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APRESENTACAO

A Odontologia vem ampliando cada vez mais sua area de atuacédo dentro do
campo da saude. Hoje aliamos o conhecimento tedrico de base as novas tecnologias
e técnicas desenvolvidas através de pesquisas para elevar a qualidade e atingir
exceléncia na profisséo.

Diante da necessidade de atualizacdo frequente e acesso a informacdo de
qualidade, este E-book, composto por dois volumes, traz conteddo consistente
favorecendo a Comunicacgéao Cientifica e Técnica em Odontologia.

O compilado de artigos aqui apresentados sdo de alta relevancia para a
comunidade cientifica. Foram desenvolvidos por pesquisadores de varias instituicoes
de peso de nosso pais e contemplam as mais variadas areas, como cirurgia, periodontia,
estomatologia, odontologia hospitalar, bem como saude do trabalhador da Odontologia
e também da érea da tecnologia e plataformas digitais.

Espero que possam extrair destas paginas conhecimento para reforcar a
construcao de suas carreiras.

Otima leitura!
Prof?. MSc. Emanuela Carla dos Santos
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CAPITULO 5

AyAuAc;Ao DA RESISTENCIA ADESIVA DE
CONTENCOES ORTODONTICAS FIXAS UTILIZANDO
RESINA FLOW, COM OU SEM ADESIVO: UM ESTUDO

Giovani Ceron Hartmann

Universidade Estadual do Oeste do Parana,
Centro de Ciéncias Biologicas e da Saude,
Programa de P6s-graduagao em Odontologia
(Cascavel/PR, Brasil).

Geyssi Karolyne Gonzatto

Cirurgia-dentista, Universidade Estadual do Oeste
do Parana, Centro de Ciéncias Bioldgicas e da
Saude (Cascavel/PR, Brasil).

Jussimar Scheffer Castilhos
Universidade Estadual do Oeste do Parana,
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Catolica do Parana (Curitiba/PR, Brasil).

Mauro Carlos Agner Busato

Doutor em Odontologia, Universidade Estadual
Paulista Julio de Mesquita Filho (Sao Paulo/SP,
Brasil).

RESUMO: Objetivo: avaliar a resisténcia
adesiva (RA) de uma resina composta fluida
(Flow) na colagem de contencgbes ortodonticas
fixas, e verificar se a exclusdo do adesivo
poderia prejudicar o desempenho laboratorial
dessas contengdes. Métodos: foram testadas
contencbes coladas diretamente em 80
dentes bovinos extraidos para a confeccao

dos corpos de prova, os quais foram divididos
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IN VITRO

aleatoriamente em quatro grupos (n = 20),
com diferentes sistemas de ades&o: Grupo 1
— Transbond XT com o uso de adesivo; Grupo
2 — Opallis Flow com o uso de adesivo; Grupo
3 — Opallis Flow sem o uso de adesivo; Grupo
4 — Transbond XT sem o uso de adesivo. Os
corpos de prova foram submetidos a testes de
tracao (pull-out), realizados em um texturémetro
TA.HD plus (Stable Micro Systems), com
velocidade de 0,5mm/min, e as cargas de
ruptura foram registradas em Newtons;
também se avaliou o indice de remanescente
adesivo (IRA). Resultados: ndao houve diferenca
estatisticamente significativa na RA entre os
grupos que utilizaram adesivo. Entre os grupos
gue nao utilizaram adesivo, também néo houve
diferenca (p > 0,05). O grupo Transbond XT
sem adesivo alcangou resisténcia semelhante
ao grupo Transbond XT com adesivo. Os
grupos em que se utilizou adesivo (1 e 2) foram
estatisticamente diferentes dos grupos em que
o adesivo nao foi utilizado (3 e 4), quanto ao
IRA. Conclusdes: observou-se que a RA e o
IRA obtidos com a resina Flow mostraram-se
similares aos com outras resinas ortodonticas
com carga.

PALAVRAS-CHAVE: Adesividade. Resisténcia
a tracdo. Resinas acrilicas.

EVALUATION OF ADHESIVE STRENGTH
OF FIXED ORTHODONTIC RETAINERS
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USING FLOW RESIN, WITH OR WITHOUT ADHESIVE: AN IN VITRO STUDY

ABSTRACT: Objective: To evaluate the shear bond strength (SBS) of fluid composite
resin (Flow) for bonding fixed retainers, as well as if the suppression of the adhesive
could harm the laboratory performance of these retainers. Methods: Retainers directly
bonded to 80 bovine teeth extracted for manufacturing of test specimens, and randomly
divided into four groups, were tested (n=20), with different adhesion systems: Group
1 — Transbond XT (using adhesive); Group 2 — Flow Opallis (using adhesive- Amber);
Group 3 — Flow Opallis (without adhesive); Group 4 — Transbond XT (without adhesive).
The specimens were subjected to tensile (pull-out) tests performed on a TA.HDplus
texturometer (Stable Micro Systems), with a 0.5 mm/min speed, and breaking loads
were recorded in Newtons. Adhesive Remnant Index (IRA) was also evaluated.
Results: There was no statistically significant difference in SBS between groups using
adhesive or between those who did not use adhesive (p<0.05). The Transbond XT
without adhesive group reached similar resistance to Transbond XT with adhesive
group. Regarding IRA, the groups which used adhesive (1 and 2) were statistically
different from groups in which adhesive was not used (3 and 4). Conclusions: Based
on these results, it was observed that the SBS and IRA obtained with the Flow resin are
similar to those with another orthodontic resins with load.

KEYWORDS: Shear bond strength. Tensile strength. Acrylic resins.

11 INTRODUCAO

A manutencgéo do resultado obtido apds o tratamento ortoddntico €, sem duvida,
um grande, se ndo 0 maior, problema para os ortodontistas clinicos (ZACHRISSON,
2007).

A contencéo é, geralmente, necessaria para contrapor a recuperagao elastica
das fibras periodontais e permitir a remodelacdo do osso alveolar. A contencéo
lingual ortoddntica é constituida a partir da combinacéo de fios de aco (macigos ou
multiflamentados) e sistemas adesivos (resina e adesivo), fornecendo um sistema
eficaz e estético, mantendo os dentes anteriores alinhados ap6s o tratamento.
(LUMSDEN et al, 1999; BUTLER et al DOWLING, 2005).

A falha ou perda das contengdes muitas vezes leva a uma recidiva. A falha pode
ocorrer na interface esmalte-compoésito, interface fio-compaosito ou com a fratura do fio.
A maioria das falhas ocorre na interface esmalte-compésito (RADLANSKI et al, 2004)
e a fratura dos fios esta diretamente relacionada com a idade da contenc¢do: quanto
mais tempo in situ, maior a chance de quebra (LUMSDEN et al, 1999).

Tradicionalmente, as contencdes sao coladas aos dentes com resina composta.
Varios compostos foram descritos para a utilizacdo dessa técnica, incluindo os
materiais adesivos restauradores e ortoddnticos. Essas resinas geralmente séo
fotopolimerizaveis e contém carga, constituindo a melhor escolha quando se deseja

Comunicagéao Cientifica e Técnica em Odontologia 2 Capitulo 5




obter uma durabilidade em longo prazo (USUMEZ et al, 2004). Entretanto, o tempo
consumido para o acabamento e polimento dessas resinas pode ser considerado um
fator limitante (ELAUT, 2002).

Recentemente, o uso de compoésitos de baixa viscosidade (Flowable, ou Flow),
qgue foram originalmente criados para a Odontologia Restauradora, tem sido sugerido
para a colagem de contengdes ortoddnticas (ELAUT, 2002; GESERICK et al, 2004).
Esses compostos parecem ser vantajosos, pois hdo € necessaria uma mistura: suas
seringas de aplicacao permi- tem a colocacao do composito de forma direta e precisa, e
seu escoamento se direciona para o fio de contengao, o que reduz o tempo de cadeira
(ELAUT et al, 2002). Porém, os resultados do uso de resinas Flow para colagem de
contencao ainda séo alvo de questionamentos (UYSAL et al, 2004).

O uso de resina liquida (adesivo) para a colagem de contencdes linguais também
tem sido discutido. Em um estudo in vitro de cultura de células, os adesivos contendo
bis-GMA em sua formulacéo basica foram identificados como causa de irritacdo
primaria (TANG et al, 1999). Seus compostos quimicos, incluindo o bisfenol-A (BPA),
séo liberados de forma residual mesmo apds a polimerizagéo das resinas compostas
(PULGAR et al, 2000).

O relatério anual do Instituto Nacional de Saude Americano (2008-2009) destacou
a preocupacao sobre o papel do BPA na carcinogénese, tendo também um efeito
hormonal (CLAPP, 2011). Embora ainda nao haja nenhuma informagéo conclusiva
sobre 0 BPA presente no adesivo usado in vivo, parece licito que haja esforcos para
minimizar ou, se possivel, até eliminar a potencial contribuicdo da resina liquida sobre a
liberacédo de BPA a partir de materiais clinicos. Uma maneira de alcancgar esse objetivo
seria evitar o uso clinico de adesivos (TANG et al, 2000; TANG et al, 2013).

A exclusao da aplicacao prévia do adesivo parece nao alterar o desempenho
clinico das contencgdes ortoddnticas (TANG et al, 2013; BAZARGANI et al, 2012). Além
disso, outra vantagem da néo aplicacdo de adesivo seria a economia de um passo,
de modo a poupar tempo (BAZARGANI et al, 2012). Isso pode ser crucial na colagem
de contengdes ortoddnticas porque, quanto mais tempo se leva para colocar o fio de
retencdo, maior a possibilidade de contaminagao por umidade, o que poderia resultar
em uma falha adesiva.

Assim, o objetivo do presente estudo in vitro € avaliar a resisténcia de adesao
de uma resina composta fluida (Flow) na colagem de conteng¢des ortodbnticas fixas
e verificar se a exclusdo do adesivo poderia prejudicar o desempenho laboratorial
dessas contencoes.
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2 | MATERIAIS E METODOS

Materiais

Dentes

Para a realizagao desse trabalho, foram utilizados 80 incisivos bovinos, extraidos
no maximo um més antes do inicio do experimento. Foi feita a remog¢ao de todo o
tecido periodontal, bem como o tecido pulpar de todos os dentes. Posteriormente, eles
foram desinfetados em solugéo de timol a 0,1%, por uma semana. Utilizando-se uma
ponta diamantada #4138 em alta rotacdo e sob refrigeracdo, as coroas dos dentes
foram seccionadas, separadas das raizes e desgasta- das, de modo a se obter um
formato retangular de aproximadamente 15 mm de comprimento e 10 mm de largura.

Em seguida, as coroas foram inseridas em cilindros de plastico PVC (policloreto
de vinila, Tigre®) de 20 mm de didmetro externo por 14 mm de altura, com resina
acrilica (Acrilico Polimerizante Classico, JET), com a face vestibular voltada para
cima, projetada 1 mm além da borda do cilindro de embutimento. Em seguida, a face
vestibular dos incisivos bovinos foi lixada com lixa d’agua de granulacao fina, para
regularizacao e padronizacao da superficie. Apos a fixacao, os corpos de prova foram
armazenados em soro fisiolégico para, entdo, serem realizados os procedimentos
usuais de uma colagem.

Iniciou-se pela profilaxia com pedra-pomes e agua por 10 segundos, utilizando-
se micromotor em baixa rotagdo e escova Robson. Logo apds, os corpos de prova
foram lavados pelo periodo de 10 segundos e a superficie foi seca com jatos de ar por
20 segundos (Fig. 1).

Os dentes bovinos foram selecionados atendendo aos seguintes critérios:

+ Superficie vestibular integra, livre de trincas, lesdes ou fraturas.

+ Cuidados de limpeza, armazenamento e selecéo dos dentes, visando evitar
alteracdes que pudessem comprometer a adesao.

Contencéo ortoddntica

Com o intuito de simular as conten¢des ortoddnticas fixas, foram confeccionadas
alcas em formato de “U”. Para tanto, foram utilizados fio ortodéntico elastico CrNi
duro, redondo, com didametro 0,60mm (0,024”) em rolo de 500g (Morelli), alicates
#139 e #442 da marca Zatty e alicate de corte pesado, para confec¢cao da contencao
ortodéntica (Fig. 2).

Cortou-se o fio ortoddntico com um alicate de corte pesado, no comprimento de
2,5cm, e, com o alicate #139, confeccionou-se uma al¢ca no tamanho 0,5 x 1,0 cm (Fig.
3). Para realizar o afastamento da alga com relacéo a superficie vestibular do incisivo
bovino, utilizou-se o alicate #442 para confec¢cao de uma dobra tipo off- set (Fig. 4).
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No intuito de remover possiveis resi- duos lipidicos na confec¢do do fio, fez-se uma
desinfeccéo com alcool a 70% nas algas por um minuto (Fig. 5).

Material usado para o estudo

Os materiais usados nesse estudo foram: a resina e o adesivo Transbond XT
(BM Unitek); resina Opallis Flow (FGM); condicionador acido Condac 37% (FGM); e
adesivo Ambar (FGM), conforme descricbes na Tabela 1.

Figura 1: Profilaxia do Figura 2: Confecgéo da
corpo de prova com pedra- contencao ortodbntica
pomes e agua.

Figura 3: Confeccéo e Figura 4: Dobra tipo offset, para
padronizacao da algca afastar a alga da superficie
vestibular do incisivo bovino.
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Figura 5: Desinfecgéo com éalcool a 70%.

MATERIAL

COMPOSIGAO

FABRICANTE

Transbond XT

Pasta Adesiva

Bisfenolglicidil
Metacrilato (Bis-GMA);

Trietilenoglicol Dimeta-
crilato (TEGDMA);
Silica; Silano; n-dimetil
benzocai- na e hexa-
flior-fosfato

Primer ou Adesivo

Bisfenolglicidil
Metacrilato (Bis-GMA) e

Trietilenoglicol
Dimetacri- lato
(TEGDMA)

3M/Unitek

Opallis Flow

Pasta Adesiva

Bisfenolglicidil
Metacrilato ( Bis-GMA);

Trietilenoglicol
Dimetacri- lato
(TEGDMA); Bisfenol
A Dimetacrilato
etoxilado (Bis-EMA);
Canforoquino- na;
Coiniciadores; Conser-
vantes e pigmentos

FGM

Condac 37%

Acido orto-fosforico a 37%

FGM

Ambar

Ingredientes ativos

Monbmeros
metacrilicos;
fotoiniciadores;
coiniciado- res e
estabilizante

Ingredientes
inativos

Carga inerte (nanopatrti-
culas de silica) e veiculo
(etanol)

FGM

METODOS

*Segundo o fabricante

Tabela 1: Materiais usados para o estudo*

Os corpos de prova foram divididos aleatoriamente em quatro grupos, de acordo

com a resina e o uso ou nao do sistema adesivo: Grupo 1-Transbond XT (com o uso

de adesivo, grupo controle); Grupo 2 — Opallis Flow (com o uso de adesivo Ambar);

Grupo 3 — Opallis Flow (sem o uso de adesivo); Grupo 4 —Transbond XT (sem o uso

de adesivo).

» Grupo 1, Transbond XT (controle, Fig. 6): realizou-se o condicionamento

acido por 15 segundos, lavagem e secagem por 20 segundos, utilizou-se um pincel

descartavel (Microbrush) para aplicar uma fina camada de selante (primer) na superficie
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condicionada do esmalte dentario. Foi realizada a fotopolimerizagdo por 20 segundos
e, em seguida, aplicou-se a resina composta, com uma espatula Thompson #6, no
fio ortoddntico. Posteriormente, realizou-se o posicionamento do fio na superficie
vestibular do dente e executou-se a fotopolimerizacdo por 20 segundos. Utilizou-se
o aparelho fotopolimerizador com irradiancia de 550mw/cm?2 (Dabi Atlante Ultralux).
Depois de dez minutos, os corpos de prova foram armazenados em soro fisiologico,
em temperatura ambiente, até a realizacéo dos ensaios mecanicos.

» Grupo 2, Opallis Flow (Fig. 7): uma vezrealizada a profilaxia, lavagem e secagem,
realizou-se o condicionamento, com acido fosférico (37%), por 15 segundos, seguido
de lavagem, por 20 segundos, e secagem, com leves jatos de ar, a uma distancia de
10cm. Na sequéncia, uma leve por¢ao de adesivo Ambar foi colocada sobre os dentes
e fotopolimerizada por 10 segundos; depois, uma pequena porcéao de resina Flow foi
aplicada na superficie do dente e, junto com o fio, foi posicionada no centro dos corpos
de prova. Com o auxilio de uma espatula Thompson #6, foram removidos os excessosde
resina e, posteriormente, feita a fotopolimeriza¢do por 40 segundos. Realizada a colagem
na superficie vestibular do dente, aguardou-se 10 minutos e os corpos de prova foram
armazenados em soro fisioldégico, em temperaturaambiente, até a realizacao dos ensaios
mecanicos.

» Grupo 3, Opallis Flow sem adesivo: apés a profilaxia, lavagem e secagem,
realizou-se o condicionamento, com acido Condac a 37%, por 15 segundos, seguido
de lavagem, por 20 segundos, e secagem, com leves jatos de ar, a uma distancia de
10 cm. Na sequéncia, uma pequena porcao de resina Flow foi aplicada na superficie
do dente e posicionada, junto com o fio, no centro dos corpos de prova. Com o
auxilio de uma espatula Thompson #6, uma pequena por¢ao de resina foi aplicada e
polimerizada por 40 segundos. Aguardou-se 10 minutos e 0s corpos de prova foram
armazenados em soro fisioldgico, em temperatura ambiente, até a realizacdo dos
ensaios mecanicos.

» Grupo 4, Transbond XT sem adesivo: depois do condicionamento acido Condac
37% FGM) por 15 segundos, lavagem de 20 segundos e secagem pelo mesmo tempo,
uma pequena por¢ao de resina foi aplicada sobre o fio ortodéntico, com uma espatula
Thompson #6, e levada a superficie vestibular do dente. Em seguida, foi acomodada
e fotopolimerizada por 20 segundos. Aguardou-se 10 minutos e os corpos de prova
foram armazenados em soro fisioldgico.

Transiomws i
M e R Fanie

ol by Pranne wee s
Sy
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Figura 6: Conjunto do produto Transbord XT: Bisnaga contendo a resina composta Transbond
XT e primer.

Figura 7: Bisnaga contendo a resina composta Opallis Flow e primer Ambar.

ENSAIO MECANICO DE TRAGAO (PULL-OUT) EQUIPAMENTO

Para a execucao desse procedimento de pesquisa, foi criado um protdtipo em
aco, constituido de umabase que serviu de suporte e fixacdo dos corpos de prova, e um
gancho adaptado a maquina de ensaio do Laboratério de Ensaios da Universidade
Tecnolbgica Federaldo Parana, assim conseguindo um sistema que permitia a aplicagao
daforcadetracdo nos fios ortodénticos (Fig. 8 e 9). Passadas 24 horas darealizac&o dos
procedimentos de colagem das contengdes, os corpos de prova foram, primeiramente,
fixados na porgao inferior da maquina,de modo que a base do fio (alga) ficasse paralela
ao sentido da forca, e, depois, foram submetidos a tracao na direcéo ocluso-cervical,
com o gancho posicionado sobre o fio. Os testes foram executados em um texturémetro
TA.HD plus (Stable Micro Systems), com célula de carga com capacidade de 20Kgf,
velocidade de 0,5mm/min; as cargas de ruptura foram registradas em Newtons.

Apo6s a remocédo das contengdes, cada superficie de esmalte foi, por meio de
inspecao visual, classificada de acordo com os escores do indice de remanescente
adesivo (IRA) proposto por Artun e Bergland (1984) , com escores de 0 a 3, que
indicavam:

+ Escore 0 =nenhum adesivo remanescente foi deixado no dente.
+ Escore1= menos que 50% do adesivo foi deixado no dente.
+ Escore 2= mais que 50% do adesivo foi deixado no dente.

« Escore 3 =todo o adesivo foi deixado no dente
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Figura 8: Texturémetro TA.HD
plus (Stable Micro Systems)

Figura 9: Corpo de prova.

TRATAMENTO ESTATISTICO

Para a avaliacdo das variaveis desse estudo, foi utilizado o teste de Kruskal-
Wallis e, caso necessario, o pds-teste de Dunn, para discriminar as diferencas entre
0s grupos. As comparacgoes foram realizadas utilizando-se o programa BioStat 5.3
(Instituto Mamiraua, Belém, Para, Brasil).

31 RESULTADOS

Previamente a aplicacao de testes de comparacao para os grupos, realizou-se
avaliacao da normalidade dos dados para a variavel resisténcia adesiva, por meio do
teste de D’Agostino. Os dados apresentaram distribuicdo nao normal.

1) TRANSBOND AD 2) FLOW AD 3) FLOW SA 4) TRANSBOND SA
n 20 20 20 20
Minimo 8,0741 1,9100 0,0000 0,0000
Maximo 49,4698 87,5391 51,2422 51,3490
Média 30,5102 Aa 52,243 A 9,2758 B 20,0100 Ba
aritmética

Desvio- 11,7189 25,5494 13,6803 14,0599
padrao

Letras sobrescritas iguais indicam semelhanca estatistica (e vice-versa).

Nivel de significancia p <0,05. AD = adesivo; SA = sem adesivo.

Tabela 2: Estatistica descritiva e inferencial da resisténcia adesiva (RA) para os materiais

avaliados.
1) TRANSBOND 2) FLOWAD 3)FLOW  4) TRANSBOND
AD SA SA
n 20 20 20 20
Minimo 0,0 1,0 0,0 0,0
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Maximo 3,0 3,0 2,0 2,0

Mediana 20A 20A 0,0B 0,0B

Desvio 1,0 0,0 1,0 1,0
interquartilico

Letras sobrescritas iguais indicam semelhanca estatistica (e vice-versa).
Nivel de significancia p <0,05. AD = adesivo; SA = sem adesivo.

Tabela 3: Estatistica descritiva e inferencial do indice de remanescente adesivo (IRA) para os
materiais avaliados.

Resisléncia Adesiva Estatistica Descritiva

100

iﬂ'ﬁi

0
TRANSB + AD FLOW+ AD FLOW SAD TRANSB SAD

Graéfico 1: Box-plot da resisténcia adesiva (RA) dos grupos avaiados.

IRA E statistica Descriiva

1"

TB+AD TB SAD FLOW+ AD FLOWSAD

Grafico 2: Box-plot do indice de adesivo remanescente (IRA) dos materiais avaliados.

A estatistica descritiva e inferencial para os grupos, com relacdo a resisténcia

adesiva (RA) em Newtons (N), encontra-se na Tabela 2.
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Comparando os grupos para a RA, por meio do teste de Kruskal-Wallis, obteve-se
um valor de p<0,0001. Assim, houve diferenca estatistica entre os grupos, considerando-
se um nivel de significancia de 5%. Dessa forma, aplicou-se o pds-teste de Dunn para
discriminar as diferengas entre 0s grupos, e obteve-se o0 observado na Tabela 2 e Gréfico 1.

N&o houve diferenca na resisténcia adesiva para os grupos que utilizaram adesivo.
OgrupoTransbond XT semadesivo alcangou resisténciasemelhante ao grupo Transbond
XTcomadesivo. A resina Flow utilizada sem adesivo apresentou 0s niveis mais baixos
de resisténcia adesiva; porém, houve semelhanca estatistica quando comparada a
resina Transbond XT utilizada sem adesivo (p<0,05).

Comparando-se os grupos para o IRA, por meio do teste de Kruskal-Wallis,
obteve-se um valor de p<0,0001. Assim, houve diferenca estatistica entre os grupos,
considerando-se um nivel de significancia de 5%. Dessa forma, aplicou-se um pés-
teste de Dunn para discriminar as diferencas entre os grupos e obteve-se o observado
na Tabela 3 e Grafico 2. Os grupos nos quais se utilizou adesivo (1 e 2) foram
estatisticamente diferentes dos grupos em que o adesivo nao foi utilizado (3 e 4).

4 | DISCUSSAO

Os estudos in vitro sobre a resisténcia adesiva sao bastante limitados quanto a
reproducao das condi¢cdes bioldgicas, tais como a combinacgéo de for¢as as quais as
contengbes sédo sub- metidas na cavidade bucal e os inUmeros fatores envolvidos no
tratamento ortoddntico. Porém, esses estudos laboratoriais séo uteis como diretrizes
paraocliniconaescolhadosistemaadesivo a ser usado nos procedimentos de colagem
(KANASHIRO et al, 2014). Dentes humanos e dentes bovinos sédo morfologicamente
similares e, devido aos problemas éticos e a disponibilidade relacionada a utilizacéo
dos dentes humanos, os dentes bovinos tornaram-se os de escolha para pesquisas
(SALEH et al, 2003; OESTERLE et al, 1998).

Embora néo tenha havido diferenca estatisticamente significativa entre os grupos
que utilizaram adesivo, chama a atencéo a alta variabilidade de resposta da resisténcia
adesiva do Grupo 2, expressa no alto desvio-padrao encontrado. Pode-se especular
que, pelo fato de nao termos controlado a quantidade de resina Flow utilizada em cada
espécime, esses apresentaram respostas com coeficiente de variagéao.

Muitas combinacdes de resinas compostas e fios ortoddnticos s&o usadas para a
fabricacdo de contencgdes fixas (BUTLER et al, 2015). As coladas na superficie lingual
dos incisivos inferiores sdo comumente usadas para evitar a recidiva do apinhamento
inferior (BUTLER et al, 2015; TANG et al, 2013; AL YAMI et al, 1999). Pacientes com
contencéofixa mostraram melhor alinhamento aos 5 e 10 anos de acompanhamento
pbs-tratamento, quando com- parados aqueles pacientes sem contencao; além disso,
esse modelo ndo gerou efeitos deletérios sobre os tecidos bucais (AL YAMI et al,
1999).
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Recentemente, 0 uso de compositos fluidos e de compdsitos sem carga tem
sido sugerido na literatura para a colagem de contencées ortodénticas (UYSAL et
al, 2004; TANG et al, 2013). No presente trabalho, testou-se uma resina Flow que
apresentou resultados de resisténcia e tipo de falhas semelhantes a um sistema de
adesao ortodéntico com carga (p < 0,05%). De acordo com Schulz et al. (1985), as
colagens ortodonticas deveriam ser capazes de suportar forcas de 0,5 a 4N, que
vao desde a forca de movimentacdo ortoddntica até a forca da mastigacdo. Dessa
forma, tanto o sistema adesivo com carga quanto o fluido aqui testados apresentaram
valores de resisténcia compativeis com o uso clinico (Tab. 2), ndo corroborando os
achados de Uysal et al. (2004), que desaconselharam o uso clinico das resinas Flow
para colagem de contencdes linguais.

Os sistemas adesivos utilizados para a colagem de braquetes e contencdes
ortodénticas fixas apresentam em sua formulagao o bis-GMA. O uso do adesivo é
universalmente aceito para a criacdo de fags da resina fluida na superficie de
esmalte condicionado (TANG et al, 2013). Em contrapartida, os trabalhos de Tang et
al. (2000a;b) sugeriram que nao houve diferenca significativa quando foram coladas
contengdes ortodonticas utilizando-se compésitos com ou sem a aplicagao prévia de
uma camada de adesivo. Embora vantajosa do ponto de vista do tempo de cadeira e
da diminuic&o de residuos de BPA, os resultados desse estudo laboratorial sugerem
gue ha uma maior resisténcia adesiva quando da utilizacdo do adesivo na sequéncia
clinica da colagem da contencdo. Em outras palavras, as resinas, flui- das ou néo,
utilizadas sem adesivo, obtiveram desempenho pior do que as mesmas resinas que
foram aplicadas com o uso do adesivo (Tab. 2). Outra desvantagem clinica da nao
utilizacéo do adesivo seria uma maior incidéncia de acumulo de calculo e, até mesmo,
manchamento adjacente ao fio da contencéo e aos blocos de resina (BAZARGANI et
al, 2012).

O modo de falha das contengdes ortoddnticas tem sido estudado por varios
autores (LUMSDEN et al, 1999; DAHL et al 1991; BEARN et al, 1997). Bearn et al.
(1997) relataram que o modo de fratura mais comum foi na interface fio-compésito,
enquanto Lumsden et al. (1999) constataram que mais fraturas ocorrem na interface
adesivo-esmalte do que nainterface fio-adesivo. Nesse trabalho, houve uma diferenca
estatisticamente significativa entre os modos de falha (escores do IRA) quando da
utilizacdo ou ndo do adesivo. Assim, quando se utilizou o adesivo, as falhas foram
predominantemente coesivas, ou seja, na maioria dos espécimes, pelo menos metade
do adesivo foi deixada no dente. J4 nos grupos em que o adesivo nao foi utilizado,
ocorreram mais falhas adesivas, com pouco ou nenhum adesivo remanescente no
dente (Tab. 3). Em geral, ha um aumento de resisténcia na interface esmalte-compdsito
quando da utilizacdo do adesivo, o0 que, por sua vez, aumenta os valores de resisténcia
adesiva (KANASHIRO et al, 2014), fato que foi confirmado no presente estudo.

Em linhas gerais, esse estudo sugere que as contengdes ortoddnticas podem
ser coladas com resinas de alta viscosidade ou com resinas Flow (baixa viscosidade),
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desde que haja a aplicagdo prévia do adesivo, de acordo com a recomendacéo do
fabricante. Porém, essa concluséo deve ser observada com alguma cautela, uma vez
que trata-se de um estudo laboratorial e a maquina de teste mediu somente a forca
necessaria (pull-out) para descolar os fios ortodénticos, enquanto na cavidade bucal
ha uma combinacéao de forcas de tracao e torcao (KANASHIRO et al, 2014).

51 CONCLUSOES

Com base nos resultados obtidos, pode-se concluir que:

1. A resisténcia adesiva e o indice de remanescente adesivo obtidos com a
resina Flow se mostraram similares, em laboratério, a uma resina ortoddntica
com carga e média/alta viscosidade, validando o uso clinico da resina
composta fluida para a colagem de contencdes anteriores fixas.

2. Os resultados mostraram superioridade da colagem com adesivo, em
detrimento da colagem se a aplicacao prévia desse material.
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