resultados de

resisténcia adesiva a dentina do que a componente self-etch primer.

N&o obstante, sdo necessarios mais estudos in vitro e in vivo para conhecermos melhor
estes novos sistemas adesivos e compreender qual a melhor forma de serem aplicados

na pratica clinica.
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VI. Conclusdes

Com base nos resultados obtidos neste estudo in vitro podemos concluir que:

1. O Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) na aplicacdo etch-and-
rinse apresentou melhores resultados, com diferengas estatisticamente
significativas, de resisténcia adesiva a dentina por microtracdo do que na
aplicacdo self-etch primer;

2. O All-Bond Universal (Bisco Inc., Schaumburg, IL, EUA) na aplicacdo etch-
and-rinse apresentou melhores resultados, com diferencas estatisticamente
significativas, de resisténcia adesiva a dentina por microtracdo do que na
aplicacdo self-etch primer;

3. O Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) é semelhante ao All-
Bond Universal (Bisco Inc., Schaumburg, IL, EUA) quando aplicado segundo a
mesma estratégia adesiva.

4. O Scotchbond Universal (3M ESPE, Seefeld, Alemanha) na aplicacdo etch-and-
rinse apresentou os melhores resultados de microtracdo quando comparado com
o All-Bond Universal (Bisco Inc., Schaumburg, IL, EUA) na aplicacdo etch-

and-rinse, embora sem diferencas estatisticamente significativas.

Com base nestas conclusBes, aceitam-se as hipoteses nulas 1 e 2, rejeitando-se as
hipbteses alternativas 1 e 2. Por ultimo, rejeita-se a hipdtese nula 3, aceitando-se a

hipdtese alternativa 3.
1. Perspetivas futuras

Tendo em conta os resultados obtidos neste estudo e nos estudos realizados até ao
momento torna-se importante prosseguir o estudo dos sistemas adesivos universais,

através de estudos que:

a. Avaliem a performance adesiva e degradacdo da interface adesiva, apos
diferentes métodos de envelhecimento e tempos de envelhecimento, nas
diferentes componentes de aplicacao;

b. Comparem 0s varios sistemas adesivos universais existentes no mercado quer in
vitro quer in vivo;

c. Avaliem a performance adesiva em diferentes substratos dentarios — com e/ou

sem carie —, & semelhanca do que acontece, clinicamente.
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ANexos

Anexo 1 - Resultados obtidos apds aplicacdo da ANOVA two-way.

Tests of Between-Subjects Effects

Dependent Variable: MPa

Type 11l Sum of
Source Squares df Mean Square F Sig.
Corrected Model 13878.790° 3 4626.263 19.439 .000
Intercept 111741.004 1 111741.004| 469.517 .000
adesivo 369.864 1 369.864 1.554 215
aplicagdo 11646.341 1 11646.341 48.936 .000
adesivo * aplicacdo 1605.147 1 1605.147 6.745 011
Error 28558.938 120 237.991
Total 157339.041 124
Corrected Total 42437.727 123

a. R Squared =.327 (Adjusted R Squared = .310)




Anexo 2 - Gréfico ilustrativo da anélise estatistica entre os grupos amostrais.
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Anexo 3 - Aprovacéo da Comissdo de Etica da Egas Moniz para a realizacdo deste estudo in vitro.
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Ex.ma Senhora

Sofia de Lurdes Soares

Monte de Caparica, 29 de janeiro de 2015

Ex.ma Senhora,

Venho comunicar-lhe que o Pedido de Parecer que submeteu a apreciagdo da Comisséo de
Etica da Egas Moniz, com o tema denominado “Nanoinfiltragdo na Interface Dentina/Adesivo
utilizando Sistemas Adesivos Universais — Estudo in Vitro”, foi aprovado por unanimidade.

Com os melhores cumprimentos,

A Presidente da Comissao de Etica da Egas Moniz

Prof2. Doutora /ernanda de Mesquita

c.c. - Prof. Doutor Mario Polido

EGAS MONIZ — COOPERATIVA DE ENSINO SUPERIOR, CRL
Campus Universitario — Quinta da Granja — Monte de Caparica
2829-511 Caparica




Anexo 4 - Documento que confirma a cedéncia dos dentes do Banco de Dentes Humanos da Clinica
Dentaria Universitaria Egas Moniz para a realizacdo deste estudo in vitro.
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Excelentissimos membros do jri,

A Direcgfo Clinica confirma que cedeu a aluna Sofia de Lurdes de Figueiredo Soares
20 molares higidos do Banco de Dentes Humanos (BDH) da Clinica Dentéria
Universitaria Egas Moniz (CDUEM), para a realizag@o do trabalho de projecto final do
Mestrado Integrado em Medicina Dentaria, com o tema “Estudo In Vitro da
Nanoinfiltragdo na Interface Dentina/Adesivo Utilizando Sistemas Adesivos

Universais® e supervisionado pelo Professor Doutor Mario Polido.

Monte da Caparica, 1 deJunho de 2015
/




Anexo 5 - Consentimento informado para exodontia dos dentes.
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CONSENTIMENTO INFORMADO PARA EXODONTIA

Eu, ,
portador do B.l. n2 , do Arquivo 3
data apds ter recebido as informagdes- que me foram

transmitidas durante a elaboracio do diagndstico clinico e radiografico e nio tendo
condicdo de receber tratamento conservador e consequente permanéncia na cavidade

oral por (motivo da exodontia),

consinto na realizagdo da(s) exodontia(s) do(s) dente(s)

, bem como a respectiva Doacdo dos Orgdos em

Questdo ao Banco de Dentes Humanos do Instituto Superior de Ciéncias da Salide
Egas Moniz, a fim de posterior utilizagdo, sem fins lucrativos, em pesquisa cientifica e

ensino, preservando a minha identidade.

, de de

Assinatura do doente,

Assinatura do responsavel pela recolha,

Campus Universitirio
Quinta da Granja - Monte de Caparica * 2829-511 Caparica - Portugal




