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1. INTRODUCAO

Os sistemas adesivos atuais seguem uma técnica "etch-and-rinse" ou "self-
etch”, que os diferem na forma como interagem com as estruturas dentéarias. Os
sistemas Etch-and-Rinse (dois passos) compreendem &cido fosférico para pré-
tratamento dos tecidos duros dentarios antes do enxague e posterior aplicacao de
um adesivo (MOSZNER; HIRT, 2012). Nessa abordagem, os adesivos sao
aplicados ap6és o uso acido fosforico, utilizando a técnica de
autocondicionamento, combinando condicionamento acido, primer e adesivo em
uma Unica etapa (VAN LANDUYT et al, 2007).

Dessa maneira, a longevidade de uma restauracéo é inerente ao adequado
protocolo de aplicacdo do sistema adesivo. No entanto, clinicamente muitos
fatores podem interferir na eficiéncia de uma restauragdo com resina como
material restaurador, sendo os principais problemas a contaminacdo do campo
operatorio por fluidos orais e microrganismos (ELKASSAS et al, 2016). Isso pode
levar a falha prematura da ligacdo de compdsitos fotopolimerizaveis, mesmo apos
varios métodos de descontaminacao.

Para evitar interferéncias no protocolo adesivo, geralmente o dique de
borracha é a melhor alternativa para garantir a anti-sepsia e o controle de
umidade (FEIRABEND et al, 2011). No entanto, em situacfes especificas o
controle da umidade € dificil, como acontece em lesdo cariosa localizada na
margem gengival ou préximo dela, e durante a colagem de braguetes em dentes
impactados ou parcialmente irrompidos para tracdo ortodontica (PRASAD, 2014),
sendo provavel que ocorra contaminacdo do campo operatdrio com sangue ou
saliva (ELKASSAS et al, 2016).

Dessa forma, o objetivo desse estudo foi avaliar a resisténcia de unido de
um sistema adesivo de dois passos "etch-and-rinse" a dentina na presenca de
contaminacdo sanguinea e determinar qual protocolo de descontaminagdo é
capaz de recuperar a adesdo. As hipoteses nulas a serem testadas foram de que
a contaminacao sanguinea nao prejudica a resisténcia adesiva a dentina e que 0s
protocolos de descontaminacdo testados serdo capazes de recuperar a
resisténcia adesiva a dentina.

Este estudo avaliou o efeito da contaminacdo sanguinea e dos
procedimentos de descontaminagdo realizados em diferentes etapas do
procedimento adesivo na resisténcia a microtracdo na uniao inicial e a longo
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prazo (UTBS) de um sistema adesivo convencional de dois passos (Single Bond,
3M ESPE, St Paul, MN, EUA) utilizando a dentina bovina.

2. METODOLOGIA

Os dentes utilizados para o experimento foram vinte incisivos bovinos os
quais foram armazenados em solucdo de cloramina-T a 0,5% por sete dias. O
esmalte dos dentes foi removido com triturador ortoddntico e a superficie da
dentina foi exposta e umedecida com papel abrasivo SiC de 400 e 500 grit
acoplado a uma maquina universal de polimento com velocidade de 50 rpm, sob
irrigacdo constante.

Cavidades cilindricas padronizadas foram preparadas com dimensfes de
4,0 £ 0,1 mm de diametro e 1,0 £ 0,1 mm de profundidade. Os dentes com
cavidades preparadas foram divididos em cinco grupos experimentais de seis
dentes e distribuidos aleatoriamente em um dos cinco protocolos de
contaminacgdo e descontamina¢do sanguinea utilizados.

Sangue humano fresco foi coletado da ponta do dedo de um voluntario ao
mesmo tempo em que 0s processos de restauracéo foram realizados. Nos grupos
de contaminacdo por sangue, foi acrescentado agua destilada e a secagem do
dente foi realizada com toalhas de papel estéreis.

O protocolo de adesivacéao foi realizado utilizando-se um sistema adesivo
de dois passos e enxague (Single Bond; 3M ESPE, St. Paul, MN, EUA) aplicado
de acordo com as recomendacdes dos fabricantes. Apos a fotopolimerizacdo do
adesivo, um compésito micro-hibrido (Filtek Z-250; 3M ESPE, St. Paul, MN, EUA)
foi aplicado em quatro incrementos de aproximadamente 1,0 mm de espessura.
Cada incremento foi fotopolimerizado por 20 segundos.

ApOs 24 horas de armazenamento em agua destilada a 37°C, os
espécimes foram seccionados em tiras de 0,5 mm? de espessura. Seis feixes de
cada dente foram obtidos fornecendo 30 varas por grupo para uTBS. Metade das
vigas foram testadas apds 24 horas e a outra metade foi testada apds 6 meses de
armazenamento em agua destilada a 37 ° C (n = 15). Os valores de forca de
adesdo a micro resisténcia a tracao foram expressos em MPa dividindo-se a
carga (kgf) aplicada no momento da fratura pela area da secédo transversal. Os
modos de falha foram classificados como adesivos, coesos dentro da dentina,
coesos em falha mista ou mista. Os dados foram analisados através de uma
analise de variancia de duas vias (a = 5%).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise estatistica realizada pelo atual estudo revelou que a
contaminacdo sanguinea prejudicou a resisténcia de unido de uma resina
composta a dentina e que qualquer um dos protocolos de descontaminacéo
testados foi capaz de recuperar a resisténcia de unido, as hip6teses nulas
testadas neste estudo foram rejeitadas.

Os resultados obtidos neste estudo comprovaram que, quando
comparados com 0 grupo controle, qualquer contaminacdo sanguinea em
qualquer etapa da aplicagdo do sistema adesivo diminuiu o uTBS, tanto em 24
horas quanto em seis meses. De acordo com a literatura, 0 sangue é capaz de
interagir com a superficie dentinaria, e o contetdo de proteinas e macromoléculas
de fibrinogénio e plaquetas pode formar uma pelicula fina na superficie que
dificulta a infiltracdo do adesivo na dentina tratada, enfraquecendo a forca de
adesao (TACHIBANAA et al, 2010). Além disso, as proteinas residuais do sangue
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poderiam permanecer na superficie de ligacdo polimerizada, eliminando uma
camada inibida pelo oxigénio, que tem o potencial de evitar a copolimerizacéo
entre camadas sucessivas de material composto (DE CARVALHO MENDONCA
et al, 2010).

Dentre os protocolos de descontaminacdo, quando a contaminacgao
ocorreu apos a aplicacdo do acido e antes da aplicacdo do sistema adesivo
(Grupo 1), os valores de resisténcia de unido foram maiores que nos demais
grupos contaminados, ambos em 24 horas em 6 meses. Esses resultados séo
explicados devido a que o0s processos de limpeza realizados apés a
contaminacdo do sangue, foram capazes de eliminar grande parte das proteinas
sangilineas depositadas na superficie da dentina, além de se hipotetizar que a
aplicacao do primer limpa ou hidrolisa o sangue. No entanto, como 0S mesmos
valores do grupo controle ndo foram atingidos, pode-se demonstrar que o
enxagle com agua nao é suficiente para uma total descontaminacgéo da superficie
dentinaria.

Quando a contaminagcdo ocorreu ap6s a aplicacdo do sistema adesivo
(Grupos 2 e 3), a diminuicdo na resisténcia de unido pode ser atribuida a
degradagcdo dos componentes adesivos da camada adesiva contaminada ao
invés de sua remocao. Além disso, a presenca de umidade excessiva aprisionada
nos componentes degradados nos tubulos dentinéarios pode ter prejudicado a
ligacdo com as camadas compostas subsequentes (TAY; PASHLEY, 2003).

Além disso, neste estudo pode-se demonstrar que nao € recomendada a
adesao da superficie contaminada apds a contaminacao da superficie da dentina
pelo sangue. Nos grupos 3 e 4, onde um procedimento de re-condicionamento foi
realizado ap6s a contaminacdo do sangue, valores menores de pTBS também
foram observados. Uma possivel explicacdo para isso € que o recobrimento da
superficie dentinaria poderia fornecer uma camada excessiva de dentina
desmineralizada, que poderia ndo ser totalmente penetrada pelo sistema adesivo,
permitindo a formacdo de uma area adesiva fragil (PESCHKE et al, 2000).

Este estudo mostrou o efeito negativo que a contaminagdo do sangue
tem sobre a adesdo a dentina usando um sistema adesivo de dois passos para o
condicionamento e enxague. Além disso, pode ser estabelecido que a
recuperacdo da adesdo de superficies de dentina contaminadas com sangue néo
depende apenas de uma limpeza precisa com agua destilada e que outros
agentes de limpeza devem ser testados para estudos posteriores.

4. CONCLUSOES

Os achados deste estudo provaram que a contaminacdo sanguinea
prejudica significativamente a resisténcia de unido dos adesivos de dois passos a
dentina, além disso, qualquer um dos protocolos de descontaminacéo testados
poderia recuperar a forca de adesédo. Dessa maneira, durante os procedimentos
de restauracdo que utilize adesivos de dois passos, quando a superficie da
dentina é contaminada com sangue, a superficie dentinaria deve ser preparada
novamente com um cortador rotativo para evitar prejudicar a eficiéncia da ligacéo
do sistema adesivo.
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