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Objetivo: Avaliar a resisténcia de unido de sistemas adesivos
autocondicionantes a superficie dentindria em molares
deciduos.

Método: Foram utilizadas 40 superficies dentindrias distribuidas
em quatro grupos (n=10/grupo), de acordo com o material
utilizado: G1 (grupo controle)=Adper Single Bond (3M/ESPE),
G2=Self-Etch (Vigodent), G3=AdheSE (lvoclar/Vivadent) e
G4=Futurabond NR Single Dose (Voco). Os sistemas adesivos
foram utilizados de acordo com as instrugdes de cada fabricante
e, apos, foram confeccionados cilindros de resina composta
Filtek Z250 (3M/ESPE) sobre as camadas adesivas. Cada corpo
de prova foi submetido ao teste de resisténcia de unido ao
cisalhamento em maquina de ensaio universal (EMIC DL-2000)
com velocidade de 0,5mm/minuto. Os dados foram obtidos em
Mpa e submetidos aos testes estatisticos Kolmogorov-Smirnoyv,
ANOVA e Tukey com nivel de significancia de 5%.

Resultados: O grupo AdheSE apresentou média de forga maxima
de ruptura significativamente superior aos outros grupos (9,25
Mpa). Os grupos Single Bond(6,25 Mpa) e Self-Etch (4,14Mpa)
nao diferiram significativamente entre si. O grupo Futurabond
NR Single Dose (3,46Mpa) apresentou menor média de forga
maxima de ruptura diferindo significativamente do AdheSE e do
Single Bond.

Conclusdo: O AdheSE pode ser bem empregado na clinica
odontopediatrica pois apresentou valores mais altos de
resisténcia de unido ao cisalhamento, seguido do Adper Single
Bond 2 e do Self-Etch Vigodent. O Futurabond NR Single Dose
apresentou valores de resisténcia de unido a dentina muito
baixos para afirmarmos que seria adequado para o uso clinico
em dentes deciduos.

DESCRITORES
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ABSTRACT

Objective: To evaluate the bond strength of self-etch adhesive
systems to the dentin of primary molars.

Method: Forty dentin surfaces were distributed into 4 groups
(n=10/group), according to the material used: G1 (control
group)=Adper Single Bond (3M/ESPE), G2=Self-Etch (Vigodent),
G3=AdheSE (lvoclar/Vivadent) and G4=Futurabond NR Single
Dose (Voco). The adhesive systems were used according the
manufacturers’ instructions and then composite resin (Filtek
Z250; 3M/ESPE) cylinders were built onto the adhesive layer.
Each specimen was tested in shear strength in a universal testing
machine (EMIC DL-2000) at a crosshead speed of 0.5 mm/
min. Data (in MPa) were analyzed statistically by Kolmogorov-
Smirnov, ANOVA and Tukey's tests at 5% significance level.
Results: The group AdheSE presented significantly higher mean
bond strength (9.25 MPa) than the other groups. The groups
Single Bond (6.25 Mpa) and Self-Etch (4.14 Mpa) did not differ
significantly from each other. The group Futurabond NR Single
Dose presented significantly lower mean bond strength (3.46
Mpa) than those of the groups AdheSE and Single Bond.
Conclusion: AdheSE may be used in the pediatric clinic because
it presented the highest shear bond strength values, followed
by Adper Single Bond 2 and Self-Etch Vigodent. Futurabond NR
Single Dose presented too low shear bond strength to dentin to
validate its indication for clinical use in primary teeth.

Dental materials; Dentin-bonding agents; Shear strength; Tooth,
deciduous; Pediatric dentistry.
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INTRODUCAO

O manejo dos pacientes infantis nos procedimentos
odontolégicos é complexo. A crianga possui um
tempo limite de tolerancia em relagdo ao tempo dos
procedimentos e a técnica operatdria. Com o avango
das resinas compostas, as quais tém se tornado mais
resistentes e mais estéticas, o amalgama tem sido
cada vez menos utilizado, alem disso, os materiais
restauradores ionoméricos ainda ndo sdo adequados
para serem empregados como restauracdo definitiva em
cavidades muito amplas. Por isso, afirma-se que o uso de
restauracGes de resina composta em criangas esta cada
vez mais indicado’2.

A adesividade ao esmalte e a dentina tem estado
entre os avangos mais importantes para a Odontologia
nos ultimos cinqlienta anos?. Entretanto, a adesividade a
estrutura dentindria ainda é um fendmeno relativamente
novo. O avanco significativo da adesividade ao esmalte
nos séculos XX e XXI tem sido a principal razdo para o
sucesso clinico de varios procedimentos restauradores.
A adesdo a dentina tem apresentado menor sucesso e
possui um histérico desfavoravel em relacdo a adesdo
ao esmalte*. Muitas geragGes de sistemas adesivos ja
foram desenvolvidas®, tornando a ades3o a dentina mais
favoravel, mas ainda se mostrando duvidosa.

As técnicas adesivas mais atuais sdo as de 52 e 62
geracdo®, destacando que a técnica de condicionamento
acido total (total etch) utilizando a 52 geragdo de
sistemas adesivos provou sua efetividade clinica, porém
é composta por uma etapa separada de condicionamento
acido antes da aplicacdo do sistema adesivo de frasco
Unico (primer e adesivo num mesmo frasco). Sistemas
adesivos recentes utilizam o uso de primers e/ou
adesivos autocondicionantes (self etching), os quais
combinam acido com o primer em etapa Unica e adesivo
separadamente (52 geragdo), ou combinam acido com
primer e adesivo em uma Unica etapa (62 geragdo). Além
da simplificagdo da técnica, a razdao da escolha desses
sistemas é a desmineralizacdo superficial da dentina e a
penetragdo simultanea dos mondmeros, os quais podem
ser polimerizados in situ®.

Os sistemas adesivos autocondicionantes sdo
atrativos para a clinica odontopediadtrica porque
requerem menos etapas e menor tempo de trabalho em
relagdo aos sistemas de condicionamento acido total®?,
dispensando também a etapa de enxague?®.

Enquanto a adesdo aos dentes permanentes tem
sido extensamente pesquisada, poucos estudos tém
sido realizados em relacdo aos sistemas adesivos em
dentes deciduos>®®%°, Existem diferengas quimicas,

fisiolégicas e micromorfolégicas'®, menor mineralizagdo
e menor concentragdo de tubulos dentinarios®”*?, maior
permeabilidade e maior reagdo ao condicionamento
acido®®, nos dentes deciduos em relagdio aos
permanentes®.

Devido as diferencas estruturais dos dentes deciduos
em relagdo aos permanentes, a grande variedade de
sistemas adesivos autocondicionantes que estdo surgindo
no mercado, inclusive kits especificos com embalagens
atrativas para os pacientes infantis e os beneficios em
relagdo ao manejo desses pacientes, o objetivo deste
estudo foi avaliar a resisténcia de unido desses produtos
a superficie dentinaria em molares deciduos, analisar e
comparar os resultados encontrados e avaliar a indicagao

do uso desses sistemas na odontopediatria.

METODOLOGIA

Essa pesquisa foi submetida a avaliacdo e aprovada
pela Comissdo Cientifica e de Etica da Faculdade de
Odontologia da PUCRS e pelo Comité de Etica em
Pesquisa da PUCRS (Protocolo 1206/07).

Neste estudo foram utilizados 20 dentes humanos
molares deciduos higidos, extraidos em época de
esfoliacdo obtidos no Banco de Dentes da Faculdade de
Odontologia da Pontificia Universidade Catdlica do Rio
Grande do Sul, armazenados em agua destilada, trocada
periodicamente, sob refrigeracdo a 4°C.

Os remanescentes radiculares foram seccionados
ao nivel da jungdo cemento-esmalte com auxilio de um
disco diamantado dupla face (KG Sorensen, Sdo Paulo,
SP, Brasil) em baixa rotacdo e sob refrigeracdo a agua.
Posteriormente, as coroas foram seccionadas no sentido
meésio-distal com o mesmo disco, obtendo-se assim duas
metades corondrias: uma vestibular e outra lingual.

Os dentes foram incluidos em resina acrilica
autopolimerizdvel JET (Artigos Odontolégicos Cldssico,
Campo Limpo Paulista, SP, Brasil) no interior de um
cano de PVC com altura de 20mm. Cada metade foi
fixada com a face vestibular ou lingual contra uma
placa de vidro, utilizando-se para isso, uma pequena
porg¢do de cera utilidade (Artigos Odontoldgicos Classico,
Campo Limpo Paulista, SP, Brasil). O cano de PVC foi
levado sobre a placa de vidro de forma que a superficie
dentinaria ficasse posicionada no centro do cano. Apds,
a resina acrilica autopolimerizdvel de cor rosa, na fase
arenosa, foi colocada no interior do dispositivo cilindrico
preenchendo-oporcompleto.Apdsapolimerizagdo,abase
daresina acrilica do conjunto dente-resina foi desgastada
aproximadamente 1mm em um politriz com lixa de
carbeto de silicio de granulagdo 220 (Norton Abrasivos
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Brasil, Sdo Paulo, SP, Brasil), para remogdo do esmalte
e exposicdo da dentina. As superficies dentindrias foram
polidas seqiiencialmente com lixas d’agua de granulagdo
400 e 600 (Norton Abrasivos Brasil) umedecidas em
dgua. As lixas foram deixadas abertas sobre uma
bancada e as superficies dentinarias foram esfregadas
sobre as lixas em um Unico sentido com uma distancia
de 15cm, repetindo-se o procedimento por quatro vezes
consecutivas e realizando-se % de volta a cada vez. As

amostras foram lavadas em agua corrente e, em seguida,
foi feita profilaxia com pedra pomes (Vigodent, Rio de
Janeiro, RJ, Brasil) e agua por 5 segundos, utilizando-se
uma escova de Robinson (DFL, Rio de Janeiro, RJ, Brasil)
em baixa rotagdo. Apds, foi realizada lavagem com agua
e secagem com leves jatos de ar para remover o excesso
de agua da superficie dentinaria. As 40 superficies
dentinarias foram divididas, aleatoriamente, em quatro
grupos, conforme apresentado no Quadro 1.

Quadro 1. Sistemas Adesivos Utilizados em cada grupo e composicoes.

Grupos

Nomes Comerciais, lote e Validade

Composi¢ao

Gl

grupo controle: condicionamento acido Scotchbond
Etchant (3M/ESPE, Saint Paul, MN, EUA, lote 5EX,
validade 03/2008) e sistema adesivo Adper Single
Bond 2 (3M/ESPE, St. Paul, MN, EUA, lote 6HR,
validade 06/2009)

Scotchbond Etchant: acido fosférico 35%; Adper Single Bond
2: agua, BIS-GMA, HEMA, ésteres fosforicos metacrilatos,
copolimero do acido polialcendico, BAPO e canforoquinona

G2

grupo de teste com sistema adesivo de dois passos
Self-Etch (Vigodent, Rio de Janeiro, RJ, Brasil, lote
003/06, validade Jan/2008

Self-Etch  Bond Primer: HEMA copolimero, mondémero
adesivo (MEP), dimetacrilatos, alcool, agua, fotoiniciadores
e estabilizadores; Self-Etch Bond Adesivo: mondnero adesivo
(MEP), HEMA, BIS-GMA, dlcool, dimetacrilatos, Microfiller,

fotoiniciadores e estabilizadores

G3

grupo de teste com sistema adesivo autocondicionante
de dois passos AdheSE 1 Primer (lvoclar Vivadent, AG,
Schaan, Liechtenstein, lote H32396, validade 03/2008
e AdheSE 2 Bonding agent, lote H31019, validade
04/2008

acrilato de 4acido fosfénico,
agua, e fotoiniciadores; Agent:

HEMA, dimetacrilato, didxido de silicio, fotoiniciadores e

Primer:  dimetacrilato,

estabilizadores Bondin

estabilizadores

G4

grupo de teste com sistema adesivo autocondicionante
de um passo Futurabond NR Single Dose (VOCO,

Oxietilmetacrilato, BHT, etanol, acidos organicos e fluoretos.

Cuxhaven, Germany, lote 741696, validade 10/2008

Foram utilizadas 10 superficies dentinarias para
cada grupo, e a utilizagdo dos materiais sempre seguiu as
instrucBes dos seus respectivos fabricantes.

No grupo 1 foi realizado o seguinte procedimento
em cada superficie dentinaria das amostras do grupo
controle: condicionamento com acido fosférico 35%
Scotchbond Etchant (3M/ESPE, Saint Paul, MN, EUA) por
15 segundos, lavagem com agua durante 10 segundos,
remog¢ao do excesso de dgua com pequena por¢ao
de algoddo esterilizado, aplicagdo de duas camadas
consecutivas do sistema adesivo Adper Single Bond 2
(3M/ESPE, St. Paul, MN, EUA) com pincel microbrush
descartavel, secagem com leve jato de ar a uma
distancia de 2cm e fotopolimerizagao com o aparelho de
fotoativagdo Optilight Plus (Gnatus, Sdo Paulo, SP, Brasil)
por 20 segundos.

No grupo 2 foi aplicado o primer autocondicionante
Self-Etch Bond Primer (Vigodent, Rio de Janeiro, RJ,
Brasil) sobre as superficies dentindrias das amostras
de grupo-teste de modo suave com pincel microbrush,
esfregando, levemente, cada superficie por 30 segundos,
em seguida aplicando o Self-Etch Bond (Vigodent, Rio de
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Janeiro, RJ, Brasil) com pincel microbrush, e apds, um
breve jato de ar com aproximadamente 2cm de distancia
e fotopolimerizagdo com o aparelho de fotoativagao
Optilight Plus por 20 segundos.

No grupo 3, primeiramente foi aplicada quantidade
AdheSE
AG, Schaan, Liechtenstein) com pincel microbrush,

adequada de Primer (lvoclar-Vivadent,
umectando cada superficies dentindria deste grupo-teste
até o completo recobrimento, apds esfregar durante 15
segundos foi dispensado o excesso com forte jato de ar,
até que a pelicula superficial e mével de liquido ndo fosse
mais visivel. Na sequéncia foi aplicado o AdheSE Bond
(Ivoclar-Vivadent), utilizando um jato de ar muito fraco
para dispensar o excesso e polimerizagdo durante 20
segundos com o aparelho de fotoativagdo Optilight Plus.

No grupo 4 uma dose do sistema adesivo
Futurabond NR Single Dose (VOCO, Cuxhaven, Germany)
foi primeiramente preparada puxando-se a face impressa
para cima e ativada, segurando-a entre o polegar e o
indicador pressionando-se o blister como indicado na
figura azul da embalagem. Esse procedimento injetou
o liquido B no liquido A para o reservatério numa
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proporgdo 1:1. Em seguida, a capa do reservatério foi
perfurada com um pincel microbrush, alargando-se o
orificio com movimento circular, criando-se uma mistura
homogénea mexendo por 5 segundos. Foi aplicada uma
camada ndo muito fina do produto esfregando-se cada
superficie dentindria das amostras do grupo teste por
20 segundos. A etapa seguinte consistiu da aplicacdo de
um jato de ar com aproximadamente 2cm de distancia
por 5 segundos e fotopolimerizagdo com o aparelho de
fotoativagdo Optilight Plus por 20 segundos.

Apds a aplicagdo de cada sistema adesivo em suas
respectivas superficies dentinarias, foi confeccionado
na area de cada superficie dentindria um cilindro de
resina composta Filtek Z250, cor Al (3M/ESPE, Saint
Paul, MN, EUA, lote 6XJ, validade 04/2009) com 3mm
de didametro e 2mm de altura, utilizando-se uma matriz
composta de duas pegas: uma bipartida para padronizar
a area de unido, a forma e o tamanho do cilindro de
resina composta e outra para o travamento do conjunto
resina/dente, sendo cada cilindro fotopolimerizado por
40 segundos com o aparelho de fotoativagao Optilight
Plus. A intensidade de luz do aparelho de fotoativagao foi
monitorada com radidmetro analégico (Demetron Kerr
Corp., CA, EUA), com variagdo de 450+20mW/cm?.

Os corpos de prova foram armazenados em 3agua

RESULTADOS

Verificou-se que existe diferenca significativa entre os
materiais avaliados. Observou-se através dos resultados

destilada, identificados e mantidos em estufa (modelo
002-CB, FANEM, Sdo Paulo, SP, Brasil) a 37°C durante
uma semana. Apds, 8 foram submetidos ao teste de
resisténcia de unido ao cisalhamento em maquina de
ensaio universal EMIC DL-2000 (S&o José dos Pinhais, PR,
Brasil) com velocidade de 0,5mm/minuto.

Os resultados foram obtidos em Mpa e submetidos
a analise descritiva (média e desviopadrdo) e inferencial.
Para a verificagdo da normalidade dos dados foi utilizado
o teste ndo paramétrico Kolmogorov-Smirnov, que é
considerado uma prova de aderéncia, e refere-se ao grau
de concordancia entre a distribuicdo de um conjunto
de valores amostrais e determinada distribuicdo tedrica
especifica, neste caso a distribuigdo normal. Com o
objetivo de comparar os grupos entre si foram realizados
os testes estatisticos Andlise de variancia (ANOVA) e o
teste de comparagGes multiplas de Tukey a 5%.

Concluido o ensaio de resisténcia ao cisalhamento,
os tipos de falha foram observados com lupa
estereoscopica com aumento de 20x e classificadas
em: adesiva (rompimento apenas na interface dentina/
adesivo), coesiva em dentina (rompimento da estrutura
dentinaria), coesiva em resina composta (rompimento
desta) e mista (presenca de falha adesiva e falha coesiva
em dentina e/ou resina composta).

do teste de comparagdes multiplas de Tukey que o grupo
Adhese apresentou média de forca maxima de ruptura
significativamente superior aos outros grupos. Os grupos
Single Bond e Self-Etch n&o diferiram entre si (Tabela 1).

Tabela 1. Resultados do teste Anadlise de Variancia (ANOVA) para a comparagdo da forga maxima de ruptura entre os

grupos.
Grupo n Média Desvio-padrio 1C 95%** F p
AdheSE 9 9,25% 2,70 [7,17 a 11,33] 13,92 0,000
Single Bond 9 6,258 1,98 [4,72a7,77]
Self-Etch 9 4,145¢ 1,73 [2,70a5,59]
Futurabond NR Single Dose 9 3,46 1,43 [2,27 a 4,66]

O grupo Futurabond NR Single Dose apresentou
menor média de forca maxima de ruptura diferindo
significativamente dos outros grupos com excecdo do
grupo Self- Etch (F=13,92; p=0,000) (Tabelas 1 e 2 e Figura
1).

Tabela 2. Andlise de Variancia (ANOVA).

Fontes de Soma dos gl Quadrado F p
Variagdao Quadrados médio
Entre grupos 174,13 3 58,04 13,92 0,000
Dentro de grupos 125,12 30 4,17
Total 299,25 33

12

A~ O ©

SinI Bnd dhese

Futurabond NR
Single Dose
Figura 1. Comparag¢do da forca maxima de ruptura entre os
grupos.

Self Etch
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As falhas foram classificadas em: adesivas, coesivas
em dentina, coesivas em resina composta e mistas. A

maioria das falhas foi de natureza adesiva, conforme
demonstrado na Tabela 3 e na Figura 2.

Tabela 3. Distribuicdo dos casos de acordo com os tipos de falhas em porcentagem e nimero de

corpos de prova em cada grupo experimental.

Tipo de Falha
Grupo Adesiva Adesiva Coesiva RC Mista Total
Coesiva
n % n % n % n % n %

Single Bond 9 100,0 - - - - - - 9 100,0
Self Etch 8 100,0 - - - - - - 8 100,0
Adhese 7 77,8 1 11,1 - - 1 11,1 9 100,0
Futurabond NR 9 100,0 - - - - - - 9 100,0

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

Futurabond NR
Single Dose

[} CoesivaRC i Mista

SingleBond  SelEtch  Adhese

Il Adesiva |l Coesiva

Dentina

Figura 2. Distribuicao dos casos de acordo com os tipos de
falhas em porcentagem e nimero de corpos de prova em cada
grupo experimental.

DISCUSSAO

Apesardaconstanteevolugdodasresinascompostas,
resultando em melhoria nas suas propriedades mecanicas
a perda da integridade marginal entre o dente e a
restauragdao esta diretamente relacionada a resisténcia
de unido entre a estrutura dental esmalte/dentina e o
sistema adesivo'#*>.

Qualgquer melhorianosentido de simplificaratécnica
adesiva pode nos aproximar de um sistema adesivo ideal,
que deve ser biocompativel, eficaz na adesdo, resistente
as forcas mastigatdrias, possuir propriedades mecanicas
semelhantes as da estrutura dental, ser resistente a
degradacdo no meio bucal e apresentar facil manuseio
clinico®.

A efetividade da adesdo a dentina é fortemente
influenciada pela técnica operatéria e os sistemas
adesivos autocondicionantes apresentam uma técnica
mais padronizada®, reduzindo a interferéncia do
profissional e das condi¢Ges operatdrias na eficacia da
adesdo®.

Os sistemas adesivos autocondicionantes atingem

valores de resisténcia adesiva dentindria comparavel
aos sistemas adesivos de condicionamento acido total,
reduzindo a sensibilidade da técnica”®.

Na literatura existem varios estudos sobre a
resisténcia de unido a dentina utilizando diferentes
sistemas adesivos autocondicionantes, mas poucos em
dentina de dentes deciduos>®>'%°, porisso torna-se dificil
comparar os resultados com um numero significativo de
estudos.

O ideal seria testar o comportamento clinico
desses materiais a longo prazo, o que se torna dificil nos
dentes deciduos, justificando a realizagdo de testes “in
vitro” que avaliam o seu desempenho?*?%, Os estudos
in vitro possuem algumas limitacGes pois as condicGes
experimentais sao diferentes das condigdes clinicas, logo
deve-se ter cautela ao relacionar resultados obtidos in
vitro a realidade clinica. Entretanto, o mesmo possibilita
o teste de produtos em curto periodo tempo e menor
custo.

No presente estudo foram preparados dez corpos de
prova para cada sistema adesivo testado, porém devido
a pequena superficie dentinaria dos dentes utilizados
que foram partidos ao meio, alguns dentes soltaram-se
durante o teste de cisalhamento, impedindo a verificagao
dos valores de forga maxima de ruptura nestes corpos
de prova, sendo um corpo perdido no grupo 1, dois no
grupo 2, um no grupo 3 e dois no grupo 4. Porém, essas
perdas ndo afetaram a andlise estatistica dos resultados.

Apds o teste de cisalhamento as superficies
dentinarias testadas foram submetidas a analise com lupa
estereoscépica com aumento de 20x para andlise dos
tipos de falha apresentados, sendo estas 100% adesivas
(rompimento apenas na interface dentina/adesivo) em
todos os grupos, com excec¢do do AdheSE que apresentou
77,8% de falhas adesivas (correspondentes aos outros
sete corpos de prova desse grupo de teste), 11,1%
(correspondente a um corpo de prova) de falha coesiva
emdentina (rompimento da estruturadentinaria)e 11,1%
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(correspondente a um corpo de prova) de falha mista
(presenga de falha adesiva e falha coesiva em dentina
e/ou resina composta), o que n3o afetou os valores de
resisténcia de unido do grupo 3, sendo de baixo numero
quando comparado a outros estudos®?.

Estudo anterior que analisou diferentes sistemas
adesivos, observou que o sistema adesivo AdheSE
apresentou o maior valor médio de resisténcia de unido
a dentina de dentes deciduos quando comparado com os
sistemas adesivos Adper Single Bond, Prime & Bond NT,
Clearfil SE Bond e Adper Prompt L-Pop?2.

Da mesma forma outros autores também
encontraram valores maiores para o Adper Single
Bond (19,65Mpa, p=0,05), porém o AdheSE também
apresentou bons valores de resisténcia a tragao
(17,75Mpa, p=0,05)%.

No presente estudo o AdheSE foi o sistema adesivo
gue apresentou os maiores valores de resisténcia a tragao
(9,25Mpa, p=0,000), seguido do Adper Single Bond 2
(6,25 Mpa, p=0,000). J4 o Self-Etch Vigodent (4,14Mpa,
p=0,000) apresentou valores significativamente mais
baixos do que o AdheSE porém préximos ao Adper Single
Bond 2 e, por ultimo o Futurabond NR Single Dose com
valores significativamente mais baixos do que os demais
grupos (3,36Mpa, p=0,000), exceto o Self-Etch Vigodent.

Diferengas muito grandes nos valores de resisténcia
de unido entre os grupos testados estariam relacionados
ao pH dos sistemas adesivos e, principalmente a forma de
aplicagdo®. Os sistemas adesivos autocondicionantes de
umunico passosaoextremamente simplificados, podendo
tornar-se menos efetivos, umavez que os componentes do
sistema (acido, primer e adesivo) podem ter suas fungGes
minimizadas, quando empregados simultaneamente,
pois ndo ha um condicionamento inicial como nos casos
dos sistemas adesivos autocondicionantes de dois passos,
onde o primer acidificado é aplicado antes do adesivo.

Além disso, varios estudos relatam que os sistemas
adesivos autocondicionantes de um passo mostram-
se significativamente menos efetivos do que os de dois
passos por apresentarem alta concentragdo de solvente
em sua composi¢do tornando impossivel a obtengdo de
uma camada adesiva de espessura adequada'®. A escolha
pelo sistema adesivo de dois passos se justifica pelo
fato deste material permitir a formagdo de uma camada
hibrida uniforme, impedindo que dareas de dentina
figuem descobertas pelo adesivo, o que auxilia na
reducdo da nanoinfiltragdo que prejudicaria a interface
dente/restauracio.

Os sistemas adesivos autocondicionantes possuem
a vantagem de diminuir a sensibilidade pds-operatéria
em restauragdes de resinas compostas, pois condicionam
a dentina ao mesmo tempo em que o primer penetra nos

tubulos dentinarios juntamente com a smear layer que
é incorporada nesse processo, moldando-se aos tubulos
dentinarios>®. Nesse sentido, também s3o necessarios
mais estudos em dentes deciduos para avaliar essa
caracteristica dos sistemas adesivos autocondicionantes
nesses dentes.

O sistema adesivo autocondicionante de dois
passos AdheSE pode ser bem empregado na clinica
odontopediatrica, pois apresentou valores de resisténcia
de unido a dentina mais altos do que o grupo controle
Adper Single Bond 2, com a vantagem de eliminar a etapa
de condicionamento acido total. Ja o sistema adesivo de
dois passos Self-Etch ndo diferiu significativamente do
grupo controle Adper Single Bond 2, mas estatisticamente
apresentou valores préximos ao sistema adesivo de
um passo Futurabond NR Single Dose que apresentou
valores de resisténcia de unido a dentina muito baixos
para afirmarmos que seria adequado para o uso clinico
em criangas.
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