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Reparacao Imediata de Restauracoes Directas
em Resina Composta Utilizando Sistemas
Adesivos Self-Etching

Sofia Arantes e Oliveira*, Mario Bernardo* *, Jaime Portugal* * *, Jorge Leitdo* * * *

Resumo: Objectivos: Determinar a influéncia de diversos sistemas adesivos sobre os valores de adeséo de
reparacées imediatas de restauragbes em composito, apos a preparacdo da superficie com abrasivos.

Meétodos: Foram testados 6 grupos. No G1 a superficie de um disco de compésito (Z100, 3M/ESPE) foi abrasionada
antes da aplica¢do de um novo incremento, e em G2 a superficie do disco de compésito ndo foi tratada. Nestes
dois grupos ndo foram utilizados sistemas adesivos. Nos restantes 4 grupos foi aplicado um sistema adesivo depois
da superficie ser abrasionada e antes do compdsito de reparacdo ser aplicado. Os sistemas adesivos utilizados
foram: G3- resina fluida do Scotchbond-MultiPurpose (3M/ESPE), G4- Prompt-L-Pop (3M/ESPE), G5- Adhese
(Ivoclar/Vivadent), G6-resina fluida do Adhese (lvoclar/Vivadent). Os ensaios de resisténcia adesiva ao corte
foram realizados numa mdquina de testes universal. Os dados foram tratados estatisticamente com ANOVA e
Student-Newman-Keuls.

Resultados: O G1 deu origem a valores de resisténcia adesiva (31.85 +/- 4.5 MPa) significativamente inferiores a
todos os outros grupos (p=0.0024). Os restantes grupos apresentaram valores de resisténcia adesiva semelhantes
(p20,05) (G2 = 48.8+/-14.4 MPa,; G3=48.87+/-12.0 MPa,; G4=47.57+/-6.4 MPa,; G5=61.02+/-8.1 MPa,; G6=52.78+/-
6.9 MPa).

Conclusées: O tratamento, com abrasivos, da superficie de uma restauracdo directa com composito diminui
significativamente a resisténcia adesiva de um novo incremento. A aplica¢gdio de um sistema adesivo apds o
tratamento abrasivo aumenta esses valores, sendo estes semelhantes aos valores de resisténcia adesiva obtidos
pelas restauracées em que ndo houve alteracdo da superficie.

Palavras-Chave: Reparacédo de compositos; Sistemas adesivos; Adesio

Abstract: Objectives: determine the shear bond strength of immediately repaired direct composite restorations,
after grinding the composite surface and after using three different adhesive systems to bond the increment.
Methods: In this stucdy one composite resin (Z100, 3M/ESPE) was applied in plate A of the Watanabe single-plane
lap shear device in 1 mm increments and polymerized. 2 groups with no adhesive system were tested: G1- abraded
composite surfaces, G2- untreated composite surfaces. In the 4 other groups samples were abraded and an
adhesive system was applied before the composite increment: G3- bond from Scotchbond Multi Purpose |,
3M/ESPE), G4- Prompt-L-Pop (3M/ESPE), G5- Adhese (Ivoclar/Vivadent), G6- Bond from Adhese (Ivoclar/Vivadent).
After each surface preparation, fresh composite was applied in the plate B and polymerized. Samples were stored
for 24 hours before testing. Shear bond strength was evaluated, using an universal testing machine (Instron Corp.).
Mean +/- standard deviation values were compared using ANOVA and Student-Newman-Keuls test.

Results: Samples in G1 (31.85 +/- 4.5 MPa) yielded significantly lower values than samples from all other groups.
Samples from groups treated with the adhesives (G3= 48.87+/-12.0 MPa,; G4= 47.57+/-6.4 MPa,; G5= 61.02+/-8.1
MPa; G6=52.78+/-6.9 MPa) yielded similar values to samples were the composite surface had no treatment (G2 =
48.8+/-14.4 MPa).

Conclusions: Abrasion of the surface of a new direct composite restoration significantly decreased shear bond
strength of fresh composite increments. Application of an adhesive material increased shear bond strength of the
abraded samples to the same level as the untreated composite surfaces.
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INTRODUCAO

As restauracdes directas em resina composta sdo cada
vez mais utilizadas na pratica clinica.

Uma das vantagens, deste material é a sua capacidade
de reparacdo. Frequentemente, em caso de falha de uma
restauracdo em compdésito, ndo é necessario proceder 3 sua
total remocdo. A remocdo total de uma restauracdo conduz
normalmente a um aumento do tamanho da cavidade a
restaurar devido a remocdo de estrutura dentdria sa
adjacente®?. Esta é provavelmente a razdo da ampla divul-
gacdo do ensino da reparacdo de resinas compostas em
varios paises®®.

Durante a execucdo de uma restauracdo, a adesao entre
dois incrementos de resina composta ¢ normalmente asse-
gurada pela presenca de uma camada superficial de
polimerizacao inibida pelo oxigénio. Existe assim um baixo
grau de conversao nesta superficie, que permite a co-
polimerizacdo com os mondémeros da nova camada de
resina composta e possibilita a colocacdo incremental,
mantendo os valores de resisténcia coesiva do material.

A duvida que se poe, é se na reparacao de uma restau-
racdo antiga o novo incremento de compoésito adere de
forma semelhante, a restauracdo de base, uma vez que
apos o envelhecimento da restauracdo a quantidade de
monoémeros disponiveis para promover a adesdo estd am-
plamente reduzida. Assim, a reparacdo de restauracoes em
resina composta ap6s o envelhecimento tem sido 0 amago
de varios estudos laboratoriais, quer no que respeita aos
materiais utilizados®™ e como no que respeita ao trata-
mento da superficie da resina composta envelhecida®.
Vdrios estudos demonstraram um aumento da resisténcia
adesiva de resinas compostas reparadas quando a
superficie do compdsito envelhecido é submetida a um
tratamento abrasivo antes da colocacdo de novo incre-
mento™ ™. Qutros trabalhos demonstraram a existéncia de
um aumento dos valores de adesdo quando sao utilizados
sistemas adesivos®™. Os agentes adesivos utilizados em
diversos estudos incluiram resinas fluidas ou a combinacao
de silanos com resinas fluidas.

Por outro lado, muitas vezes uma restauracdo acabada
de realizar ¢ considerada inaceitével por se verificar uma
imperfeicdo, quer anatémica, estética ou estrutural, neces-
sitando de reparacao imediata. Para efectuar essa repa-
racao € necessdrio remover parte do composito e com ele
a camada de polimerizacao inibida, responsavel pela ade-
sao quimica entre os dois incrementos. Neste caso, e uma
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vez mais, a adesdo entre os dois incrementos pode cons-
tituir um problema porque podemos ndo ter um ndmero
suficiente de monémeros para promover a adesao ou co-
polimerizacao. Este assunto tem sido pouco estudado e nao
surge frequentemente na literatura. Uma vez que a conver-
s30 maxima do monomero nado ocorre imediatamente,
podendo prolongar-se até 24 h ap6s a irradiacdo do mate-
rial, pode admitir-se a possibilidade de ocorréncia de co-
polimerizacdo mesmo quando a superficie é removida por
abrasao.

Com o crescente avanco tecnoldgico dos sistemas
adesivos, existem actualmente sistemas muito elaborados,
com moléculas que ndo tem como Unica funcdo a adesao e
que sao muito diferentes da tipica base de BIS-GMA
utilizada na maioria das resinas compostas. 0s sistemas
adesivos self-etching foram introduzidos com o objectivo
de simplificar as técnicas de adesao e de ultrapassar alguns
dos problemas na adesao obtida com os sistemas conven-
cionais de ataque 4cido. Muitas vezes os sistemas adesivos
self-etching combinam os seus componentes numa s6 em-
balagem. Assim os resultados obtidos com estes sistemas
adesivos na reparacdo de restauracdes directas com resina
composta ndo podem ser directamente comparados com os
obtidos com os outros sistemas adesivos.

Com este estudo laboratorial pretendeu-se avaliar a
capacidade dos sistemas adesivos self-etching promo-
verem a adesdo entre dois incrementos de composito,
quando a superficie de polimerizacdo inibida é removida
por abrasao.

MATERIAIS E METODOS

0s sistemas adesivos e a resina composta utilizados
neste estudo, assim como as suas composicoes e numeros
de lote, estdo descritos na Tabela 1. Estes materiais foram
utilizados de acordo com as instrucdes do fabricante a
excepcdo dos grupos em que se utilizou unicamente a
resina fluida do sistema adesivo.

0 ensaio de resisténcia adesiva ao corte foi efectuado
utilizando um instrumento de single-plane lap shear des-
crito por Watanabe et al®™ (Figura 1).

A resina composta foi aplicada na placa A em incre-
mentos de 1 mm de espessura até atingir uma espessura
de 4 mm. Cada incremento foi fotopolimerizado com um
aparelho de polimerizacdo (Model 100, Demetron Research
Corporation, Danbury, CT, USA), com uma intensidade situa-
da entre 0s 500 e os 600 mW/Cm? que foi monitorizada
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MATERIAL LOTE COMPOSICAO
7100 Resina composta
3G
(3M ESPE) (cor A4)
Adper Scotchbond MP (3M ESPE) Resina Fluida 4ANH bis-GMA, HEMA, foto-iniciador

Adhese Primer

(IVOCLAR VIVADENT) Self-etching primer

Acrilato de acido fosforico, amina de
G18557 4cido bis-acrilico, agua, iniciadores,
estabilizadores

Adhese Bond

HEMA, dioxide de silica, iniciadores,

(IVOCLAR VIVADENT) self-etching primer G18128 estabilizadores
Ester de acido fosférico metacrilado,
- 4qua, oxido fosfinico, estabilizador,
s LRI AL Self-etching adhesive 144621 g i ) )
(3M ESPE) fldor, bis-GMA, camforoquinona,
aminas.
Tabela 1 - Materiais utilizados
Forca de corte Entre a placa A e a placa B foi colocada uma fita adesiva
-~ com um orificio de 3 mm? de drea de maneira a uniformizar
Placa A Placa B a superficie de adesdo.
Nos G1 e G2 a resina composta foi aplicada na placa B
(Figura 1) e polimerizada também por incrementos de 1
mm. Nos restantes grupos, antes da aplicacao do compdsito
de reparacdo, foram utilizados os sistemas adesivos
descritos na Tabela I: G3- resina fluida do Adper Scotchbond
Gompdsite > | Sistema Adesivo Multi  Purpose (3M/ESPE), G4-Adper Prompt-L-Pop

| 4 Compdsito
Pl Y
b

‘-h\.\_‘-_‘ﬂ ) )
Fita Adesiva

b 4

Forga de corte

Figura 1 - Diagrama do dispositivo utilizado para ensaios de corte

periodicamente utilizando um radiémetro.

Foram criados 6 grupos, descritos na Tabela 2 (n=5) .
No Grupo 1, 3, 4, 5 e 6 (G1, G3, G4, G5 e G6) 0s espécimes
de compésito foram removidas do placa A ap6s polime-
rizacdo, e submetidas a um tratamento de superficie com
papel abrasivo de grdo 320, durante 5 segundos. Este
tratamento demonstrou ser o equivalente a um corte da
superficie com broca de tungsténio num estudo anterior-
mente efectuado em superficies de dentina®™.
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(3M/ESPE), G5 - sistema Adhese (Ivoclar/Vivadent), G6-
resina fluida do Adhese (Ivoclar/Vivadent).

As amostras foram armazenadas durante 24 h a 37° C
e a 100% de humidade relativa antes de testadas. Os
ensaios de resisténcia adesiva a tensdes de corte foram
realizados a uma velocidade de 2mm/min, utilizando uma
célula de carga de 1 KiloNewton (KN), numa mdquina de
testes mecanicos universal Instron, modelo 4502 (Instron
Ltd., Bucks, HP12 3SY, Inglaterra).

Para cada amostra obtiveram-se os valores de resis-
téncia adesiva expressos em MPa e os resultados foram
comparados com o teste de ANOVA e Student-Newman-
Keuls para uma significancia estatistica de 0,05.

As amostras testadas foram observadas em microscépio
optico (20X) para analisar o tipo de falha.

RESULTADOS

0s resultados obtidos encontram-se expressos na Figura 2.
0s espécimes do G1 (31.85 +/- 4.5 MPa) obtiveram
valores de resisténcia adesiva significativamente inferiores
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TRATAMENTO

RESINA FLUIDA

SEM TRATAMENTO |  ABRASIVO DA DO ADPER orompop | orens i ¢ | ADHESE RESINA
SUPERFICIE SCOTCHBOND MP
Grupo 1 X
Grupo 2 X
Grupo 3 X
Grupo 4 X X
Grupo 5 X X
Grupo 6 X X

Tabela 2 - Grupos experimentais

3 supete e m e bramamierne m LG e AL m AT L m ] L

Figura 2 - Valores médios e desvios padrao de resisténcia ao corte. A barra
horizontal representa semelhanca estatistica. (SBMP - Adper Scotchbond-
Multipurpose; APLP - Adper Prompt-L-Pop; ADH P+B - Adhese Primer +
Resina fluida; ADH B - Adhese resina fluida)

aos obtidos pelos outros grupos (p=0,05). Os valores de
resis-téncia adesiva dos grupos onde foi utilizada uma
substancia adesiva (G3=48.87 +/- 12.0 MPa; G4=47.57 +/-
6.4 MP3; G5=61.02 +/- 8.1 MPa; G6=52.78 +/- 6.9 MPa)
ndo diferiram estatisticamente entre si nem relativamente
aos valores obtidos pelo G2 (p>0,05) no qual ndo se
efectuou qualquer tratamento da superficie do compésito
de base (G2=48.8 +/- 14.4 MPa).

DISCUSSAO

0s resultados deste estudo demonstram que ap6s o
tratamento abrasivo da superficie de compdsito, deve ser
colocado um sistema adesivo entre a superficie tratada e o
novo incremento, de maneira a que os valores de resis-
téncia adesiva entre incrementos sejam semelhantes aos
obtidos quando a superficie ndo é sujeita a qualquer trata-
mento. De facto o grupo em que a superficie ndo foi tratada
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(G2) deu origem a valores de resisténcia adesiva médios de
48,8 MPa semelhantes aos valores de resisténcia coesiva
para o material utilizado™®.

Nos grupos em que a superficie da resina composta foi
tratada abrasivamente e em que foi colocada uma camada
de sistema adesivo, os valores de resisténcia adesiva nao
foram significativamente diferentes dos encontrados no G2.
Apesar de terem sido testados diferentes tipos de sistemas
adesivos, os valores obtidos ndo diferiram significativa-
mente entre os diferentes sistemas, e foram superiores aos
obtidos quando ndo existia nenhum mediador da adesao, o
que estd de acordo com um estudo semelhante a este mas
realizado com adesivos convencionais®.

Provavelmente a difusao do adesivo por entre as rugo-
sidades criadas pelo tratamento abrasivo é superior a da re-
sina composta, levando a um aumento da adesao, uma vez
que o composito utilizado é demasiado viscoso para fluir
entre as rugosidades. Esta explicacdo coincide com a de
Shen e col num estudo de reparacdo de restauracdes com
compésito fluido™.

Verificou-se uma tendéncia, embora nao estatistica-
mente significativa, para um aumento dos valores de resis-
téncia adesiva quando o sistema Adhese é colocado inte-
gralmente, com o primer e a resina fluida. Este facto pode-
rd ser devido a limpeza da superficie provocada pelo baixo
pH do primer. No entanto este facto ndo se verificou com
um sistema adesivo com pH ainda mais baixo como o
Prompt-L-Pop.

0 Prompt-L-Pop foi submetido a uma secagem sem
aplicacdo de uma nova camada enquanto que o sistema
Adhese é seco ap6s o primer, sendo depois aplicada uma
camada de resina fluida. Este método de aplicacdo podera
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por um lado proporcionar a limpeza da superficie antes da
aplicacdo de nova camada de resina fluida, levando a uma
aumento da resisténcia adesiva. Por outro lado a resina
fluida do sistema Adhese, sendo menos volatil do que o
Prompt-L-Pop, manter-se-3 durante mais tempo a
superficie, favorecendo a co-polimerizacdo com a nova
camada de resina composta.

CONCLUSOES

0 tratamento abrasivo da superficie de uma restauracao
directa de resina composta reduz significativamente a

resisténcia adesiva de um novo incremento. A aplicacao de
um sistema adesivo, mesmo de um self-etching, apds essa
abrasdo eleva os valores de resisténcia adesiva a0 mesmo
nivel dos valores observados no caso de nao se efectuar a
abrasao da superficie.
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