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RESUMO

O objetivo do presente estudo foi avaliar, in vitro, a utilizacdo de uma resina flow
de baixa contracéo (bulk-fill) como agente de cimentacdo para pinos de fibra de
vidro, comparando-0s com cimentos resinosos em diferentes agentes adesivos.
Foi realizado o tratamento endodbntico de 80 raizes de dentes bovinos
monorradiculares extraidos. A cimentagdo dos pinos de fibra de vidro (PFV) foi
realizada com diferentes sistemas adesivos e agentes cimentantes, de acordo
com o grupo alocado: G1: sistema adesivo convencional de 2 passos (Ambar,
FGM) + cimento resinoso (Allcem Core, FGM);, G2: sistema adesivo
convencional de 2 passos (Ambar, FGM) + resina bulk-fill flow (Opus, FGM); G3:
sistema adesivo convencional de 2 passos com Advanced Polymerization
System (Ambar APS, FGM) + cimento resinoso (Allcem Core, FGM); G4: sistema
adesivo convencional de 2 passos com Advanced Polymerization System
(Ambar APS, FGM) + resina bulk-fill flow (Opus, FGM). Apés a cimentacao, as
raizes foram seccionadas em sentido transversal, em espécimes de 1mm de
altura, e avaliadas pelo teste de push-out em maquina de ensaio universal
(0,5mm/min). Os dados obtidos pelo ensaio de push-out foram analisados
estatisticamente pelos testes one-way ANOVA e teste de Tukey (p<0,05). Apos
a analise estatistica, foram encontradas diferencas significativas entre os grupos
G1 (adesivo sem APS + cimento resinoso) e G2 (adesivo sem APS + resina bulk-
fill) avaliados (p<0,001), os quais tiveram valores mais elevados de resisténcia
de unido. Nao houveram diferencas entre os tercos (cervical, médio e apical) de
cada grupo experimental (p<0,001). A partir dos resultados obtidos, foi possivel
concluir que a utilizacdo de uma resina bulk-fill de consisténcia flow como um
agente cimentante de pinos de fibra de vidro apresenta viabilidade técnica.
Porém, o adesivo com sistema de fotoiniciadores APS apresenta menor
resisténcia de unido, independente do agente de cimentacéo utilizado.

Palavras-chave: Adesao. Materiais resinosos. Pinos dentarios. Cimentacao.



ABSTRACT

This in vitro study aimed to evaluate a low contraction flow resin (bulk-fill) as
agent for fiber posts comparing them with resin cements in different adhesive
protocols. Endodontic treatment of 80 roots of extracted monoradicular bovine
teeth were performed, which were included in self-curing acrylic resin. The
cementing of glass fiber pins (GFP) were performed in different adhesive
techniques, according the allocated group: G1: conventional 2-step adhesive
system (Ambar, FGM) + resin cement (Allcem Core, FGM); G2: conventional 2-
step adhesive system (Ambar, FGM) bulk-fill flow resin (Opus, FGM); G3:
conventional 2-step adhesive system with Advanced Polymerization System
(Ambar APS, FGM) + resin cement (Allcem Core, FGM); G4: conventional 2-step
adhesive system with Advanced Polymerization System (Ambar APS, FGM) +
bulk-fill flow resin (Opus, FGM). After the root filling, the roots were
perpendicularly, in specimens of 1mm height, and subsequently evaluated by the
push-out test (extrusion) in a Universal Testing Machine (0,5mm/min). Data
obtained by the push-out test was statistically analyzed by one-way ANOVA and

Tukey’s test (p<0.05). It was observed significant differences between groups G1

(adhesive without APS + resin cement) e G2 (adhesive without APS + bulk-fill
flow resin) (p<0,001), which had higher bond strength values. There were no
differences between the thirds (cervical, medium and apical) of each
experimental group (p>0.05). It can be concluded that flowable bulk-fill resin
composites may be an alternative for luting fiber posts. However, the adhesive
with photoinitiators system (Ambar APS) shows lower bond strength,
independent of the cementing agent used.

Keywords: Adhesion. Resin-based materials. Dental posts. Luting.
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1 INTRODUCAO

A reabilitacdo estrutural de dentes tratados endodonticamente € um desafio
atual da Odontologia restauradora adesiva. Nesse contexto, a sele¢cdo de uma técnica
restauradora eficaz é fundamental, no intuito de restabelecer tanto a estética, quanto
a funcdo de elementos dentais que possuem significativas perdas de estrutura. A
escolha da conduta restauradora mais adequada é imprescindivel para o sucesso do
tratamento desses dentes (ZECZKOWSKI, 2013). A técnica utilizada deve objetivar a
estabilizacdo corono-radicular, retencéo, longevidade e resisténcia da restauracéo
(LAMICHHANE, 2014).

Com a evolucdo das técnicas e dos materiais odontologicos, surgiram 0s
dispositivos intrarradiculares, tais como, os pinos de fibra de vidro, o que ampliaram
as opcbes restauradoras, proporcionando um melhor aproveitamento do
remanescente dentario, o que torna o tratamento mais conservador e, dessa maneira,
possibilita a recuperacdo de dentes extensamente destruidos em até uma Unica
sessdo, uma vez que o procedimento é realizado de forma direta, ou seja, sem a
necessidade de etapas laboratoriais (AMIZIC; BARABA, 2016).

O desenvolvimento de pinos intrarradiculares reforcados por fibras de vidro
dispbem de inumeras vantagens na construcdo de nucleos de preenchimento
(ALBUQUERQUE, 2002). Dentre elas, destacam-se as propriedades mecanicas, que
sdo semelhantes a da dentina, especialmente o modulo de elasticidade (SOUZA-
JUNIOR, 2012), o que gera menor incidéncia de fraturas radiculares. Ademais, tém a
capacidade de reforcar a estrutura dentaria nos casos em que o remanescente coronal
nao tem estrutura suficiente para fornecer o suporte adequado ao material restaurador
(VERISSIMO et al., 2014). Possuem uma boa adesdo a estrutura dental, quando
utilizados em conjunto com sistemas adesivos e cimentos resinosos (SOUZA-
JUNIOR, 2012), resisténcia a corrosao e, ainda, a estética é extremamente satisfatoria
devido a sua translucidez (SCHWARTZ; ROBBINS, 2004)

O processo de cimentacado dos pinos pré-fabricados é um dos procedimentos
mais importantes na restauracao de dentes tratados endodonticamente, tendo este, 0
propdsito de aumentar a retencdo da restauracao, distribuir as tensées ao longo do
dente e propiciar a criacdo de um selamento ao longo do canal (FERNANDES; BECK
, 2016).



O cimento ideal deve apresentar as seguintes propriedades: alta resisténcia
mecanica, pequena espessura de pelicula, adesdo as estruturas de contato, baixa
solubilidade, facil manipulacdo e, imprescindivelmente, proporcionar um 6étimo
selamento marginal (PULIDO et al., 2016).

A forma de cimentacdo de pinos de fibra de vidro tem sido amplamente
investida na Odontologia. Nesse sentido, 0s cimentos resinosos tém sido promissores,
principalmente, por ser vinculado ao uso de sistemas adesivos, 0 que proporciona
uma unido estavel com os tecidos dentinarios (GOPAL et al., 2017). Estes cimentos
diferem de acordo com o pré-tratamento do substrato dentario antes da cimentacéo
e, segundo este critério, podem ser divididos em trés subgrupos: cimentos resinosos
convencionais — cimentos usados depois da aplicagcdo de um sistema adesivo, que
inclui um condicionamento acido separadamente — cimentos resinosos auto-
condicionantes — usados ap0s a aplicacdo de um adesivo auto-condicionante — e
cimentos resinosos auto-adesivos, que sdo chamados de cimentos auto-aderentes e
sédo usados sem aplicacdo de qualquer sistema adesivo (RADOVIC et al., 2008). Além
disso, os cimentos resinosos, também, podem ser classificados quanto ao sistema de
ativacao. De acordo com Balbosh et al. (2006), trés tipos de cimentos resinosos séo
encontrados: de presa quimica, foto e dupla polimerizacdo (duais). Todavia, a
literatura ndo possui um consenso em relacdo a técnica ideal de cimentacdo quando
se empregam cimentos resinosos. Albuquerque et al. (2002), expde a escolha mais
segura a de adesivos dentinarios quimicamente polimerizaveis, associados a
cimentos resinosos, igualmente de cura quimica, em detrimento a materiais
fotopolimerizaveis ou de dupla ativacao (duais), uma vez que garante a polimerizacao,
independente da profundidade de insercdo do pino no conduto radicular.

No processo de cimentacdo une-se paredes opostas e tem-se um elevado
fator de configuracdo cavitaria (fator C) dentro do canal radicular (EKAMBARAM,
2014). Tal condicdo, aumenta a contracdo de polimerizacdo — presente em todos
materiais resinosos — o que pode trazer falhas, principalmente, nos casos com pouco
remanescente coronario ou com deficiente adaptacdo do pino as paredes do canal
radicular (COELHO SANTOS et al., 2004)

Um estudo realizado por Chan et al. (1993), verificou a adaptacdo de pinos
pré-fabricados no interior do canal e a sua retencdo com diversos tipos de cimento, e

demonstrou, que 0s pinos cimentados com cimento resinoso obtiveram maior



dificuldade de descolamento, j& os cimentados bem justos e adaptados no canal,
demonstraram grande resisténcia ao deslocamento, ao contrario dos pinos
cimentados com espaco e nado tdo adaptados ao canal, independentemente do tipo
de cimento que foi utilizado para a cimentacdo no interior do canal radicular. Nesse
sentido, a falta de adaptacdo do pino pré-fabricado faz com que seja necesséario um
maior volume de cimento e, consequentemente, uma maior linha de cimentacéo, o
gue determina um maior desafio da interface adesiva durante a polimerizagcédo. Dessa
maneira, € importante a obtencdo de uma camada mais fina de cimento, o que traz
beneficios mecéanicos, bioldgicos e microbiolégicos (GOMES et al., 2014).

Nos ultimos anos, novos materiais restauradores vem sendo desenvolvidos,
tais como compdsitos para preenchimento em incremento Gnico (também chamadas
de resina bulk-fill), que podem ser aplicados em espessuras de até 4 mm, sem a
necessidade de um tempo de polimerizacdo prolongado ou uma unidade de luz
especial (ILIE; HICKEL, 2011). Esse material € uma opcéo para a realizacado de
restauracdes diretas, diminuindo o tempo clinico e o risco de contaminacao.
Atualmente, estdo sendo recomendadas em funcédo da capacidade de compensar o
alto fator C de cavidades em dentes posteriores, adaptando-se melhor as paredes do
preparo, o que reduz as chances de insercao de bolhas de ar, aléem da oferta de baixa
contracdo de polimerizacdo (PARK et al.,, 2008). Além disso, a resina bulk-fill
apresenta um baixo modulo de elasticidade e uma adesao eficiente a estrutura
dentaria, caracteristicas imprescindiveis para ocorrer uma efetiva transmissdo de
tensdes entre os corpos, o que faz com que eles se comportem como um corpo Unico
(MAGNE et al., 2002).

Estudos tém investigado a resisténcia a fratura de dentes tratados
endodonticamente restaurados com resinas bulk-fill. Atalay et al. (2016), compararam
a resisténcia a fratura de dentes tratados endodonticamente restaurados com resina
convencional, resina bulk-fill com consisténcia regular, resina bulk-fill flow e compadsito
reforcado por fibra e ndo encontrou diferencas significantes entre os materiais e
técnicas restauradoras utilizadas. Toz et al. (2015), investigaram a resisténcia a fratura
de dentes tratados endodonticamente restaurados com resina bulk-fill flow e de
consisténcia regular, e também n&o encontrou diferencas. Yasa et al. (2016)
compararam a resisténcia a fratura de dentes tratados endodonticamente restaurados

com resina convencional, resina bulk-fill flow e compdsito reforgado por fibra de vidro



na presenca ou auséncia de retencdes e seus achados foram semelhantes aos
demais estudos.

O surgimento e desenvolvimento dos sistemas adesivos, modificaram
totalmente a préatica da Odontologia. Os sistemas adesivos convencionais dependem
da desmineralizacdo de esmalte e dentina, desempenhada pelo acido fosfoérico, para
posterior hibridizacdo do substrato dentario (PASHLEY; TAY, 2001). Na maioria dos
sistemas adesivos, a profundidade do padrédo de condicionamento desempenha um
papel sinificante a forca de adesao ao esmalte (ZAFAR; AHMED, 2015). E na dentina,
a remoc¢do da lama dentinaria, com consecutiva desmineralizacdo da dentina e
exposicdo das fibras colagenas é essencial para que ocorra a posterior hibridizacao
(SALVIO et al., 2013). Embora estes sistemas adesivos ja tenham sido largamente
avaliados, in vitro e in vivo, normalmente com excelentes resultados, demontram ser
muito sensiveis a técnica, o que faz com que estes ndo sejam explorados da melhor
maneira possivel (LOPES et. al., 2016).

As condicdes de ativacao iniciada por luz influenciam nas propriedades finais
mecanicas, fisicas e bioldgicas de materiais como a resina composta (LEPRINCE et
al., 2013). Nesse sentido, o cirurgido-dentista exerce um papel significativo na
gualidade da restauracéao realizada por meio da escolha adequada dessas condicdes.

E fundamental que restauracdes de resina composta recebam energia
suficiente, dentro da gama de comprimento de onda correto, com o propésito de que
um numero suficiente de radicais livres seja produzido para uma polimerizacao
apropriada (PRINCE et al., 2014). O problema reside no fato de que os fabricantes
nao identificam todos os fotoiniciadores. Rueggeberg (2011), identificou que a
dificuldade se encontra no fato dos fabricantes n&o identificarem todos os
fotoiniciadores quantidades e tamanho de particulas inorganicas contidas nos
compdsitos, 0 que torna complexo para prever o desempenho das fontes de luz na
gualidade final da restauracéo.

Ao longo do tempo, os fabricantes comecaram a modificar a composi¢do dos
materiais restauradores. Tal situacéo surgiu devido ao sistema fotoiniciador utilizar
somente a canforoquinona, material de coloragcdo amarelo vivo e, portanto, ndo
estético. Com o proposito de fornecer materiais restauradores de maior valor, os
fabricantes recorreram a utilizacdo de fotoiniciadores alternativos, 0s quais possuem
sua gama de absorcdo de luz em baixo e visivel espectro (RUEGGEBERG, 2011).

Enquanto que a canforoquinona é fotoativada no espectro de luz com pico ao redor



de 460nm, esses fotoiniciadores alternativos sao ativados em picos menores, ao redor
de 420nm (PRINCE et al., 2010).

Diante do exposto, o objetivo do presente estudo foi avaliar, in vitro, a
utilizacéo de uma resina flow de baixa contracéo (bulk-fill) como agente de cimentagao
para pinos de fibra de vidro, comparando-os com cimentos resinosos em diferentes
protocolos adesivos. Além disso, foi testado o uso de uma nova tecnologia de
fotoiniciacdo (APS) com baixa quantidade de canforoquinona para ativacdo do
sistema adesivo na cimentacao de pinos de fibra. Para isto, sera utilizado o teste de
push-out. A hip6tese nula testada foi a de que ndo had nenhuma diferenca na
cimentagdo de pino de fibra de vidro, realizada com o cimento resinoso ou com a
resina bulk-fill flow. A segunda hip6tese do presente trabalho foi a de que a
cimentacao de pinos de fibra de vidro utilizando sistema adesivo com tecnologia APS
possui a mesma eficacia do adesivo que nao dispde do APS.
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INTRODUCAO

A reabilitacdo estrutural de dentes tratados endodonticamente € um desafio
atual da Odontologia restauradora adesiva. Nesse contexto, a sele¢cdo de uma técnica
restauradora eficaz é fundamental, no intuito de restabelecer tanto a estética, quanto
a funcédo de elementos dentais que possuem significativas perdas de estruturat. A
técnica utilizada deve objetivar a estabilizacdo corono-radicular, retencéo,
longevidade e resisténcia da restauragao?.

Os pinos de fibra de vidro surgiram como alternativas de retentores
intrarradiculares, o que ampliou as opc¢des restauradoras, uma vez que estes
dispositivos propiciam uma boa adesao a estrutura dental quando utilizados em
conjunto com sistemas adesivos e cimentos resinosos®. Nesse sentido, os cimentos
resinosos tém sido promissores, principalmente, por ser vinculado ao uso de sistemas
adesivos, 0 que proporciona uma uniéo estavel com os tecidos dentinarios*.

No processo de cimentacdo une-se paredes opostas e tem-se um elevado
fator de configuracédo cavitaria (Fator C) dentro do canal radicular®. Tal condicéo,
aumenta a contracdo de polimerizacdo — presente em todos materiais resinosos — o
gue pode gerar falhas, principalmente, nos casos com pouco remanescente coronario
ou com deficiente adaptacéo do pino as paredes do canal radicular®.

A falta de adaptacéo do pino pré-fabricado faz com que seja necessario um
maior volume de cimento e, consequentemente, uma maior linha de cimentacéo, o
gue determina um maior desafio da interface adesiva durante a polimerizacédo. Dessa
maneira, € fundamental a obtencdo de uma camada mais fina de cimento, 0 que
resulta em beneficios mecanicos, biol6gicos e microbiol6gicos’.

Os compositos para preenchimento em incremento Unico — também
chamados de resinas bulk-fill — vém ganhando destaque e atraindo interesse dos
clinicos. Estas resinas podem ser aplicadas em espessuras de até 4 mm, sem a
necessidade de um tempo de polimerizagdo prolongado ou uma unidade de luz
especial®, sendo uma opcdo para a realizacdo de restauracGes diretas, com
diminuicdo do tempo clinico e do risco de contaminacéo. Atualmente, estdo sendo
recomendadas em funcdo da capacidade de compensar o alto Fator C de cavidades
em dentes posteriores, adaptando-se melhor as paredes do preparo, o que reduz as
chances de insercdo de bolhas de ar, além de proporcionar baixa contracdo de

polimerizacdo®. Além disso, a resina bulk-fill apresenta um baixo mddulo de



elasticidade e uma adesdo eficiente a estrutura dentaria, caracteristicas
imprescindiveis para ocorrer uma efetiva transmissédo de tensdes entre os corpos, 0
que faz com que eles se comportem como um corpo Unico?.

Além do agente cimentante, o sistema adesivo utilizado para cimenta¢do dos
pinos de fibra também exerce influéncia nos valores finais de retengdo. Embora os
sistemas adesivos ja& tenham sido amplamente avaliados, as condi¢Bes de ativacdo
iniciada por luz influenciam nas propriedades finais mecanicas, fisicas e biologicas
das restauracdes''. Ao longo do tempo, os fabricantes tém modificado a composicédo
de materiais restauradores no intuito de aumentar suas qualidades mecanicas e
estéticas, bem como facilitar sua manipulacéo. O sistema fotoiniciador presente em
maior concentracdo na maioria dos sistemas adesivos comercialmente disponiveis é
a canforoquinona, um material de coloracéo amarelo vivo e, portanto, nao estético. Na
tentativa de driblar este problema, os fabricantes recorrem a utilizacdo de
fotoiniciadores alternativos, os quais possuem sua gama de absorcéo de luz em baixo
e visivel espectro®. Em 2017, uma empresa brasileira de materiais restauradores
odontologicos (FGM) introduziu um sistema adesivo com incorporacao de uma nova
tecnologia de fotoiniciagdo, com baixissima presenca de canforoguinona em sua
composicado. A tecnologia foi denominada APS (Advanced Polymerization System) e
patenteada pela empresa.

Diante do exposto, o0 objetivo do presente estudo foi avaliar, in vitro, a utilizacdo
uma resina flow de baixa contracéo (bulk-fill) como agente de cimentac&o para pinos
de fibra de vidro, comparando-os com cimentos resinosos em diferentes protocolos
adesivos. Para isto, sera utilizado o teste de push-out. Além disso, sera testado o uso
de uma nova tecnologia de fotoiniciacdo (APS) com baixa quantidade de
canforoquinona para a ativacdo do sistema adesivo na cimentacéo de pinos de fibra.
A hipoétese nula testada foi a de que ndo ha nenhuma diferenca na cimentacéo de pino
de fibra de vidro, realizada com o cimento resinoso ou com a resina bulk fill flow. A
segunda hipétese do presente trabalho foi a de que a cimentacéo de pinos de fibra de
vidro utilizando sistema adesivo com tecnologia APS possui a mesma eficacia do

adesivo que néo dispbe do APS.

MATERIAL E METODOS



A amostra correspondeu a 80 raizes de dentes bovinos, 0s quais 0s quais
foram extraidos e doados do frigorifico Irmdos Hoffmeister e Cia Ltda para a
Faculdade de Odontologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, com
avaliagdo sanitaria pelo Ministério da Satde e consentimento do Comité de Etica e do
médico veterinario responsavel.

Os dentes bovinos limpos com laminas de bisturi e curetas periodontais, e,
posteriormente, polidos com taca de borracha, pedra pomes e agua. Apés a limpeza,
os dentes foram seccionados com peca de mao e disco diamantado de dupla face
(KG Sorensen, Cotia, SP, Brasil) sob jato de agua constante, removendo a coroa e de
maneira que o remanescente radicular contivesse 15 milimetros de comprimento.
Foram selecionadas as raizes que apresentaram diametros vestibulo-lingual e mésio-
distal e canais radiculares semelhantes. A média do diametro cervical das raizes
selecionadas correspondeu a 7,4 milimetros, com variacdo média de diametro de 5%.
As raizes selecionadas foram armazenadas em Eppendorfs e refrigeradas em agua
destilada. As 80 raizes foram divididas, aleatoriamente, em 5 grupos experimentais,
resultando em um n=20.

Apos a divisdo dos grupos, foi iniciado o tratamento endoddntico dos canais
radiculares, por meio de sequéncia de brocas Gates-Glidenn, com irrigacdo de
hipoclorito de sodio a 1%, até alcancar o forame apical, com visao direta do apice. As
brocas Gates-Gliden n°2 e 3 foram utilizadas em toda a extenséo do canal radicular e
a broca Gates-Glidenn n° 4 apenas em seu terco cervical. A irrigacao final do canal
foi realizada com soro fisioldgico.

Os canais radiculares foram obturados com cones de guta-percha (Malillefer,
Ballaigues, Switzerland), cimentados com o cimento endodéntico Sealer 26 (Dentsply
- Imp. Industria e Comércio Ltda, Petropolis, RJ).

A desobturacao do canal radicular foi realizada com calcadores de Paiva (SS
White Duflex, Rio de Janeiro, Brasil) aquecidos ao rubro na extensdo, empregando
como referéncia limitador de penetracdo (Maillefer, Ballaigues, Switzerland),
possibilitando desta forma um remanescente obturador de no minimo 5,0mm. Em
seguida utilizou-se as brocas dos pinos disponibilizadas pelo fabricante, com o
diametro e formato correspondentes do pino selecionado.

Quadro 1 — Materiais adesivos utilizados no estudo.



Produto

Natureza do Produto

Composicéo

Validade

Lote

Fabricante

Ambar

Sistema adesivo

Ingredientes Ativos: MDP (10-
Metacriloiloxidecil dihidrogénio
fosfato) Mondémeros Metacrilicos,
Fotoiniciadores, Co-iniciadores e
estabilizante. Ingredientes Inativos:
Carga Inerte (nanoparticulas de

silica) e Veiculo (etanol).

03/2020

200317

FGM

Ambar APS

Sistema adesivo

Ingredientes Ativos: MDP (10-
Metacriloiloxidecil dihidrogénio
fosfato) Mondmeros Metacrilicos,
Composicéo Fotoiniciadora (APS),
Co-iniciadores e estabilizante.
Ingredientes Inativos: Carga Inerte
(nanoparticulas de silica) e Veiculo
(etanol).

01/2020

170117

FGM

Allcem Core

Cimento resinoso
dual

Composicdo Basica Pasta Base:
Mondémeros metacrilicos (como
TEGDMA, BisEMA e BisGMA),
canforoquinona, co-iniciadores,
microparticulas de vidro de bério-
alumino-silicatos, nanoparticulas
de di6xido de silicio, pigmentos
inorgnicos e  conservantes.
Composicao Béasica Pasta
Catalisadora: Mondmeros
metacrilicos, peréxido de
dibenzoila, estabilizantes e
microparticulas de vidro de bério-
alumino-silicato. A mistura da
pasta base e catalisadora na
proporgao 11 apresenta
aproximadamente 62% de carga
em peso.

05/2019

200321

FMG

Opus Bulk-
Fill flow

Resina bulk-fill flow

Ingredientes Ativos: Monémeros
uretanadimetacrilicos,
estabilizantes, canforoquinona e
co-iniciador.

Ingredientes  Inativos:  cargas
inorganicas de dioxido de silicio
(silica), silanizado, estabilizantes e
pigmentos

03/2019

160317

FGM

Silano Prosil

Tratamento da
superficie

Solugéo etandlica de 3-
Metacriloxipropiltrimetoxisilano
hidrolisado

JUN/2019

270617

FGM
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Pino de fibra [Compdsito Fibra de vidro e resina Epoxi 04/2022 060417 FGM
de fibra de vidro e
resina epoxi
Condac Gel de base aquosa| Acido Fosférico 37% 10/2020 202213 FGM
37% contendo acido

fosférico a 37%

Apos, os espécimes foram alocados aleatoriamente de acordo com 0s grupos

experimentais do Quadro 2.

Quadro 2 — Distribuicdo dos grupos experimentais.

Grupo Descrigcéo N
Grupo 1 (Ambar Core) Ambar + Allcem Core+ Pino de fibra de vidro 20
Grupo 2 (Ambar Opus) Ambar + Opus Bulk Fill Flow + Pino de fibra de vidro 20
Grupo 3 (Ambar APS Core) | Ambar APS + Allcem Core + Pino de fibra de vidro 20
Grupo 4 (Ambar APS Opus) | Ambar APS + Opus Bulk Fill Flow + Pino de fibra de vidro | 20

O pino de fibra de vidro pré-fabricado (DCE 2.0 Whitepost, FGM DENTSCARE

LTDA, Joinville, SC, Brasil) foi primeiramente testado no interior do canal radicular. A

raiz foi radiografada para avaliacdo da adaptacdo do pino as paredes do canal

radicular. O tamanho de pino selecionado para o estudo foi o DCE 2.0.

Para cimentacao, o preparo prévio dos pinos foi realizado a limpeza com alcool

e secagem do pino. Em seguida, foi realizada a aplicacdo do silano (Silano Prosil,
FGM DENTSCARE LTDA, Joinville, SC, Brasil) em toda a superficie do pino,

aguardou-se um minuto e, entdo, a secagem foi complementada com jato de ar. Uma
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fina camada de adesivo correspondente ao grupo selecionado foi aplicado sobre o
pino e fotoativado por vinte segundos com o fotopolimerizador LED VALO (Ultradent
Products Inc, South Jordan, UT, EUA).

Os canais radiculares foram preparados de acordo com o grupo experimental,
seguindo a orientacdo do fabricante quanto a utilizacdo do sistema adesivo.

Quadro 3 — Protocolo de aplicacao dos sistemas adesivos do estudo.

Produto Norma de aplicagcéo

Ambar 1- Condicionamento acido por 15 segundos;

2- Lavagem,

3- Leve secagem;

4- Aplicacdo de duas camadas consecutivas do adesivo com
microbrush, as quais foram aplicadas com agitacao na superficie por 10

segundos. O excesso de adesivo foi removido com auxilio de cones de
papel absorvente;

5- Leve secagem por 10 segundos;

6- Fotopolimerizacéo por 20 segundos;

Ambar 1- Condicionamento 4cido por 15 segundos;
APS

2- Lavagem,

3- Leve secagem;

4- Aplicacdo de duas camadas consecutivas do adesivo com
microbrush, as quais foram aplicadas com agitacdo na superficie por 10

segundos. O excesso de adesivo foi removido com auxilio de cones de
papel absorvente;

5- Leve secagem por 10 segundos;

6- Fotopolimerizag¢éo por 20 segundos;

Nos grupos 1 e 3 a insercdo de cimento nodo canal radicular foi realizada com
aponta misturadora que acompanha o cimento resinoso Allcem Core (FGM
DENTSCARE LTDA, Joinville, SC, Brasil). O pino foi inserido sob leve presséo e o
excesso do cimento foi removido. A fotopolimerizacdo foi realizada por quarenta

segundos com a ponta do fotopolimerizador em contato com o pino de fibra de vidro.
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Nos grupos 2 e 4 o cimento foi inserido através da ponta aplicadora do proprio
sistema de resina composta e fotopolimerizado por quarenta segundos.
Preparo dos espécimes

As raizes com pinos previamente cimentados foram armazenadas por uma
semana, para entdo prosseguir ao inicio das sec¢des em fatias, pela maquina de corte
Isomet (Buehler UK LTD, Lake Bluff, USA). O corte foi realizado perpendicularmente
ao longo eixo das raizes, com refrigeracdo abundante, de acordo com pontos
demarcados, que foram equivalentes a 7 fatias, sendo a primeira sec¢cdo somente
para alinhamento das proximas. As 6 fatias restantes possuiam espessura de um
milimetro, sendo as duas primeiras consideradas terco cervical (C1 e C2), as proximas
duas, terco médio (M1 e M2) e as duas ultimas, terco apical (Al e A2), os quais se

inserem aquém do material obturador.

Cervical

Médio

Profundidade de desobturacdo 9 mm

Apical

Figura 1 — Esquema da preparacao do espécime para a realizacé@o do teste de push-out — foram feitas

7 demarcacdes para obtencgéo de 6 espécimes de 1 mm de espessura.

Push-out

A partir dos espécimes, foi dado inicio ao teste Push-Out, utilizando a maquina
de ensaio universal (EZ-SX, Shimadzu — Japdo) com célula de carga de 50 kgf. As

fatias foram posicionadas com a porcado cervical para baixo em uma base metélica
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gue apresenta um orificio maior com vinte milimetros de didmetro e em seu interior
uma base menor com trés milimetros, a qual o orificio coincide com o retentor
cimentado. No mordente da maquina de ensaios foi fixado uma ponta ativa cilindrica
com 1,5 milimetros de diametro, o qual se deslocou no eixo longitudinal em uma
velocidade de 0,5 milimetros por minuto, até o deslocamento do retentor
intrarradicular. Os valores da resisténcia a fratura foram obtidos em kgf e entdo
convertidos para MPa, dividindo-se a forca necessaria para o deslocamento dos
retentores pela area do conduto radicular.

Céhla de carga

l (LS o/ miin

Cimento
| mm Pino de fibra
de vidro
lataform Plataform

Figura 2 — Dispositivo do teste de Push-Out (ERDEMIR et al., 2010, p. 538).

Para calcular a superficie adesiva exata, a conicidade do pino foi considerada.
Em cada amostra, o diametro do pino na parte superior e inferior da fatia foi medido
com auxilio de um paquimetro, e a superficie adesiva foi calculada pela formula da
area do tronco do cone, conforme a Figura 3. ApGs, o valor da resisténcia de unido de
cada espécime foi calculada em Mega Pascal (MPa), dividindo a forca encontrada no
teste de push-out, em Newtons (N), pela area, em mm?, encontrada pela formula

demostrada na figura 3.

A=w (ry+ 1y \ (g - ry)? +h?

Figura 3 — Determinagédo da area da interface entre pino e dentina: formula da area de um tronco, sendo

R1 o raio superior do canal, R2 o raio inferior, e H a altura do espécime (ERDEMIR et al., 2010, p. 538).
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Andalise dos Dados

Foi analisado o padréo de fratura de todos os espécimes avaliados no teste de
push-out em microscépio éptico (Zeiss, Alemanha) com aumento de 40x. Para isso,
os espécimes foram classificados conforme o tipo de fratura que apresentam. Foram
classificadas de acordo com a classificagdo também realizada no estudo de Dumani
et al. (2016):

1- Falha adesiva - Entre agente de cimentacéo e dentina radicular;

2- Falha adesiva - Entre agente de cimentacgao e pino de fibra de vidro;
3- Falha mista - Falha que envolva 2 ou mais regides;

4- Falha coesiva - Falha interna do material.

Os dados foram tabulados e entdo submetidos a analise inicial para deteccao
de distribuicdo normal e homogeneidade entre os valores obtidos. Foi realizado o teste
ANOVA de uma via. Foi empregado o teste de comparacédo de médias de Tukey (a=
0,05) para definir entre quais grupos ocorreram diferencas a este nivel de

significancia.

RESULTADOS

Os dados foram analisados para verificacdo da distribuicdo da amostra. Apos
a confirmacdo da distribuicdo normal dos dados através do teste de Kolmogorov-
Smirnov, os dados foram testados, utilizando a Analise de Variancia, de uma via
(ANOVA) e o teste post-hoc de Tukey. A andlise foi realizada em um nivel de
significancia de 95% no software SPSS 22.0 (IBM Statistics).

Os resultados da analise de comparacdo das médias de resisténcia de unido
para todos os grupos experimentais testados estdo descritos na Tabela 1. Pode-se
observar que, as médias de resisténcia de unido dos grupos G1 (Ambar Core) e G2
(Ambar Opus) sdo mais elevadas, o que demonstra diferenca estatisticamente
significativa (p<0,001) em relacdo aos grupos G3 (Ambar APS) e G4 (Ambar APS
Opus).

Tabela 1 — Média e desvio padréo para 0s quatro grupos experimentais analisados no
presente estudo
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Grupo N Média (MPa) Desvio IC (95%) P
Padréo

Ambar Core 20 7,3 A 27 6,02-8,59

Ambar Opus 20 6,7 A 29 5,65-7,77

Ambar APS 20 3,4B 15 2,66-4,13

Ambar APS 20 4,3B 29 3,28-5,37 0,001

Opus '

Total 80 54 2.7 4,82-6,04

Grupos que apresentam letras iguais ndo diferem estatisticamente entre si.

As comparacOes entre tercos foram feitas dentro de cada grupo, e estédo
demonstradas na Tabela 2. Para cada grupo experimental foram avaliados dois
espécimes de cada terco (cervical, médio e apical) por dente. Nao houveram

diferencas estatisticamente significantes entre os tergos de nenhum grupo.

Tabela 2 — Média e desvio padrédo por tercos em cada grupo analisado no estudo e a
comparacao entre 0s tergos.

Grupo N Média (MPa) Desvio Padréo IC (95%)
Ambar Core

Cervical 20 593a 3,11 4,47-7,38
Médio 20 7,45 a 4,47 5,82-9,08
Apical 20 8,53 a 411 6,60-10,46
Ambar Opus

Cervical 20 5,60 a 275 4,40-6,98
Médio 20 7,51 a 4,13 5,57-9,45
Apical 20 6,93 a 316 5,4-8,41
Ambar APS

Cervical 20 324 a 2,03 2.28-4,19
Médio 20 3,40 a 1,80 2,55-4,24

Apical 20 3,56 a 2,65 2,31-4,80
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Ambar APS

Opus

Cervical 20 3,83a 3,36 2.72-4.93
Médio 20 4,60 a 3,23 3,09-6,11
Apical 20 454 a 3,35 2.97-6,11

Grupos que apresentam letras iguais ndo se diferem estatisticamente entre si.

Além da avaliagéo da resisténcia de unido, também foi analisado o padréo de
fratura de todos os espécimes utilizados nesse estudo. O resultado da analise esta
representado na Tabela 3, a qual demonstra o valor em Mega Pascal (MPa) e o tipo
do padrédo de fratura de cada grupo.

Ao analisar os dados relativos a porcentagem do tipo de padréo de fratura,
observa-se que em todos os grupos predominaram as falhas do tipo 1 (entre agente
de cimentacéo e dentina radicular). Ja a falha do tipo 3 (envolvendo 2 ou mais regides)
foi a segunda mais recorrente no G1 (Ambar Core) e G4 (Ambar APS Opus), ja no G2
(Ambar Opus) e G3 (Ambar APS) verifica-se a falha do tipo 2 (entre o agente de
cimentacéao e o pino de fibra de vidro). No G4 (Ambar APS Opus) a porcentagem entre
a falha do tipo 4 foi igual a falha do tipo 2, sendo esta a terceira falha mais

prevalecente.

Tabela 3 — Porcentagem do tipo de padrédo de fratura encontrado em cada grupo
analisado.

Grupo ADESIVA ADESIVA MISTA COESIVA
(cimento e (cimento e
dentina) pino)

Ambar Core

42% 5,9% 29,4% 22,7%
Ambar Opus

36,7% 25% 17,5% 20,8%
Ambar APS

59,7% 31,9% 1,7% 6,7

Ambar APS Opus
56,4% 9,4% 24,8% 9,4%

DISCUSSAO

Através deste estudo, in vitro, utilizando o teste de push-out, ndo foi observada

diferenca estatistica significante, quando comparados cimento resinoso dual ou resina
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bulk-fill flow na cimentacdo de pinos de fibra de vidro. Dessa forma, o material pode
ser considerado como um material agente de cimentag&o para pinos de fibra de vidro
€ cComo um novo comportamento clinico a ser seguido, visando sua proposi¢do como
uma possibilidade de reabilitacdo de dentes tratados endodonticamente. Ja quando
comparados os sistemas adesivos, foi observada diferenca, o que pode ser explicado
pelos novos fotoiniciadores contidos no sistema APS, portanto, a hipétese nula do
presente trabalho foi rejeitada em relacdo ao sistema adesivo, visto que 0S grupos
gue utilizaram o adesivo Ambar APS apresentaram valores de resisténcia de unido
inferiores aos demais grupos, mas aceita em relagcéo ao agente de cimentagao, o que
mostra que ndo héa diferenca na utilizacao de cimento resinoso dual ou resina bulk fill.

No trabalho realizado por Juloski et al.*? testou-se a capacidade de retengéo
de uma resina bulk-fill flow e de um cimento resinoso dual convencional, empregado
na cimentacao de pinos de fibra de vidro. Apés o teste de push-out, verificou-se que
a utilizacéo da resina bulk-fill flow, apresentou resisténcia de uni&o similar ao cimento
resinoso. A justificativa relatada pelos autores deve-se ao fato da resina bulk-fill flow
possuir um menor estresse de contragao, o que néao interfere na taxa de polimerizacao
ou no grau de conversao. Além disso, a resina bulk-fill apresenta um baixo médulo de
elasticidade e uma adeséo eficiente a estrutura dentéria, caracteristicas fundamentais
para ocorrer uma efetiva transmissao de tensdes entre 0s corpos, 0 que contribui para
gue eles se comportem como um corpo Unico'®,

Reis et al.8 através de uma revisdo sistematica, verificou a capacidade de
polimerizacdo da resina bulk-fill e constatou, segundo a literatura, que esse material
apresenta superior profundidade de cura, em relacéo as resinas convencionais, além
de baixa contracdo de polimerizacéo, o que salienta os fatores que podem afetar no
grau de polimerizacdo, tal como a composicdo da resina. (fotoiniciadores,
preenchedores e matriz), além das caracteristicas da luz (intensidade, calor e
comprimento de onda), que dependem, também das condi¢cdes do fotopolimerizador
(modo de cura e tempo de exposicdo), e, ainda do periodo pos-irradiacdo, da
temperatura e da profundidade do incremento do material. Nesse contexto, ha
significancia clinica de que as resinas de baixa contracdo, que ja demonstraram
resultados satisfatérios na pratica clinica, em restauracées coronarias de dentes
posteriores e podem ser utilizadas como uma alternativa para cimentacéo de pinos de

fibra de vidro, o que evidencia resultados semelhantes aos cimentos convencionais,
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além de demonstrar adequadas propriedades mecanicas e vantagem em relacdo ao
custo-beneficio.

Uma peculiaridade fundamental para a polimerizagdo em grandes
profundidades é a translucidez que a resina apresenta. Goracci et al.®, analisou a
profundidade de polimerizacdo de diversas resinas tipo flow. A resina bulk-fill flow
Surefill SDR foi a que apresentou o melhor resultado, o que foi explicado por esse
material possuir fotoiniciadores capazes de controlar o estresse, o que gera maior
profundidade de polimerizacdo. Além disso, foi evidenciado as propriedades 6pticas
desse material, que possui grande translucidez, o que contribui para a penetracao da
luz e favorece a polimerizacdo em profundidade.

Resultados positivos foram encontrados no presente estudo, em que a
resisténcia de unido do grupo em que foi utilizado resina bulk fill flow (Opus, FGM),
nao apresentou diferenca estatistica significativa quando comparado a resisténcia de
unido do outro cimento testado nos grupos experimentais. Nesse sentido, a utilizacao
de resina bulk-fill flow na cimentacdo de pino de fibra de vidro é eficaz, quando
comparado com outros cimentos?!s,

Além da comparacdo e analise da adesividade entre os grupos estudados,
resultado do teste de push-out, também foram comparados os valores de resisténcia
de uniao por tercos (cervical, médio e apical) de cada grupo analisado, em que néo
houve diferenca significativa (p>0,05), constatando-se de que o poder de adesao
presente nos diferentes tercos é igualmente eficaz, 0 que corrobora a hipotese nula
de que uma resina flow de baixa contracdo (bulk-fill) apresenta resultados adesivos
similares aos outros grupos analisados no presente estudo.

Em diversos trabalhos na literatura, foi encontrado resultados de forca de unido
ao terco cervical com diferenca significativa, quando comparado aos tercos médio e
apical. Kim et al.'* evidenciou ter encontrado um valor de for¢a de unido decrescente
de coronal para apical, o que explicou como uma incapacidade de cimentos duais em
ter um grau de conversdo similar durante toda a extensdo do canal e uma
dependéncia da fotoativacdo desses cimentos, em que ndo ocorre uma polimerizacao
suficiente nas regides apicais!®. Um estudo realizado por Dumani et al.®, comparou
cimentos resinosos e resina bulk-fill para cimentacao de pinos de fibra, mostrou que
a resisténcia de unido encontrada durante a realizacéo do teste de extrusdo foi maior
no terco coronal do que nos outros tergcos, em todos 0s grupos trabalhados.

Aksornmuang et al.'’, avaliou a resisténcia de unido entre pinos de fibra e cimentos
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resinosos duais, também encontrou resultado semelhante. A fim de explicar tais
resultados, Topcu et al.'8, constatou que a resisténcia de unido é mais baixa na regiéo
apical, em decorréncia do menor acesso do adesivo nessa regido e a menor incidéncia
de luz para fotopolimerizagéo.

Os resultados encontrados no presente estudo, comprovam que a comparagao
da forca de uni&o entre os tercos de cada grupo néo apresentou diferenca significativa.
A explicacdo admissivel para esse resultado € a utilizacao de um fotopolimerizador de
LED terceira geracao (Ultradent Products Inc, South Jordan, UT, EUA), e ndo um
fotopolimerizador convencional, o que possibilita uma polimerizagdo mais satisfatéria
em toda extensao do canal radicular'®. O fotopolimerizador VALO (Ultradent Products
Inc, South Jordan, UT, EUA), fornece uma polimerizagdo completa e uniforme. Produz
um amplo espectro de luz de alta intensidade (395-480 nm), superior a luz emitida por
um fotopolimerizador convencional (450-470 nm)?° .Além disso, segundo a tecnologia
utilizada no VALO (Ultradent Products Inc, South Jordan, UT, EUA), demonstra
irradiacbes de até 3.200 mW/cm?, enquanto os fotopolimerizadores convencionais
atingem irradiacdes de 1200 a 1500 mW/cmz, o que corrobora a elevada poténcia do
dispositivo. Nesse ambito, a superior capacidade de irradiacdo pode explicar a
uniformidade nos resultados de resisténcia de unido obtida entre os tercos cervical,
médio e apical. Presume-se que houve irradiacédo suficiente para permitir a conversao
adequada dos monémeros nas regides mais apicais, 0 que gera uma boa resisténcia
de unido, independente do grupo experimental avaliado.

Quando observado o padréo de fratura, a falha mais predominante em todos
os grupos foi a falha do tipo adesiva entre agente cimentante e dentina radicular, o
gue estd de acordo com os resultados apresentados em diversos estudos
realizados??223, Quando comparamos o padrdo de fratura dos grupos 2: sistema
adesivo convencional de dois passos (Ambar, FGM) + resina bulk fill flow (Opus, FGM)
e grupo 3: sistema adesivo convencional de dois passos com Advanced
Polymerization System (Ambar APS, FGM) + cimento resinoso (Allcem Core, FGM),
percebe-se que houve padrbes de fratura semelhantes entre eles, uma vez que a falha
do tipo 2- adesiva (entre o cimento e o pino) foi a segunda falha mais recorrente. Ja a
falha do tipo 3 —mista- (envolvendo 2 ou mais regides) foi a segunda mais recorrente
no G1: sistema adesivo convencional de dois passos (Ambar, FGM) + cimento
resinoso (Allcem Core, FGM) e G4: sistema adesivo convencional de dois passos com

Advanced Polymerization System (Ambar APS, FGM) + resina bulk fill flow (Opus,



20

FGM), verifica-se a falha do tipo 2-adesiva- (entre o agente de cimentacao e o pino de
fibra de vidro). No G4: sistema adesivo convencional de dois passos com Advanced
Polymerization System (Ambar APS, FGM) + resina bulk fill flow (Opus, FGM) a
porcentagem entre a falha do tipo 4 -coesiva- foi igual a falha do tipo 2 —adesiva-,
sendo esta a terceira falha mais prevalecente.

Ao longo dos anos, os fabricantes comecaram a modificar a composi¢cao dos
materiais restauradores. I1sso surgiu devido ao sistema fotoiniciador utilizar somente a
canforoquinona, material de coloracdo amarelo vivo e, portanto, ndo estético. Com o
propésito de fornecer materiais restauradores de maior valor, fabricantes recorreram
a utilizacdo de fotoiniciadores alternativos, 0s quais possuem sua gama de absorcao
de luz em baixo e visivel espectro®. Enquanto que a canforoquinona é fotoativada no
espectro de luz com pico ao redor de 460nm, esses fotoiniciadores alternativos séo
ativados em picos menores, ao redor de 420nm?.

No presente trabalho, ndo foi encontrada diferenca estatistica significante,
guando comparados cimento resinoso dual ou resina bulk-fill flow na cimentacéo de
pinos de fibra de vidro. Entretanto, quando comparados os sistemas adesivos com e
sem a tecnologia APS, foi observada diferenca estatistica, 0 que pode ser explicado
pelos novos fotoiniciadores contidos no sistema APS, visto que 0S grupos que
utilizaram o adesivo Ambar APS apresentaram valores de resisténcia de unido
inferiores aos demais grupos. No entanto, apesar de dispor de propriedades estéticas
adequadas, alta estabilidade de cor?®, uma rapida cinética de reagéo de polimerizacéo
ocorre quando fotoativadas pelo correspondente comprimento de onda?8.Iniciadores
alternativos sao ativados pela luz violeta, que, por sua vez, apresentam baixa
profundidade de penetracdo nos materiais restauradores?’. Dessa forma, a
canforoquinona ainda necessita estar presente na composicao das restauracées com
resinas compostas.

Assim, o uso da resina bulk-fill flow pode ser considerada como uma nova
perspectiva de material, que pode ser utilizado como agente de cimentacao para pinos
de fibra de vidro, tornando-se um novo comportamento clinico a ser seguido na
reabilitacdo de dentes tratados endodonticamente. Entretanto, a escolha do adesivo
deve ser realizada com cautela, uma vez que, no presente estudo, contatou-se
diferenca estatisticamente significante na resisténcia de unido para o grupo que

utilizou a tecnologia APS.
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CONCLUSAO

Considerando as condi¢cfes experimentais sob as quais foi realizado este
estudo, através dos resultados obtidos, pode-se concluir que a resina bulk-fill flow
pode ser utilizada como um agente de cimentacdo para pinos de fibra de vidro, pois
ndo ha diferenca perante aos outros cimentos testados. Dessa forma, uma nova
conduta clinica pode ser seguida na reabilitacdo de dentes tratados
endodonticamente. Além disso, 0 uso destes materiais associados a uma fonte de
polimerizacdo de amplo espectro, possibilitou resisténcia de unido homogénea entre
os tercos cervical, médio e apical, independente da técnica adesiva empregada.

Entretanto, quando comparados os sistemas adesivos com tecnologia APS,
contatou-se que nao € um material adequado para a cimentacdo de pinos de fibra de

vidro seja com resina bulk-fill ou com cimento resinoso.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

Considerando as condi¢bes experimentais sob as quais foi realizado este
estudo, através dos resultados obtidos, pode-se concluir que a resina bulk-fill flow
pode ser utilizada como um agente de cimentacdo para pinos de fibra de vidro, pois
ndo ha diferenca perante aos outros cimentos testados. Dessa forma, uma nova
conduta clinica pode ser seguida na reabilitacdo de dentes tratados
endodonticamente. Além disso, 0 uso destes materiais associados a uma fonte de
polimerizacdo de amplo espectro, possibilitou resisténcia de unido homogénea entre
os tercos cervical, médio e apical, independente da técnica adesiva empregada.

Entretanto, quando comparados os sistemas adesivos com tecnologia APS,
contatou-se que nao € um material adequado para a cimentacdo de pinos de fibra de

vidro seja com resina bulk-fill ou com cimento resinoso.
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