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FIGURA 1 - Divisao dos grupos
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RESUMO

Este estudo objetivou aprimorar os protocolos clinicos e avaliar a resisténcia de unido de
pinos de fibra de vidro a dentina do canal radicular. Para isto, os grupos foram divididos de
acordo com o protocolo de fixagcdo (n=10): Single Bond Universal + RelyX Ultimate (SU);
Clearfil SE Bond + RelyX Ultimate (CS) ou RelyX U-200 (U-200) e momento do preparo
protético (sem preparo - controle; preparo imediato ou apds 7 dias), por meio de ensaio
mecanico de micro push-out e classificagdo do padrao de falha. Os dados obtidos foram
analisados inicialmente para deteccdo de distribuicdo normal e homogeneidade. Foi
empregada analise de variancia fatorial ANOVA dois-fatores (a=0,05), seguida pelo teste de
Tukey para comparagdes multiplas. Nao houve efeito significante para nenhum fator em
estudo. Pode-se concluir que os protocolos de fixacdo utilizados € o momento do preparo
protético ndo influenciaram na resisténcia de unido e padrao de falha do pino de fibra de vidro

ao conduto radicular.

Palavras-chave: Técnica para retentor intrarradicular; cimentos de resina; colagem dentaria.



ABSTRACT

This study aimed to improve the clinical protocols and evaluate the bond strength and depth
of cementation of fiber posts to root canal dentin. For this, the groups were divided in
accordance with the protocol (n=10): Single Bond Universal + RelyX Ultimate (SU); Clearfil
SE Bond (CS) + RelyX Ultimate or RelyX U-200 (U-200) and time of the prosthetic
preparation (unprepared- control; immediate or preparation after 7 days), through micro push-
out test and failure mode classification (n = 10). The data obtained were analyzed initially for
detecting normal distribution and uniformity. Was used analysis of variance ANOVA two-
way (a = 0.05), followed by the Tukey test for multiple comparisons. There was no
significant effect on either factor in study. It can be concluded that the fixation protocols used
and the time of the prosthetic preparation not influenced on the bond strength and failure

mode of fiber post to the root canal.

Key-words: Post and core technique; resin cements; dental bonding.



1. INTRODUCAO

A reabilitacdo de dentes tratados endodonticamente tem se apresentado como desafio
para a odontologia restauradora, especialmente quando ha perda substancial de estrutura
coronaria, com presenca de pouco remanescente dentario para realizacdo do procedimento
reabilitador (Ferrari et al., 2000).

O nucleo metéalico moldado e fundido foi indicado para esse tipo de reabilitagdao
durante anos por apresentar a grande vantagem de reproduzir a anatomia interna do conduto
radicular, adaptando-se com maior precisdo as paredes do canal, no entanto, sdo altamente
rigidos e induzem concentracdes de tensdes (Lanza et al., 2005; Santos-Filho et al., 2008).

O deslocamento do pino no interior do canal radicular ¢ a falha mais frequente
(Cagidiaco et al. 2008), possivelmente devido a complexidade da adesdo deste a dentina do
canal radicular (Faria-e-Silva et al., 2012; Faria-e-Silva et al., 2013). Outra falha comumente
relatada ¢ a fratura do nticleo de preenchimento na por¢ao corondria, que parece também estar
relacionada a adesdo entre o pino e resina do nucleo de preenchimento.

Na tentativa de melhorar a resisténcia de unido ao canal radicular, cimentos resinosos
de polimerizacdo dual t€ém ganhado popularidade. Estes cimentos apresentam ativacao
quimica, por meio de iniciadores quimicos e ativacdo fisica, por meio da ativagdo com luz.
Desta forma, nas porc¢des apicais do canal radicular, onde o acesso a luz ¢ dificultado, a
polimerizacdo quimica ocorre aumentado a resisténcia de unido dos pinos de fibra ao

substrato dentinario (Faria-e-Silva et al., 2012).

A completa polimerizagdo dos cimentos resinosos duais e da resina composta do
nucleo de preenchimento so ocorre apds 24 horas. No entanto, outra importante vantagem dos
pinos de fibra ¢ a possibilidade de realizagdo de restauracdes diretas na mesma sessao clinica,
o que reduz custos e amplia o alcance social. Assim, t€ém-se realizado o preparo protético
imediatamente apds a confeccdo do nucleo. Este procedimento pode induzir tensdes na
interface adesiva, uma vez que esta ndo estd completamente polimerizada podendo entdo,

comprometer a unidao entre o pino, cimento resinoso € dentina radicular.

Este trabalho tem como objetivo avaliar o efeito do protocolo de fixagdo e momento
do preparo protético na resisténcia de unido e padrdo de falha do pino de fibra de vidro a
dentina do canal radicular, variando tipo de cimento resinoso e de sistema adesivo. A hipdtese
nula ¢ de que o protocolo de fixacdo e o0 momento de preparo protético nao influenciard na

resisténcia de unido e padrao de falha.



2. MATERIAL E METODOS

2.1 Delineamento experimental
Experimento fatorial inteiramente ao acaso.

Fatores em estudo: Protocolo de fixagdo em 3 niveis; momento do preparo protético em 3

niveis, sendo um controle.

Variavel resposta: Resisténcia de unido expressa em MegaPascal (MPa) e profundidade de

cimentacgao.

Meétodo de analise: Ensaio mecanico de micro push-out e padrao de falha.

2.2 Divisao dos grupos

Single Bond Universal + RelyX Ultimate [ sge - PR11}

Sem Preparo
Clearfil SE Bond + RelyX Ultimate Controle - CS
(Controle)

RelyX U-200 Controle - U-200

Single Bond Universal + RelyX Ultimate Imediato - SU
. _ Preparo Imediato . . \mediato . CS
90 Raizes (N=10) Clearfil SE Bond + RelyX Ultimate mediato -
RelyX U-200 Imediato - U-200

Single Bond Universal + RelyX Ultimate [IACICEREY

Preparo apés 7 dias Clearfil SE Bond + RelyX Ultimate 7 dias - €S

RelyX U-200 7 dias - U-200

Figura 1 — Divisao dos grupos.

2.3 Selecao e seccio dos dentes

Para a realizagdo deste trabalho foram utilizadas 90 raizes de incisivos bovinos
armazenadas em agua deionizada, sob refrigeracdo. Apods a limpeza dos dentes com lamina de
bisturi, as coroas foram seccionadas com o auxilio de um disco diamantado dupla face

acoplado a uma pega reta em baixa rotacdo. O seccionamento foi realizado de maneira a obter
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15 mm de remanescente radicular, aferidos com paquimetro digital com precisdo de 0,01 mm
(Mitutoyo, SP, Brasil). Em seguida, foram selecionadas as raizes que apresentavam
semelhanga na morfologia interna e externa. Como critério de exclusdo, foram
desconsiderados a presenca do apice radicular aberto, curvatura excessiva e grande didmetro
do canal radicular. Neste ultimo item, foram excluidas as raizes em que a broca fornecida pelo
fabricante do kit do pino utilizada neste estudo, entrava passivamente na abertura do canal

radicular.
2.4. Inclusio e simulacio do ligamento periodontal

Inicialmente, as raizes foram mensuradas no sentido mésio-distal e vestibulo-lingual,
com o auxilio de um paquimetro digital. As superficies externas das raizes foram recobertas
com uma fina camada de cera rosa n°7 (Lysanda, SP, Brasil), simulando a espessura do
ligamento periodontal (0,25 mm de cada face da raiz). Apds o aquecimento da cera, a raiz foi
mergulhada e imediatamente removida. Novamente, as raizes foram mensuradas para garantir

a padronizagao da espessura.
2.5. Alivio do conduto radicular

Foi realizado alivio do conduto radicular com a sequéncia de brocas gates-glidden n°
2, 3 e 4 (TDKaFILES, PR, Brasil), largo peeso n° 4 (MANI, Tochigi, Japao), e broca do kit do
pino de fibra de vidro (Whitepost DC 3, FG Produtos Odontologicos, SC, Brasil), na
profundidade de 10 mm. Entre as brocas, foi realizada a irrigagdo com soda clorada a 2,5%
(Asfer Industria Quimica Ltda, SP, Brasil) (Feng et al., 2007) e aspiracdo com ponta de médio
calibre. Ao final, foi aplicado 4cido etilenodiamino tetra-acético (EDTA trissodico,
Biodindmica Quimica e Farmacéutica Ltda, PR, Brasil) e aguardado 1 min (Gu et al., 2009) e
entdo, foi realizado enxague com agua deionizada e aspira¢do (Demet et al., 2017). Apods a
aspiracgdo, foi realizado controle de umidade com cone de papel absorvente (Absorbent Paper

Points, Meta Co. Ltda, Chungbuk, Korea).
2.6. Tratamento de superficie do pino de fibra de vidro

Os pinos de fibra de vidro foram submetidos ao tratamento de superficie com perdxido
de hidrogénio a 35% (Whiteness HP, FGM Produtos Odontolégicos, SC, Brasil) por 1 min,
com auxilio de microbrush (Brush, KG Sorensen, SP, Brasil) (Menezes et al., 2014). Em
seguida, foram lavados com agua deionizada por 1 min, secos com suave jato de ar por 1 min.

Em seguida aplicou-se o silano (Prosil, FGM Produtos Odontologicos, SC, Brasil) por 1 min e
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adesivo (Single Bond Universal, 3M ESPE, Alemanha) por 20 segundos friccionado
ativamente com microbrush (Chan et al., 2003). Apds a remogdo do excesso, foi aplicado
suave jato de ar por 5 segundos, seguido pela fotopolimerizagao por 10 segundos em cada
face do pino, totalizando 40 segundos. Para a fotopolimerizagdo, foi utilizado um aparelho
fotopolimerizador (Bluephase, Ivoclar Vivadent). A intensidade de luz do aparelho foi aferida

com radiometro (Kondortech Equipamentos Odontologicos, SP, Brasil).
2.7. Hibridizacao do remanescente coronario

Uma bolinha de algodao foi inserida na entrada do canal radicular e foi realizado
condicionamento seletivo do esmalte do remanescente corondrio com acido fosforico a 37%
(Condac37, FGM Produtos Odontologicos, SC, Brasil) durante 30 segundos. Apos o
condicionamento acido, realizou-se o enxague com agua deionizada pelo mesmo tempo e
controle de umidade com papel absorvente. A bolinha de algoddo foi trocada e entdo, foi
aplicada na dentina clorexidina a 2% por 1 min com microbrush e foi realizado o controle de
umidade com papel absorvente. Apos o controle de umidade, o adesivo (Single Bond
Universal) foi aplicado e fotopolimerizado na dentina do remanescente coronario conforme

descrito acima, no item 2.6.
2.8. Fixacao do pino de fibra de vidro

Os pinos foram cimentados, de acordo com a divisdo dos grupos e recomendagdes dos

fabricantes, com os respectivos sistemas adesivos e cimentos resinosos listados abaixo:

Single Bond Universal + RelyX Ultimate: O adesivo Single Bond Universal foi

aplicado e fotopolimerizado na dentina do canal radicular, conforme descrito acima, no item
2.6. O cimento resinoso RelyX Ultimate Cliker (3M ESPE, Alemanha), cor translacida, foi
manipulado, misturando as pastas base e catalisadora sobre uma placa de vidro, por 10
segundos. Em seguida, o cimento manipulado foi inserido no interior do canal, por meio de
uma lima n° 35, a qual foi removida no sentido anti-horario. Em seguida, o pino foi inserido
no interior do canal e realizada pressdo digital por 10 segundos. Apds 1 min, o excesso de
cimento foi removido com microbrush. Aguardou-se 5 min e a fotopolimerizacdo do cimento
foi realizada por 40 segundos em cada face (vestibular, palatina, mesial, distal e incisal),

totalizando 200 segundos (Figura 10).

Clearfil SE Bond + RelyX Ultimate: O primer do sistema adesivo Clearfil SE

Bond (Kuraray America, Inc., Nova York, USA) foi aplicado sobre a dentina do canal
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radicular com microbrush, aguardado 20 segundos, seguido de uma suave secagem com jato
de ar. O bond do mesmo sistema foi aplicado com microbrush por fric¢do durante 20
segundos, o excesso foi removido, seguido de suave secagem com jato de ar e
fotopolimerizacao por 10 segundos. O cimento resinoso RelyX Ultimate foi manipulado,

inserido no interior do canal e fotopolimerizado, conforme descrito anteriormente.

RelyX U-200: O cimento resinoso U-200 Clicker (3M ESPE, Alemanha) cor
translucida, foi manipulado, misturando as pastas base e catalisadora sobre uma placa de
vidro, por 10 segundos. Em seguida, o cimento manipulado foi inserido no interior do canal,
por meio de uma lima n° 35, a qual foi removida no sentido anti-horario. Em seguida, o pino
foi inserido no interior do canal e realizada pressdo digital por 10 segundos. Apds 1 min, o
excesso de cimento foi removido com microbrush. Aguardou-se 5 min e a fotopolimerizacao
do cimento foi realizada por 20 segundos em cada face (vestibular, palatina, mesial, distal e

incisal), totalizando 100 segundos.
2.9. Confecciio do niicleo de preenchimento

Para a confeccdo do nuacleo de preenchimento, foi utilizada resina composta
nanoparticulada (Filtek Z-350 XT, 3M-ESPE, Alemanha), cor A1E. Para a padronizacdo do
formato dos nucleos, foi utilizado um modelo de gesso contendo em sua superficie externa a
geometria dos nucleos pré-fabricados com extensdo axial de 6 mm. Uma matriz de acetato
transparente de 0,5 mm de espessura (Bio-Art Equipamentos Odontologicos Ltda, SP, Brasil)

foi posicionada em uma plastificadora a vacuo para a copia dos nucleos.

Apos a plastificacdo, o molde obtido de todos os nucleos foi recortado, realizado um
alivio na face incisal para o encaixe do molde na raiz para a confec¢do do nucleo de

preenchimento.

Foi inserido no interior do molde do nucleo gel hidrossoluvel (KY, Johnson &
Johnson do Brasil Indastria e Comércio de Produtos para Saude Ltda, SP, Brasil) com
microbrush para dar inicio ao procedimento restaurador. Apoés isto, a resina composta foi
inserida com espatula de inser¢do e fotopolimerizada por 20 segundos em todas as faces
(vestibular, palatina, mesial, distal e incisal) totalizando 100 segundos. Apds a remog¢ao do
molde com lamina de bisturi n°® 12, foi realizado enxague do gel e foi obtido o nucleo de

preenchimento de 6 mm de altura.

2.10. Preparo protético
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O preparo protético foi confeccionado de acordo com a divisdo dos grupos (imediato
ou apods 7 dias) com pontas diamantadas cilindricas n® 2214 (KG Sorensen, SP, Brasil), em
sua profundidade total (1 mm de didmetro), em alta-rotagdo e sob irrigagdo abundante. Foi
preparada cada superficie do nicleo e do remanescente coronario: vestibular, lingual, mesial,

distal e incisal.
2.11. Seccao das raizes

As raizes foram fixadas em placas de acrilico com adesivo a base de cianocrilato, de
maneira que o longo eixo do pino ficasse paralelo a superficie da placa e seccionadas com
cortadeira metalografica de precisdo (Isomet 1000; Buehler, IL, USA) a uma velocidade de
250 rpm. As placas foram acopladas a cortadeira, por meio de um disco diamantado dupla
face (Extec Dia. Wafer Blade 4” X.012 X 1/2 - 102 mm x 0,3 mm x 127 mm, ERIOS
Equipamentos Ltda, SP, Brasil) sob refrigeracdo, realizou-se cortes paralelos entre si no
sentido vestibulo-apical de forma a obter 6 sec¢des de aproximadamente 1 mm de espessura,
sendo 2 para cada terco da raiz — cervical, médio e apical. Foi realizada uma marcacao na

seccdo para auxiliar no seu posicionamento na maquina de ensaio mecanico.
2.12. Ensaio mecanico de micro push-out

Para a execug@o do ensaio mecanico de micro push-out, as sec¢des das raizes foram
posicionadas em dispositivo especifico fixado na base da Maquina de Ensaio Mecanico
(EMIC DL 2000, EMIC Equipamentos e Sistemas de Ensaio Ltda, PR, Brasil). O ensaio foi
entdo conduzido a uma velocidade de 0,5 mm/min (Naves et al., 2016), em carregamento de

compressao até ocorrer a falha.

A espessura foi mensurada por meio de um paquimetro digital e os raios através de
uma camera digital (ZEISS AxioCam ERc 5s, Alemanha) acoplada a um microscopio 6ptico
(Mitutoyo QM-Data 200, SP, Brasil), onde os espécimes foram fotografados e medidos

através do software do sistema.
2.13. Classificaciao do padrao de falha

Apds o ensaio, os espécimes foram avaliados quanto ao padrdo de falha. Para isto, os
espécimes ensaiados foram analisados em um estereomicroscopio Leica MS 5 (Leica

microsystems, Wetzlar, Alemanha) com camera digital acoplada.

2.14. Analise estatistica dos dados
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Os dados obtidos foram analisados inicialmente por testes para deteccdo de
distribuicdo normal e homogeneidade (Shapiro-Wilk e de Levene). Posteriormente foi
empregada andlise paramétrica de variancia fatorial ANOVA dois-fatores em nivel de
significancia de 5% de probabilidade. Foi realizado também o teste de Tukey para

comparagdes multiplas. O sofiware estatistico utilizado foi o IBM SPSS.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO
Os testes estatisticos utilizados ndo revelaram diferenca significante dos fatores em

estudo e interagdo entre eles (p>0.05). Desta forma, a hipotese nula do estudo foi aceita.

O nucleo de preenchimento ¢ importante para estabilizacdo do pino de fibra de vidro
e permitir uma area de suporte para se realizar o preparo protético (Hattori et al., 2010).
Apesar de alguns cimentos resinosos apresentarem gradual aumento do grau de conversao
apos a sua completa polimerizagao (De Souza et al., 2015), este aspecto nao influenciou nos

materiais avaliados € no momento do preparo protético.

O pino de fibra de vidro e o nucleo de preenchimento apresentam modulo de
elasticidade proximos ao da dentina, favorece a distribui¢do de tensdes de forma homogénea e
diminui o risco de fraturas sem a possibilidade de reparo da restauracdo e o actimulo de
tensdes na interface dentina/cimento (Verissimo et al., 2014; Santos et al., 2010). Desta
forma, a broca diamantada utilizada em alta-rotagdo para a realizagcdo do preparo protético

ndo foi capaz de gerar acimulo de tensdo nas interfaces e falhas significativas.

Nao houve diferenca estatistica significante para os tergos radiculares. Clinicamente
este aspecto ¢ favoravel, visto que demonstra a efetividade da cimentagdo em profundidade. A
translucidez do pino de fibra de vidro permitiu satisfatoria transmissdo de luz sobre os
primeiros 10mm de profundidade. No entanto, o protocolo de utilizacdo dos cimentos
resinosos testados executado corretamente se faz essencial para melhorar a reten¢do do pino

de fibra de vidro a longo prazo.

Foram detectadas falhas mistas em sua maioria, seguidas por falhas adesivas tipo II,

independente do terco radicular.
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4, CONCLUSAO

Dentro das limitagdes deste estudo, € possivel concluir que os diferentes protocolos de
fixacdo utilizados e o momento do preparo protético imediato ou apds 7 dias nao
influenciaram a resisténcia de unido e padrao de falha do pino de fibra de vidro a dentina do

canal radicular.
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