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Resumo

Objetivo: O objetivo deste estudo in vitro foi avaliar o
nivel de infiltragdo marginal em restauragoes realizadas
com sistemas restauradores a base de metacrilato e a
base de silorano. Materiais e método: Cavidades classe
V em forma de caixa (4 x 4 x 2mm) foram preparadas na
juncao cemento-esmalte nas faces vestibular, lingual,
mesial e distal com margens em esmalte e dentina de
vinte molares humanos higidos. Os dentes foram divi-
didos aleatoriamente em dois grupos e restaurados da
seguinte forma: Grupo 1 (G1) — Clearfil SE, aplicado se-
gundo as instrugoes do fabricante e restaurado com re-
sina composta Filtek Z250, e Grupo 2 (G2) — P90 Bond,
aplicado segundo as instru¢ées do fabricante e restau-
rado com resina composta Filtek P90. Resina composta
foi aplicada em incremento dnico e fotopolimerizada
por 40s. Os espécimes foram imersos em solugdo de
azul de metileno a 2% por 4h e seccionados longitu-
dinalmente no centro da restauracao. A penetracao
de corante na interface adesiva foi avaliada usando-se
lupa esterioscopica e escores de 0 a 3 foram atribuidos
as margens de esmalte e dentina. A significancia dos
dados foi analisada utilizando-se os testes estatisticos
Kruskall Wallis e Student-Newman-Keuls. Resultados:
Nao houve diferenca estatistica entre os dois sistemas
restauradores testados tanto nas margens de dentina
(P = 0,19) quanto nas margens de esmalte (P = 0,97).
Conclusdo: Nao houve diferenca na capacidade sela-
dora dos materiais restauradores testados.

Palavras-chave: Infiltracdo dentaria. Adesivos dentina-
rios. Resinas compostas.

Introducao

As resinas compostas sio foco constante de ino-
vacbes que aprimoram a sua composicdo quimica
e as técnicas de utilizacdo, ampliando o seu uso
na odontologial. A maioria dos compésitos usados
atualmente é formada a base de metacrilatos. Esses
materiais formam sua cadeia polimérica pela subs-
tituicdo dos espacos de van der Waals por ligacoes
covalentes mais curtas? Isso causa um efeito adver-
so denominado “contragcdo de polimerizagdo”, que
gera estresse na interface de unido, podendo pro-
vocar desajustes nas margens da restauracéo?®, in-
filtracoes, dores p6s-operatorias e carie secundaria,
todos diminuindo a longevidade da restauracéo®.

Clinicamente, alguns meios sdo utilizados para
minimizar os efeitos das tensdes de polimerizacéio,
como o uso de fotopolimerizadores de intensidade
de luz variavel e o emprego da técnica de insercdo
incremental para diminuir os efeitos do fator-C das
cavidades, ja que usando esta técnica o volume de
compo6sito e a area de paredes aderidas sdo meno-
res. Porém, essas medidas podem consumir muito
tempo clinico® e ndo eliminam completamente os
efeitos da contracdo de polimerizacdo. Na tentati-
va de buscar novos materiais que atendam a essas
necessidades clinicas, foram feitas modificacoes na
formulacéo dos materiais, como o aumento da quan-
tidade de particulas de carga, aumento do peso mo-
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lecular dos mondomeros resinosos, bem como o uso
destes mondémeros em forma de anel®.

Recentemente, foi desenvolvida uma nova re-
sina, que apresenta baixa contracdo de polimeri-
zagdo (Filtek P90, 3M ESPE). Esta resina tem em
sua composicdo o silorano, conseguido a partir da
unido de siloxanos e oxiranos, em substitui¢cdo ao
metacrilato®. Esse material apresenta a combina-
cao de duas grandes vantagens de seus componen-
tes individuais: baixa contracdo de polimerizacio,
promovida pela abertura do anel do monémero de
oxirano, e aumento da hidrofobia em razao da pre-
senca do siloxano’. A diferente forma de apresenta-
cdo dos mondmeros dessa matriz, em forma de anel,
permite que a contracdo apés a polimerizagdo fique
abaixo de 1% do volume do material, em contraste
com as resinas a base de metacrilatos, nas quais a
contragdo varia de 2 a 5%?2.

O objetivo deste estudo laboratorial foi avaliar
o desempenho de um sistema resinoso convencional
e um de baixa contracédo de polimerizacdo nas mar-
gens de esmalte e dentina de restauracoes Classe V
com alto fator C.

Materiais e método

Vinte molares humanos higidos, recém-extrai-
dos, sem falhas, trincas ou restauracées prévias fo-
ram selecionados para este estudo. Por se tratar do
uso de dentes humanos, este projeto foi submetido
as normas do Comité de Etica e Pesquisa da Uni-
versidade Federal do Ceard, sendo aprovado sob o
n® 278/10. Em cada dente, uma cavidade Classe V
padronizada (4 mm de largura, 4 mm de espessura
e 2 mm de profundidade) foi preparada usando-se
uma ponta diamantada #2131 (KG Sorensen, Sao
Paulo - SP, Brasil) em alta velocidade sob refrigera-
cdo. As cavidades foram preparadas na juncio ce-
mento-esmalte nas faces vestibular, lingual, mesial
e distal com margem oclusal em esmalte e cervical
em dentina. A profundidade do preparo foi mensu-
rada com sonda periodontal, e um paquimetro digi-
tal (Mitutoyo, Téquio, Japao) foi usado para averi-
guar a largura e espessura da cavidade.
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Os dentes foram divididos em dois grupos: Gru-
po 1 (G1) — restaurado utilizando sistema adesivo
autocondicionante de dois passos Clearfil SE Bond
(Tab. 1), aplicado de acordo com as recomendagoes
do fabricante, e resina composta a base de metacri-
lato Filtek Z250; Grupo 2 (G2) — restaurado com sis-
tema adesivo autocondicionante de dois passos P90
Bond (Tab. 1), aplicado segundo as recomendagoes
do fabricante, resina composta a base de silorano
Filtek P90. As restauracoes foram confeccionadas
em incremento tnico e polimerizadas com apare-
lho fotopolimerizador (Eliopar Freelight 2, ESPE,
St. Paul, MN, EUA) com intensidade de luz de 650
mW/cm? por 40s. Todas as restauracgoes receberam
polimento e acabamento com discos de 6xido de alu-
minio (Sof-Lex, 3M ESPE, St. Paul, MN, EUA).

Os apices do dentes foram selados com cera pe-
gajosa (Technew Industria, Sdo Paulo - SP, Brasil)
e as superficies externas, com exce¢do da regido
de 1 mm além das margens da restauracéo, foram
isoladas com duas camadas de esmalte para unhas
(Risqué/Niasi, Sao Paulo - SP, Brasil). O dente foi
imerso em solucéo de azul de metileno a 2% por 4h
e lavado em agua corrente por 10min. Os espécimes
foram, entdo, seccionados no centro da restauracéo
com discos diamantados de dupla face em baixa ve-
locidade (KG Sorensen, Sdo Paulo - SP, Brasil) sob
irrigacdo. A profundidade de penetracédo do corante
nas secc¢oes foi avaliada usando-se lupa estereoscé-
pica (Leica Zoom 2000, Leica Microsystems GmbH,
Wetzlar, Alemanha) com aumento de vinte vezes.

Dois avaliadores examinaram as sec¢ées e men-
suraram a infiltracdo através de escores. A pene-
tracdo do corante na interface dente/restauracéo
foi avaliada tanto nas margens de dentina quanto
nas de esmalte, obedecendo a uma escala de 0 a 3,
sendo: 0 = sem microinfiltracdo; 1 = penetracéo do
corante menor que % da parede lateral; 2 = pene-
tracdo do corante maior que % da parede lateral; 3
= penetracdo do corante presente na parede axial.

Os dados encontrados foram analisados usando-
se os testes estatisticos Kruskal-Wallis e Student-
Newman-Keuls separadamente nas margens de
esmalte e dentina, considerando um nivel de signi-
ficancia de 5%.
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Tabela 1 - Composicdo e modos de aplicagdo dos sistemas adesivos testados segundo as informagées dos fabricantes

Material e fabricante Recomendacoes do fabricante

Clearfil SE Bond
(Kuraray Co. LTD.,
Osaka, Japan)

Composicao
Primer: MDP, HEMA, dimetacrilato
hidrofilico, canforoquinona, N/N-dietanol toluidi-
na e agua.
Bond: MDP, Bis-GMA, HEMA,
dimetacrilato hidrofébico,
canforoquinona, N/N-dietanol
p-toluidina e silica coloidal silanizada
Primer: Metacrilatos fosfatados, copolimero do
Vitrebond, Bis-GMA, HEMA, alcool, particulas de
silica tratadas com silano, estabilizadores, canfo-
roquinona
Bond: Dimetacrilato hidréfobico, metacrilatos fos-
fatados, TEGDMA, particulas de silica tratadas por
silano, canforoquinona, estabilizadores

Primer: Aplicar na superficie dental por 20s.
Evaporar os ingredientes volateis com leve jato
de ar.

Adesivo: Aplicar na superficie dental. Expor a
um leve jato de ar. Fotopolimerizar por 10s.

P90 Bond (3M ESPE —
St Paul, MN, EUA)

Primer: Aplicar na superficie dental e movi-
mentar por 15s. Expor a um leve jato de ar.
Fotopolimerizar por 10s.

Adesivo: Agitar o frasco. Aplicar na superficie
dental. Expor a um leve jato de ar. Fotopoli-
merizar por 10s.

Filtek Z250 (3M ESPE —
St Paul, MN, EUA)
Fotoiniciador: Canforoquinona
Filtek P90 (3M ESPE — | Fase organica: Silorano
St Paul, MN, EUA)
de itrio

Fotoiniciador: Canforoquinona

Fase organica: Bis-GMA, UDMA, Bis-HEMA
Fase inorganica: particulas de silica e zirconia

Fase inorganica: Particulas de quartzo e fluoreto

Abreviaturas: HEMA = Hidroxietil metacrilato, Bis-GMA = Bisfenol-glicidil-dimetacrilato, MDP = Metacriloiloxidecil dihidrogénio fosfato, UDMA = Uretano dime-
tacrilato, Bis-HEMA = Bisfenol hidroxietil metacrilato, TEGDMA = Trietil glicol dimetacrilato.

Resultados

Nao houve diferenca estatistica entre os sis-
temas resinosos testados nas margens de dentina
(P=0,19) e nas margens de esmalte (P = 0,97), sendo
detectada microinfiltracdo em ambos os materiais e
substratos. A frequéncia e descricéo estatistica dos
escores obtidos sdo apresentadas na Tabela 2.

Tabela 2 - Frequéncia dos escores na microinfiltragao

Margens em Margens em
esmalte dentina
Groupos/Escores | O | 1 | 2 | 3| 0 |1]2] 3
Grupo 1 26 |11 | 3 | 0|15 |4 /|3 14
Grupo 2 25 | 7 1 4 |1 ]20 (8|0 10

Discussao

A analise da microinfiltracdo pela penetracao de
corantes é um método amplamente usado em estu-
dos in vitro®. As principais vantagens dessa técnica
séo o baixo custo e a facilidade de aplicacdo. No en-
tanto, algumas limitac¢bes, como a avaliacdo subje-
tiva dos resultados® e o baixo peso molecular dos co-
rantes (menor que o peso molecular bacteriano), que
permite a infiltracdo em espagos onde uma bactéria
néo conseguiria penetrar®, exigem que os resultados
sejam interpretados com cautela.

O desempenho selador dos sistemas restaura-
dores adesivos é afetado pela configuracio da ca-
vidade (fator C), alteracdes dimensionais do mate-
rial restaurador relacionadas com a contracdo de
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polimerizacdo e expansdo higroscépica, acido das
cargas oclusais, capacidade de unido ao substrato
dental’® e propriedades quimicas e mecénicas da
resina composta, como contracdo volumétrica, mé-
dulo de elasticidade e grau de conversao!l. A cavi-
dade Classe V empregada neste estudo combinou
inser¢do em incremento unico e cavidade com alto
fator C, criando o pior cenario clinico possivel, que,
apesar de ndo ser um procedimento clinicamente
aceitdvel, representou um grande desafio aos siste-
mas restauradores. Talvez por esse motivo, todos os
sistemas testados, independentemente do substrato
dental, mostraram algum nivel de microinfiltracio.

As resinas compostas a base de silorano pos-
suem um sistema adesivo especifico, ndo sendo re-
comendado o seu uso com adesivos convencionais a
base de metacrilato. Trata-se de um sistema ade-
sivo autocondicionante de dois passos, que contém
monodmeros hidrofilicos bifuncionais que se ligam a
resina hidrofébica (3M-ESPE). O sistema adesivo
autocondicionante Clearfil SE Bond é amplamente
estudado clinica e laboratorialmente, sendo consi-
derado padréao ouro'**4, e pode ser usado com qual-
quer sistema restaurador a base de metacrilato.

Os dados encontrados mostraram que néo hou-
ve diferenga na microinfiltracdo entre os sistemas
resinosos a base de silorano e a base de metacrilato.
Provavelmente, o sistema adesivo Clearfil SE Bond
tenha produzido uma forca de unifo suficientemen-
te forte para resistir ao estresse de polimerizacéo da
resina composta Filtek Z250, que apresenta maior
taxa de contracdo volumétrica que a Filtek P90,
Nesse caso, a boa performance do adesivo teria pro-
movido o selamento das margens da restauracio®
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de maneira tdo eficaz quanto o sistema restaurador
de baixa contracéo.

Estudos mostram vantagens quando os mate-
riais a base de silorano sdo usados, como médulo
flexural e tenacidade a fratura relativamente altos’,
menor valor de contracido!é'® e reducéo da deflexéo
das cuspides'®?. Além disso, esse material pode ser
aplicado em incrementos horizontais, o que torna
sua técnica de aplicacdo mais facil. Andlise macro-,
micro- e nanométricas das propriedades mecénicas
da resina composta P90 em comparac¢do com resi-
nas compostas a base de metacrilato mostrou néo sé
que a resina composta P90 revelou boas proprieda-
des mecanicas, comparaveis com a dos outros mate-
riais, como apresentou estabilidade dessas proprie-
dades quando armazenada em diferentes solugoes'’.

No entanto, pesquisas anteriores avaliando a
microinfiltracdo nas margens de restauragoes des-
sas resinas sfo controversas. Alguns estudos!®?
mostram que o uso de resina a base de silorano em
restauracoes Classe V néo afetou o desempenho da
microinfiltracdo marginal quando comparados com
compoésito convencional, o que esta de acordo com
nossos resultados. Por outro lado, Bagis e colabora-
dores® mostraram néo haver infiltracido de corante
nas margens restauradas com sistema restaurador
de baixa contracdo de polimerizacéo. Isso pode ser
explicado pelas diferencas metodolégicas, ja que os
autores usaram cavidades Classe II e inser¢éo in-
cremental, o que normalmente ja diminui a tenséo
gerada pela contracdo de polimerizacdo para qual-
quer tipo de compdsito.

Os resultados deste estudo reforcam a ideia de
que o sistema restaurador e a reducéo da contracéo
por si s6 ndo garantem a integridade das margens
da restauracgéo?24. O fato do material ndo apresen-
tar microinfiltracdo imediata pode significar que a
forca de adesdo superou a for¢a de contragio, no en-
tanto esse fato ndo deve ser entendido como sucesso
clinico absoluto, pois mesmo uma minima contracéo
de polimerizacdo pode deixar estresses internos no
material que se transformariam em falhas na in-
terface adesiva apés certo tempo de vida clinica.
Estudo recente® comparando a performance clini-
ca ap6és um ano de materiais de baixa contracio de
polimerizacdo demonstrou que a redugdo desta néo
foi clinicamente significante, reforcando a ideia de
que outros fatores contribuem no desempenho dos
materiais restauradores. No entanto, trabalhos com
maior tempo de acompanhamento clinico devem ser
estimulados, a fim de que se possa avaliar o efeito
das modificagées na composicdo das resinas com-
postas.
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Conclusao

Os resultados apresentados neste estudo mos-
tram que o material restaurador a base de silorano
ndo apresentou melhora no selamento marginal das
restauragdes em comparagdo com o material restau-
rador convencional a base de metacrilato.

Abstract

Objective: The objective of this in vitro study was to
evaluate marginal leakage level on restorations created
by a methacrylate and a silorane-based restorative sys-
tem. Methods: Standardized box shaped Class V cavities
(4x4x2mm) were prepared at the cement-enamel junc-
tion on the buccal, lingual, mesial and distal surfaces
with margins in enamel and dentin of twenty non-car-
ious human molars. The teeth were randomly divided
into two groups and restored as follows: Group 1 (G1)
— Clearfil SE applied according to the manufacturer’s
and restored with composite resin Filtek Z250 and
Group 2 (G2) - Silorane adhesive applied according to
the manufacturer’s and restored with composite resin
Filtek Silorane. Composite resin was applied in a bulk
increment and polymerized for 40 seconds. The speci-
mens were immersed in 2% methylene blue solution for
4 hours and sectioned longitudinally through the cen-
ter of the restoration. The dye penetration on the adhe-
sive interface was examined under a stereomicroscope
and scored for both dentinal and enamel margins on
scores from 0 to 3. Data significance was analyzed by
using Kruskall Wallis and Student-Newman-Keuls tests.
Results: There was no significant difference between
these two different restorative systems for both dentin
(P=0.19), and enamel margins (P = 0.97). Conclusions:
There was no difference in sealing ability of the tested
restorative materials.

Key words: Dental leakage. Dentin-bonding agents.
Composite resins.
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