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                                          RELATÓRIO FINAL 

 

 

1. TÍTULO 

Influência da dentina molhada com extrato de semente de uva na resistência de união 

de pino de vidro e cimento resinoso. 

 

2. EQUIPE EXECUTORA 

2.1. Aluno 

NOME: Fabiéle Ferreira Jung 

MATRÍCULA: 164552 

  

2.2. Orientador 

NOME: Prof. Dr. Doglas Cecchin 

MATRICULA: 8388 

  

3. RESUMO 

 

Com o objetivo deste estudo foi avaliar a resistência de união de pinos de fibra de 

vidro à dentina radicular por meio do teste push out utilizando dois condicionadores de 

dentina: ácido glicólico 37% e ácido fosfórico 37%, e dois sistemas adesivos, bem como a 

interferência do extrato de semente de uva (GSE) na adesão dos mesmos. Assim, foram 

reparados quarenta dentes bovinos unirradiculares divididos em quatro grupos: G1- ácido 

glicólico 37%, dentina molhada com GSE, SingleBond/RelyX-ARC; G2- ácido glicólico 

37%, dentina molhada com GSE, One Step Plus/ Duo-Link Bisco; G3- ácido fosfórico 37%, 

dentina molhada com GSE, SingleBond/RelyXARC; G4- ácido fosfórico 37%, dentina 

molhada com GSE, One Step Plus/ Duo-Link Bisco. De cada dente foram obtidos discos com 

diâmetro interno de 2mm, diâmetro externo de 5mm e altura de 2mm, esses discos foram 

submetidos ao teste push out em uma máquina de ensaio universal à 0,5mm/min. A análise 

estatística mostrou que para o sistema adesivo One Step Plus os maiores valores de resistência 

de união foram analisados quando associado ao ácido fosfórico e para o sistema adesivo 
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Single Bond não apresentou diferença estatística nos diferentes condicionamentos da 

dentina.  Portanto, o sistema adesivo One Step Plus associado ao ácido fosfórico apresenta 

maior resistência quando comparado ao sistema adesivo Single Bond. No entanto, sugerem-se 

mais estudos que avaliem a associação destes protocolos. 

 

Palavras-chave: push-out, ácido glicólico, ácido fosfórico, umidade dentinária, 

sistemas adesivos.  

  

4. PROBLEMA DE PESQUISA 

 

Dentes que são tratados endodonticamente em sua grande porcentagem possuem 

pouca estrutura coronária remanescente, pois são resultados de lesões cariosas ou traumas 

extensos e deste modo, necessitam de tratamento de canal e restaurações indiretas para sua 

reabilitação (BITTER & KIELBASSA, 2007; SAKER & ÖZCAN, 2015; SCOTTI et al., 2016). 

Assim, o uso dos retentores intrarradiculares é recomendado quando o dente não apresenta 

estrutura coronária suficiente para receber uma restauração final (SALAMEH et al., 2008; 

SCOTTI et al., 2016). Por muito tempo, os núcleos metálicos fundidos foram os mais 

utilizados (BACCHI et al., 2019). No entanto, fraturas irreparáveis eram causadas no 

remanescente dental devido seu alto módulo de elasticidade (ASMUSSEN et al.,1999). Já os 

pinos de fibra de vidro, oferecem resistência à flexão entre 1339,96 - 1153,41 MPa e módulo 

de elasticidade (30-40 Gpa) semelhante à dentina (15-25 GPa), minimizando as tensões 

transmitidas à raiz e reduzindo a possibilidade de falhas irreparáveis do elemento dental 

(LASSILA et al., 2004; COELHO et al., 2009; BARCELLOS et al., 2013). 

Para cimentação do retentor de fibra de vidro no interior do canal é necessário um 

correto condicionamento da dentina radicular, seguido do uso de um sistema adesivo que 

permita a formação de uma camada híbrida homogênea (MALQUARTI et al., 1990; CALDAS 

et al., 2018). Essa etapa de hibridização dentinária envolve procedimentos que podem ser 

afetados por inúmeros fatores (BOUILLAGUET et al., 2003; DE SOUZA et al., 2011; 

MUSHASHE et al., 2016) que acabam tornando difícil a sua obtenção (DE MUNCK et al., 

2005; YENISEY & KULUNK, 2008; OHLMANN et al., 2008; BRESCHI et al. 2010; 

TJADERHANE et al., 2013 [a]), como a incompatibilidade entre resíduos ácidos e cimentos 

resinosos com polimerização dual, a alta tensão de contração dos cimentos, o controle de 
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umidade intracanal, as diferentes características do substrato dentinário radicular e a 

dificuldade de remoção da smear layer (SHAHRAVAN et al., 2007; SCOTTI et al., 2016). 

Sendo assim, como consequência do processo de condicionamento da dentina há um excesso 

de desmineralização somado a uma secagem exagerada que pode resultar em um colapso ou 

coalescência das fibras colágenas (SPAZZIN et al., 2007). Deste modo a dentina perde grande 

parte de sua permeabilidade dificultando a infiltração de monômeros adesivos (IWASAKI et 

al., 2004). Pois, a interface adesivo-dentina pode ser porosa e também se comporta como uma 

membrana permeável (TAY et al., 2002) permitindo eluição de monômeros que não reagiram 

(HASHIMOTO et al., 2003), sorção de água e hidrólise de resina (MALACARNE et al., 2006). 

Assim, a busca por protocolos adesivos que preservem a estrutura dentinária, dando 

resultados positivos na adesão dos pinos de fibra de vidro com a dentina radicular utilizando 

diferentes condicionadores de dentina.  

 

     

5. JUSTIFICATIVA 

 

As proantocianidinas que são consideradas agentes naturais, antioxidantes, anti-

inflamatórias, antimicrobiano e anti- alérgico, como o extrato de semente de uva, estão sendo 

pesquisadas e utilizadas na odontologia, por conta de suas atividades fisiológicas e de seu 

baixo custo e fácil obtenção. (BREDAN – RUSSO et al.,2007). Com o colágeno presente na 

dentina tem a função de induzir ligações cruzadas capazes não só de fortalecer, reestruturar e 

estabilizar a rede de fibrilas como também melhorar a sua função como substrato para 

cimento resinoso. Pois, além dos efeitos causados pelo substâncias antibacterianas, também, a 

interface adesiva pode ser influenciada por fatores como o condicionamento ácido e secagem 

excessivos, alterando assim a permeabilidade dos agentes adesivos na dentina (IWASAKI et 

al., 2004; SPAZZIN et al., 2007).  

Como uma alternativa para reduzir a desmineralização excessiva das fibras dentinárias 

causada pelo ácido fosfórico,  estudos estão sendo realizados utilizando o ácido glicólico, que 

foi considerado adequado para o condicionamento de esmalte e dentina para procedimentos 

restauradores (CECCHIN et al., 2018; CECCHIN et al., 2019; BELLO et al, 2019; 

TREVELIN et al. 2019). O ácido glicólico que apresenta-se como um Alfa Hidroxiáxidos 

(AHAs) de estrutura simples derivado da cana-de-açúcar e outros vegetais doces (BRODY, 

https://translate.googleusercontent.com/translate_f%2525238
https://translate.googleusercontent.com/translate_f%2525237
https://translate.googleusercontent.com/translate_f%2525237
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1997). É um componente químico utilizado principalmente na indústria farmacêutica, em 

especial, como ingrediente de cosméticos (KATAOKA et al., 2001).  Outro fator importante a 

ser considerado durante o procedimento adesivo é o controle da umidade após a 

desmineralização dentinária.  

Uma alternativa para evitar o ressecamento e colapso das fibrilas seria a técnica de 

adesão úmida (NAKABAYASHI et al., 1982; NAKABAYASHI et al., 2003). Muitas vezes a 

utilização de bolinha de algodão umedecida para remover o excesso de água presente após o 

condicionamento ácido, acaba absorvendo demasiadamente a umidade dentinária, gerando o 

colapso das fibrilas e redução na resistência adesiva. Para o sucesso das restaurações finais 

essa umidade deve ser avaliada e controlada a fim de manter as fibras colágenas em condição 

adequada, possibilitando a infiltração dos monômeros resinosos e a formação de uma camada 

híbrida adequada (SPAZZIN et al., 2007).   

Sabendo que há uma grande variedade de  sistemas adesivos que  estão disponíveis no 

mercado, a missão de identificar qual seria a umidade dentinária ideal acaba ficando mais 

difícil. Portanto, deve-se considerar as características hidrofílicas e a compatibilidade com o 

substrato dentinário úmido (OLIVEIRA et al., 2010).  Outra característica importante é a baixa 

viscosidade dos sistemas adesivos com a finalidade de aumentar a penetração dos monômeros 

na rede de colágeno da dentina desmineralizada. Para isso são utilizadas substâncias capazes 

de dissolver ou dispersar uma ou mais substâncias, em adesivos, os solventes mais 

comumente usados são água, etanol e acetona. No caso de ligação à dentina seca ao ar, o 

solvente também deve ser capaz de expandir a rede colapsada e por isso o uso de água é 

indispensável para garantir a ionização dos monômeros ácidos, quando associada ao etanol o 

resultado é uma melhor evaporação desses agregados.  Já aos adesivos a base de  acetona são 

uma boa opção de solvente, pois combinam componentes hidrofóbicos e hidrofílicos, e é 

indicada para aplicação em dentina desmineralizada que é mantida em estado úmido (VAN 

LANDUYT et al., 2007). Para a avaliação da resistência adesiva o teste de Push out (PO) foi 

realizado.   

Não há relatos definitivos na literatura acerca da utilização do ácido glicólico e o uso 

do extrato de semente de uva para receber os pinos de fibra de vidro. Diante do exposto torna-

se justificável a realização do presente estudo. 
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6. REVISÃO DE LITERATURA 

 

6.1 Retentores intrarradiculares 

 

Bisto et al.,(2008) em uma revisão de literatura sobre a reconstrução de dentes tratados 

endodonticamente relacionados com retentores intra-radiculares, ressaltou que não existe uma 

melhor técnica e nem um protocolo a ser seguido para o sucesso de a colocação de pinos intra 

radiculares, o que existe são variáveis clínicas que possam interferir, como: a espessura do 

agente cimentante entre o pino e as paredes do canal radicular a forma e o material composto 

no pino escolhido, a técnica utilizada para a desobturação da gutta percha, o preparo prévio 

das paredes da dentina radicular resultante de forças oclusais e a quantidade de remanescente 

dental perdida. 

  Cerny et al. (2018) descreveram em seu estudo prospectivo sobre retentores 

intrarradiculares que existem três fatores importantes para restauração de dentes tratados 

endodonticamente: (1) Preservar todo o tecido dentinário possível é benéfico para a força e 

longevidade da restauração; (2) Os materiais devem ter propriedades físicas semelhantes às da 

dentina natural; e (3) Um aumento no número de paredes dentinárias residuais reduz o risco 

de falha na restauração. 

Pinos de fibra de vidro e/ou núcleo metálico fundido  são muitas vezes utilizados em 

dentes tratados endodonticamente devido a extensa perda de estrutura coronária que pode 

existir em consequência de lesões cariosas e/ou traumas (BOONE et al., 2001; 

MOHAMMADI et al., 2009; CECCHIN et al., 2011 [a]; SCOTTI et al., 2016). No entanto, 

problemas na interface adesiva são frequentemente encontrados em reabilitações com uso de 

pinos intrarradiculares (DALEPRANE et al., 2016). A fim de minimizar essas intercorrências, 

os fabricantes dos pinos propõem o uso de brocas específicas que permitem um melhor ajuste 

às paredes do canal (FARIA-E-SILVA et al., 2009). Além disso, os pinos de fibra de vidro 

permitem que se realize um recobrimento com resina composta reduzindo a espessura do 

cimento resinoso e consequentemente problemas inerentes à polimerização (RODRIGUES et 

al., 2017). Quando ajustados ao canal com resina, os pinos apresentaram maior retenção em 

todos os terços dos canais radiculares (FARIA-E-SILVA et al., 2009).  
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Pinto et al., (2018) avaliaram o comportamento biomecânico de diferentes 

restaurações com retentor intracanal em dentes com perda severa da estrutura coronária 

remanescente. Para isso, cinquenta dentes bovinos foram padronizados e restaurados 

conforme cada grupo (n= 10): núcleo metálico fundido (CPC), pino metálico pré-fabricado 

(PFM), pino de fibra de vidro paralelo (P-FP) pino de fibra de vidro cônico (C-FP) ou 

somente o núcleo, sem a presença de pino intrarradicular (sem pino, CC). A taxa de 

sobrevivência durante o teste termomecânico (TC), a força de fratura (FS) e os padrões de 

falha (FP) foram avaliados. Modelos de elementos finitos avaliaram a distribuição de tensões 

após a aplicação de uma carga de 100 N. Todos os espécimes sobreviveram ao TC, a FS foi 

semelhante entre os grupos com pino intracanal. Os grupos P-FP e CC apresentaram 100% de 

fraturas reparáveis. A análise de von Mises mostrou as tensões máximas no canal radicular 

em grupos restaurados com pinos metálicos. Pinos de fibra de vidro e CC apresentaram as 

tensões máximas no ponto de contato de carga. P-FP e C-FP apresentaram menores tensões na 

análise da pressão máxima de contato; CPC levou aos maiores valores de pressão de contato. 

Com isso, os autores concluíram que o tipo de retentor intrarradicular influenciou de maneira 

relevante o comportamento biomecânico dos dentes com pouca estrutura coronária 

remanescente.   

Karteva et al. (2018) avaliaram o desempenho clínico de dentes restaurados com ou 

sem pinos radiculares aos 6 e 12 meses em 22 pacientes com tratamento endodôntico em pré-

molares com perda de uma ou duas paredes proximais. Os pré-molares foram divididos em 

grupos de acordo com o método de restauração: grupo pino metálico (MP), grupo pino de 

fibra (FP) e nenhum pino (NP). O teste de McNemar, teste de homogeneidade marginal e o 

teste de Kruskal-Wallis foram utilizados na análise estatística. Na avaliação de 6 meses, não 

houve diferença estatisticamente significativa nas categorias de "cor apropriada", "cáries 

secundárias" e "integridade da obturação". Esse não foi o caso da "descoloração marginal", 

"adaptação marginal", "contato proximal" e "suavidade da superfície". Aos 12 meses mostrou 

diminuição significativa na categoria de "cor adequada”. Os dentes restaurados sem pino 

mostraram taxas de sobrevivência comparáveis àquelas dos dentes restaurados com pino no 

período de 12 meses de observação. As mudanças observadas foram atribuídas à deterioração 

progressiva das restaurações.  

Um estudo in vitro foi realizado por Kalkan et al. (2006) e teve o objetivo de comparar 

os valores de resistência de união de 3 tipos diferentes de pinos de fibra de vidro - opaco, 
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translúcido e elétrico - em 3 locais diferentes de espaços de postagem preparados. Sessenta 

dentes extraídos humanos foram utilizados. Os canais radiculares foram preparados e 

obturados com guta-percha usando condensação lateral. As raízes foram divididas em 3 

grupos experimentais e divididos em 2 subgrupos de acordo com o tempo de teste (N = 

10). Nas raízes foram introduzidos os pinos de fibra de vidro de acordo com as instruções do 

fabricante: pinos de fibra de vidro opaco (Snowpost), pinos de fibra de vidro translúcido 

(FiberMaster) e pinos de fibra de vidro elétrico (Everstick). Um agente de ligação de 

polimerização dupla (Clearfil Liner Bond, Bond A e B) foi aplicado às mesmas paredes. Uma 

resina de polimerização dual (Panavia F) foi misturada durante 20 segundos, e depois 

colocados nos espaços de postagem usando um lentulo. Foram colocadas em um cilindro com 

luz blindado e a fonte de luz foi colocada diretamente sobre as superfícies planas do dente e o 

cimento foi polimerizado. As amostras foram armazenadas em caixas à prova de luz durante 

24 horas ou 1 semana após o processo de polimerização. Cada raiz foi cortada 

horizontalmente e seis segmentos de raiz de 1 mm de espessura (2 do terço apical, 2 do terço 

médio e 2 do terço cervical) foram preparados. Usando PO, a força de ligação entre o pino e a 

dentina foi medida após 24 horas ou 1 semana usando uma máquina de teste universal. O teste 

indicou que os valores variaram significativamente de acordo com o sistema de pinos usados 

(opaco, elétrico e translúcido) (P, 0,01). Os segmentos da raiz (cervical, médio e apical) (P, 

0,01) variou estatisticamente de acordo com o tempo de teste (24 horas e 1 semana). Os pinos 

opacos e elétricos apresentaram maiores valores de resistência de ligação do que os pinos 

translúcidos (P, 0,01). Conclui-se que os pinos de fibra de vidro opacos e elétricos exibiram 

forças de ligação semelhantes e os pinos translúcidos exibiram a menor força de união. A 

maior força de ligação foi observada no terço cervical dos espaços de postagem para os 

grupos que exibiram os maiores valores de resistência de ligação. 

 

 6.2. Condicionamento dentário x Umidade ideal da dentina  

 

Com a expectativa de uma boa reabilitação é necessário assegurar união entre pino, 

cimento e o substrato dentinário. As técnicas adesivas utilizadas envolvem condicionamento 

ácido total e/ou a utilização de primers autocondicionantes, e esse condicionamento, 

associado às substâncias utilizadas durante o preparo do canal radicular, pode alterar ainda 
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mais a matriz orgânica do substrato (CECCHIN et al., 2010; CECCHIN et al., 2015). A 

substância mais empregada em odontologia para este fim é o ácido fosfórico (TAY et al., 

2000).  

  Uma estrutura orgânica complexa a dentina, composta por 70% de material 

inorgânico, 18% de matriz orgânica e 12% de água. Dentes com tratamento endodôntico 

apresentam fragilidade devido à perda de estrutura durante o preparo da cavidade de acesso 

endodôntico, instrumentação e técnica de preenchimento de canais radiculares, irrigação do 

canal radicular que é fundamental para o sucesso clínico do tratamento endodôntico e ainda o 

preparo para receber uma restauração adesiva. No entanto, os irrigantes intracanal com a 

função de eliminar os microrganismos, restos de polpa e a smear layer para melhorar a adesão 

das restaurações podem estar relacionados às alterações físicas e mecânicas da dentina 

principalmente devido à remoção da matriz de colágeno (SOARES et al., 2018).   

O ácido glicólico (AG), muito utilizado na dermatologia, está sendo estudado como 

alternativa para utilização em odontologia (CECCHIN et al., 2018). Diversos ativos 

dermatológicos que fazem dos cosméticos cada vez mais eficazes se destacam os Alfa 

Hidroxiáxidos (AHAs). Dentre os AHAs, o AG apresenta a estrutura mais simples e é 

derivado da cana-de-açúcar (BRODY 1997). É incolor, inodoro, tem apenas dois carbonos em 

sua estrutura molecular, por ser hidrossolúvel se torna mais difuso na fase intracelular. Tem 

maior poder de penetração do que os outros ácidos e rápida absorção no local da aplicação 

devido ao tamanho molecular menor (ALMEIDA, 2007). Estudos in vitro e in vivo têm 

demonstrado ainda que esta substância tem capacidade de induzir síntese de colágeno e a 

proliferação de fibroblastos seria uma alternativa para minimizar essa desmineralização 

excessiva (KIM et al., 1998; KIM & WON, 1998; THIBAULT et al., 1998; STOJICIC et al., 

2012; HASHIM et al., 2014). Outro estudo investigou as alterações na indução gênica do 

colágeno e na produção do ácido hialurônico na derme e epiderme com administração do 

ácido glicólico, o aumento desses marcadores quando administrado em concentração de 20% 

sugeriu a ocorrência de uma remodelação da matriz extracelular da derme e epiderme como 

resultado da ação do ácido (BERNSTEIN et al., 2001). Podendo ter efeito direto sobre a pele, 

especialmente na produção de colágeno. Na dermatologia é utilizado para remodelação da 

epiderme e aceleração de descamação (USUKI et al., 2003; OKANO et al., 2003; COUCH et 

al., 2002; HASHIM et al., 2014).   
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Moon et al. (1999) investigaram o mecanismo de ação do AG para melhorar o 

antienvelhecimento da pele. Os autores concluíram que a aplicação tópica do AG pode 

favorecer o antienvelhecimento através da produção de colágeno. Funasaka et al., (2001) ao 

avaliarem a eficácia do AG na melhora na formação de colágeno determinaram a 

concentração do ácido de acordo com a reação do eritema de cada paciente. Considerando que 

o eritema induz liberação de citocinas e as citocinas a partir de células endoteliais ou de 

células inflamatórias infiltrantes podem melhorar indiretamente as rugas. Em outro estudo, de 

Furukawa et al., (2006) comprovaram que o AG também é altamente eficaz para o tratamento 

de acne. Para reafirmar os benefícios do AG, Hashim et al., (2014) estimularam a síntese de 

colágeno e fibronectina nas células de fibroblasto humanas cultivadas, e concluíram que o AG 

estimulou a síntese de colágeno em células de fibroblastos.  

Bello et al. (2019) investigaram os efeitos do ácido glicólico (AG) na microdureza, 

rugosidade, distribuição de conteúdo mineral da dentina, remoção da camada de smear e 

citotoxicidade. Para isso foram utilizados cem dentes humanos divididos em seis grupos: água 

destilada (grupo controle), 17% EDTA, 10% ácido cítrico (CA), 5% AG, 10% AG, e 17% 

AG. Microdureza e rugosidade foram medidas no lúmen do canal. Imagens de microscopia 

eletrônica de varredura (MEV) (2000 ×) para avaliação da remoção da smear layer; 

Espectroscopia de raios X por dispersão de energia (EDS) para análise química. O ensaio de 

viabilidade celular foi feito em células de fibroblastos. AG 17% apresentou a menor 

microdureza e maior rugosidade. Demonstrou também capacidade para remover a camada de 

smear semelhante ao EDTA e CA, porém sem diferença estatística entre as concentrações 

utilizadas. AG e CA eram citotóxicos de uma maneira dependente da dose. AG apresentou 

ainda potencial como agente endodôntico para irrigação final em endodontia. 

Cecchin et al. (2019) realizaram um estudo para investigar o uso de ácido α-hidroxi 

glicólico como um condicionador de dentina para procedimentos adesivos no canal radicular. 

Como métodos de avaliação do padrão de condicionamento e a distribuição do conteúdo 

mineral da dentina do canal radicular utilizaram MEV e espectroscopia de energia dispersiva 

(EDS), respectivamente. Para verificar o efeito do condicionamento sobre a força de adesão 

do pino de fibra à dentina radicular foram utilizados três sistemas adesivos: Single Bond 

Universal [SBU], Scotchbond Multipurpose [SBMP] e Ambar [AM]. O ácido fosfórico  37% 

foi utilizado como grupo controle. Os valores de resistência de união foram comparados 

estatisticamente pelos testes ANOVA / Fisher LSD (α = 0,05). Os padrões de 
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condicionamento foram semelhantes para ácido fosfórico e ácido glicólico. Ambos os ácidos 

também compartilhavam morfologia interfacial similar da camada híbrida. EDS mostrou 

níveis semelhantes de Ca e Mg após o tratamento com ácido glicólico, quando comparado 

com o ácido fosfórico. Quando o nível de P foi comparado, observou-se que o ácido fosfórico 

causou maior remoção de P. As forças de adesão foram estatisticamente semelhantes entre os 

ácidos em todos os grupos (p> 0,05). Comparações usando o teste post hoc de Fisher LSD 

mostraram que as forças de adesão nos grupos SBU e SBMP não foram significativamente 

diferentes entre si (p> 0,05). A força de adesão no grupo AM foi semelhante à do grupo 

SBMP (p> 0,05); no entanto, foi significativamente menor do que no grupo SBU (p <0,05). 

Levando a concluir que o ácido glicólico foi efetivo no condicionamento da superfície da 

dentina radicular, podendo ser recomendado como um adequado condicionador de superfície 

dentinária para procedimentos restauradores adesivos.  

Trevelin et al. (2019) mostra que a eficácia de cinco hidroxiácidos (AHAs) como 

condicionadores de superfície de esmalte e dentina foi investigada utilizando molares 

humanos com a finalidade de determinar a profundidade de desmineralização por 

perfilometria óptica (z), a resistência adesiva em esmalte e dentina (TBS), a micro-

permeabilidade da interfaces dentinaresina e a atividade gelatinolítica da dentina 

condicionada com AHAs [glicólico (GA), láctico (LA), cítrico (CA), málico (MI) e tartárico 

(TA)] e controles [fosfórico (PA) e maleico (MA)]. Todos os ácidos foram preparados a uma 

concentração de 35%, e Adper Single Bond Plus foi utilizado como sistema adesivo. A 

análise foi por ANOVA, testes post-hoc e correlações de Pearson (= 0,05). O AHA foi 

estatisticamente menor quanto a profundidade de desmineralização do esmalte e dentina 

(média 4x) do que o controle (p <0,001). No esmalte, o MA e PA resultaram em maior TBS 

do que nos grupos AHA (p <0,001). Na dentina, GA, TA, CI e condicionamento com LA 

resultaram em TBS estatisticamente similar ao PA (p <0,05). Quanto a espessura da camada 

híbrida (HL) e micropermeabilidade interfacial foram estatisticamente menores para os 

grupos AHA (p <0,05). Observou-se uma correlação positiva significativa entre a intensidade 

da micro-permeabilidade e a espessura da PA (p <0,05). AHA provocaram menor atividade 

enzimática da dentina do que os controles (p <0,05).   

Com a finalidade de  investigar a influência da desproteinização e da condição do 

substrato dentinário (úmido ou seco) na microinfiltração marginal de restaurações em resina 

composta, Spazzin et al. (2007) confeccionaram oitenta cavidades classe V em quarenta 
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terceiros molares humanos divididos aleatoriamente em quatro grupos: G1 (controle) – 

sistema adesivo (Prime & Bond 2.1, Dentsply) aplicado à dentina úmida; G2 – sistema 

adesivo aplicado à dentina seca; G3 – dentina desproteinizada com hipoclorito de sódio 

(NaOCl 10%, 60s) e o sistema adesivo aplicado à dentina úmida; G4 – dentina 

desproteinizada e o sistema adesivo aplicado à dentina seca. Após a restauração, as amostras 

passaram por termociclagem. Foram isolados, imersos em corante, incluídos em resina 

acrílica e seccionados. Para a análise um microscópico óptico e escores foram utilizados. Os 

dados foram submetidos ao teste Kruskal Wallis/1%; Ho = 0,69%, sendo que G3 e G4 

apresentaram diferença estatística entre si. Como conclusão, a camada de colágeno não tem 

influência na infiltração marginal e um índice de microinfiltração significativamente menor 

foi encontrado após a remoção do colágeno em substrato dentinário seco.   

Prado et al.(2011) relataram que a smear layer adere à superfície dentinária ocluindo 

os túbulos dentinários. Essa camada impede a penetração de soluções irrigantes e interfere nas 

obturações do canal radicular devendo ser removida. O objetivo deste estudo foi comparar a 

eficácia do ácido fosfórico a 37%, EDTA 17%, e ácido cítrico 10% na remoção da smear 

layer. Para isso cinquenta e dois caninos humanos unirradiculares foram acessados e 

instrumentados. Entre cada instrumento utilizado, os canais foram irrigados com NaOCl. 

Após a instrumentação, os dentes foram irrigados com água destilada e divididos em grupos 

de acordo com o tempo e as substâncias empregadas. As substâncias utilizadas foram EDTA a 

17%, ácido cítrico a 10% e solução de ácido fosfórico a 37% e gel. Os períodos de tempo 

experimentais foram de 30 segundos, 1 minuto e 3 minutos. As amostras foram preparadas e 

observadas por meio de microscopia eletrônica de varredura. Três fotomicrógrafos (2.000) 

foram registrados para cada amostra em relação aos terços apical, médio e cervical. Um 

sistema de escore foi utilizado para avaliar as imagens. Nenhuma das substâncias analisadas 

neste estudo foi eficaz na remoção da smear layer aos 30 segundos. No período de 1 minuto, a 

solução de ácido fosfórico apresentou melhores resultados que as demais substâncias 

avaliadas. No período de 3 minutos, todas as substâncias funcionaram bem nos terços médio e 

cervical, embora a solução de ácido fosfórico tenha apresentado excelentes resultados, mesmo 

no terço apical. Esses resultados levam a concluir que a solução de ácido fosfórico pode ser 

um agente promissor na remoção da smear layer. 

Para avaliar se diferentes protocolos de condicionamento da dentina com diferentes 

ácidos [ácido fosfórico, ácido etilenodiaminatetracético (EDTA) e ácido poliacrílico 
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(PAA)]  influenciam a resistência de união de pinos de fibras ao longo da profundidade 

radicular quando cimentados com cimento resinoso autoadesivo, Baena et al. (2016) 

prepararam vinte dentes unirradiculares foram aleatoriamente divididos em quatro grupos 

experimentais (n=5) de acordo com o tratamento dentinário: Grupo 1: sem tratamento; Grupo 

2: condicionamento com ácido fosfórico a 35% por 10 s; Grupo 3: aplicação de EDTA a 17% 

durante 60 s; e Grupo 4: condicionamento com PAA  25% por 30 s. Os pinos de fibra foram 

revestidos com o cimento resinoso autoadesivo RelyX Unicem 2 Automix (3M ESPE). As 

raízes foram seccionadas transversalmente em nove amostras de 1 mm de espessura, três 

correspondentes a cada terço radicular para posterior teste de PO. Os dados foram analisados 

por ANOVA two-way e teste de Tukey (p <0,05). O modo de falha foi determinado e 

espécimes com falhas representativas para cada grupo foram observados em MEV. De acordo 

com os resultados, o tratamento da dentina influenciou a resistência de união (p=0,001), 

enquanto o terço radicular não influenciou (p <0,05). Pinos de fibra após o tratamento da 

dentina com ácido fosfórico, e PAA demonstraram os maiores valores de resistência de união, 

enquanto os menores foram obtidos após a aplicação do EDTA. Em conclusão, a resistência 

adesiva do cimento resinoso autoadesivo RelyX Unicem 2 melhora quando a dentina radicular 

é preparada com ácido fosfórico 35% ou PAA 25%, independentemente da profundidade da 

raíz.  

Saker e Özcan (2015) estudaram in vitro o efeito da estrutura coronária remanescente 

na retenção de pinos intrarradiculares. Para isso, cento e cinquenta dentes humanos 

unirradiculares extraídos foram tratados endodonticamente e divididos em 3 grupos: grupo 

CEJ: dentes seccionados ao nível da junção amelocementária (JAC); grupo CEJ1: dentes 

seccionados 1 mm acima do CEJ; grupo CEJ2: dentes seccionados 2 mm acima do CEJ. Cada 

grupo foi subdividido em 5 subgrupos (n=10 por grupo) de acordo com os tratamentos do 

canal radicular da seguinte forma: grupo C: sem condicionamento (controle); grupo PH: 

condicionamento com gel de ácido fosfórico a 37% por 15 segundos; grupo E: 

condicionamento com EDTA 17% por 60 segundos; grupo CHX: condicionamento com 

clorexidina a 2% (CHX) por 60 segundos; grupo Q: condicionamento com combinação de 2% 

de CHX com 17% de EDTA e uma solução de surfactante por 60 segundos. Pinos de fibra de 

vidro reforçados com resina composta foram cimentados à dentina do canal radicular com 

cimento resinoso auto-adesivo (RelyX Unicem). A força retentiva foi testada aplicando uma 

carga de tração paralela ao longo eixo dos pinos a uma velocidade de 2 mm/min. ANOVA e o 
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teste post hoc de Tukey HSD foram usados para analisar os dados. A maior retenção (N) foi 

obtida com o grupo condicionado CHX-EDTA (374,7 ± 29,8) seguido por condicionamento 

com EDTA a 17% (367,9 ± 33,3) quando a estrutura coronária remanescente de 2 mm estava 

disponível. O condicionamento com o CHX-EDTA mostrou valores de retenção comparáveis 

a grupos condicionados com EDTA a 17% quando a estrutura coronal de 0 ou 1 mm estava 

presente que diferiu significativamente em comparação com 37% de PH e 2% de 

condicionamento com CHX (P <0,05). O condicionamento do canal radicular com CHX-

EDTA ou 17% EDTA forneceu valores de retenção superiores para pinos de fibra 

reembasados com resina composta comparados com núcleos de resina composta cimentados 

com cimento resinoso autoadesivo a dentes tratados endodonticamente com estrutura 

coronária remanescente de 2 mm. 

Galler et al. (2016) avaliaram o efeito do condicionamento dentinário na migração, 

adesão e diferenciação de células-tronco da polpa dentária. Discos de dentina foram 

preparados a partir de molares humanos extraídos e pré-tratados com EDTA (10%), NaOCl 

(5,25%) ou H2O.  O tratamento da dentina com H2O ou EDTA permitiu a adesão celular, 

diferente do NaOCl (P = 0,000). Além disso, o condicionamento EDTA induziu a migração 

celular em direção à dentina. A expressão de genes associados à mineralização foi aumentada 

nas células da polpa dentária cultivadas na dentina após o condicionamento com EDTA em 

comparação com os discos de dentina pré-tratados com H2O. Com isso, os autores 

concluíram que o condicionamento da dentina com EDTA promoveu a adesão, migração e 

diferenciação das células-tronco da polpa dentária.  

 Mushashe et al.  (2016) avaliaram o efeito do tratamento da superfície do esmalte e 

dentina sobre a resistência de micro-cisalhamento do cimento autoadesivo. Setenta e dois 

terceiros molares extraídos foram preparados com uma superfície plana de esmalte ou 

dentina. Posteriormente foram distribuídos aleatoriamente em 8 grupos (n=12) baseados em 

tratamento superficial (solução de ácido poliacrílico 11,5% ou nenhum tratamento), condição 

do substrato (úmido ou seco) e período de armazenamento (1 dia ou 90 dias). Cilindros (1 × 1 

mm) foram fabricados com cimento resinoso autoadesivo (RelyX U200). Os espécimes foram 

armazenados em água destilada a 37 ° C por 1 dia ou 90 dias e submetidos ao teste de 

resistência ao micro-cisalhamento (EMIC DL 2000 a 0,5 mm / min). Depois disso, o tipo de 

falha dos espécimes foi determinado. Os dados foram submetidos a análise estatística 

(α=0,05). A aplicação de ácido poliacrílico a 11,5% diminuiu a resistência de união nas 
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amostras de esmalte e dentina. Os grupos úmidos apresentaram maior resistência de união que 

os secos, independentemente do substrato e do tratamento de superfície. O período de 

armazenamento não influenciou a resistência de união. Em conclusão, o tratamento 

superficial com 11,5% de ácido poliacrílico e a ausência de umidade diminuíram a resistência 

de união, independentemente do período de armazenamento. 

Choi et al. (2017) avaliaram os efeitos da umidade da dentina na resistência de união e 

na morfologia da interface adesiva de adesivos universais utilizando o teste de resistência de 

união por microtração (µTBS) e a microscopia confocal de varredura a laser (CLSM). Setenta 

e dois terceiros molares humanos, preparados para expor superfícies dentinárias planas, foram 

divididos em três grupos de acordo com o tempo de secagem ao ar das superfícies dentinárias: 

0 (sem secagem ao ar), 5s e 10s. As superfícies dentinárias foram então tratadas com três 

adesivos universais: G-Preme Bond, Single Bond Universal e All-Bond Universal no modo 

autocondicionante ou convencional. Após a aplicação de compostos, um teste de µTBS foi 

realizado. Um dente adicional foi preparado para cada grupo utilizando corante fluorescente 

Rodamina B para análise de CLSM. Os dados foram analisados estatisticamente com 

ANOVA e post hoc de Tukey (α = 0,05). Diferenças significativas entre os sistemas adesivos 

e as condições de umidade da dentina foram observadas (p<0,05). All-Bond Universal foi o 

único material influenciado pela umidade das superfícies dentinárias. Sendo então a umidade 

da superfície da dentina um fator que influencia a resistência à microtração dos adesivos 

universais.  

Rödig et al. (2017) avaliaram o efeito do teor de umidade na dentina de canal radicular 

na detecção de microtrincas utilizando tomografia computadorizada. Dez raízes com e sem 

linhas ou rachaduras foram selecionadas e escaneadas seis vezes com diferentes condições de 

umidade da dentina radicular usando um scanner micro-CT em alta resolução de 10,5 µm. O 

escaneamento foi realizado nas amostras após 48 horas e 30 dias de armazenamento úmido; e 

em amostras após 2 horas e 24 horas de secagem. De cada exame, imagens transversais foram 

obtidas em intervalos de 1 mm (total n=708) e avaliadas quanto à presença de microtrincas 

dentinárias duas vezes por 5 observadores cegos calibrados. A análise estatística foi realizada 

por análise não paramétrica de variância para dados longitudinais (P <0,05). Não houve 

diferenças significativas entre os grupos úmidos, bem como entre os dois grupos com 2 h de 

tempo de secagem (P> 0,05). Quase nenhuma rachadura foi observada após o armazenamento 

úmido e um aumento significativo de fissuras foi observado após 2 horas de secagem (P 
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<0,001). Significativamente mais microtrincas foram identificadas após 24h do que após 2 

horas de secagem (P <0,004). Contudo, o teor de umidade da dentina influenciou na detecção 

de microtrincas quando avaliado por micro-CT. Devendo a digitalização ser realizada em 

amostras secas para permitir a identificação confiável de defeitos dentinários.   

Amaral et al. (2018) realizaram um estudo para avaliar o efeito do pH na ativação de 

metaloproteinases (MMPs) de matriz de dentina humana coronal (CD) e radicular (RD). CD e 

RD foram transformados em pó e as proteínas foram extraídas com ácido fosfórico a 1%. As 

proteínas extraídas e o pó desmineralizado foram incubados separadamente nas seguintes 

soluções: acetato 4aminofenilmercúrico (controle) ou solução tampão em diferentes pHs (2,5, 

4,5, 5,0, 6,0 e 7,0). Após a incubação, as proteínas foram separadas por eletroforese para 

mensurar as atividades de MMP por zimografia. Para avaliar o colágeno dentinário 

solubilizado, o pó de dentina desmineralizado foi mantido em tampão de incubação e a 

quantidade de hidroxiprolina (HYP) liberada foi medida. A zimografia revelou atividades 

gelatinolíticas de MMP-2 para CD e RD em todos os grupos experimentais. Para ambos os 

substratos, o pH mais baixo (2,5, 4,5 e 5,0) produziu maior atividade gelatinolítica do que 

aquelas obtidas pelas soluções de pH mais altas (6,0 e 7,0). Na análise de HYP não foram 

observados valores de absorbância detectáveis para pHs de 2,5 e 4,5. A quantidade de HYP 

foi maior para pH 7,0 do que para todos os outros grupos (p <0,05), exceto para pH 6,0. Não 

foram encontradas diferenças estatísticas entre os pHs 6,0 e 5,0 e controle (p> 0,05). A 

enzima MMP-2 da CD e RD humana é dinamicamente influenciada pelo pH, sendo que em 

pH baixo a enzima extraída ativa essa forma latente, enquanto a degradação do colágeno pela 

enzima ligada à matriz só é observada quando os pHs estão próximos do neutro.  

Cecchin et al. (2018) testaram a microdureza de dentina e esmalte e a resistência de 

união de materiais restauradores ao esmalte e dentina após o condicionamento superficial com 

ácido glicólico(AG) 35% e ácido fosfórico (AF) 35% durante 30 segundos. A análise ultra-

estrutural da interação superficial e interfacial foi qualitativamente realizada usando MEV e 

possibilitou concluir que o AG condicionou de forma eficaz o esmalte e a dentina mostrando 

aspectos ultra-estruturais semelhantes ao tecido condicionado com o AF. Além disso, os 

resultados de resistência de união foram similares quando o AF foi utilizado. Dessa forma, 

AG parece ser um agente condicionante superficial de esmalte e dentina adequado para 

procedimentos restauradores adesivos.  
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Stape et al. (2018) estudaram a efetividade da adesão e a integridade da camada 

híbrida na dentina desidratada condicionada com dimetilsulfóxido (DMSO). Superfícies de 

dentina de molares extraídos foram aleatoriamente separadas em condições úmidas ou secas 

(30 s de secagem ao ar) com DMSO / etanol ou DMSO / H2O como pré-tratamentos usando 

um adesivo simplificado (Scotchbond Universal Adhesive, 3M ESPE: SU) e um multi-passo 

(Adper Scotch-bond MultiPurpose, 3M ESPE: SBMP). Os dentes foram armazenados em 

água destilada por 24 horas e seccionados em resina-dentina (0,8mm2) para teste de 

resistência à microtração e análise quantitativa de nanoinfiltração interfacial em MEV (n=8). 

Dentes adicionais (n=2) foram preparados para avaliação de micropermeabilidade por 

microscopia confocal de varredura a laser sob pressão pulpar simulada (20 cm H2O) usando 

fluoresceína 5 mM como marcador. Os dados de microtração foram analisados por ANOVA 

de três fatores, seguido pelo Teste de Tukey e nanoinfiltração pelo teste de comparação 

múltipla de  ruskal-Wallis e Dunn- onferroni ( p=0,05). Enquanto a adesão seca de S  P 

produziu resistência de união significativamente menores do que a adesão úmida (p <0,05), 

DMSO / H2O e DMSO / etanol produziram forças de adesão significativamente maiores para 

SBMP, independentemente da condição da dentina (p <0,05). O SU apresentou níveis de 

nanoinfiltração significativamente mais altos (p <0,05) e micropermeabilidade do que o 

SBMP. Melhoria na integridade da camada híbrida ocorreu para SBMP e SU para ambos os 

pré-tratamentos, embora mais proeminentemente para DMSO / etanol, independentemente da 

umidade da dentina. Em conclusão, os pré-tratamentos com DMSO podem ser usados como 

uma nova estratégia adequada para melhorar a ligação de adesivos à base de água à dentina 

desmineralizada seca ao ar, além da adesão úmida convencional. Foram obtidas interfaces 

menos porosas de resina-dentina com maior força de adesão na dentina condicionada seca ao 

ar. No entanto, a eficiência geral variou de acordo com o tipo de solvente e adesivo do 

DMSO. 

 

 

6.3. Agente Antioxidante (Extrato de semente de uva) 

 

Bredan-Russo et al. (2007), realizou uma pesquisa, para avaliar o efeito de dois 

agentes naturais, e a química da resistência à tração do colágeno. Foram utilizados 10 molares 

humanos recém extraídos, congelados durante 2-3 semanas. Os espécimes foram divididos 
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aleatoriamente em dois grupos: I dentina sem desmineralização; II dentina desmineralizada. 

No grupo 2, os feixes de dentina foram imersos em 10 % de solução de ácido  fosfórico, 

durante 5 horas. Em seguida, foi efetuado radiografias, para avaliar o grau de 

desmineralização. Depois os espécimes foram lavados com água destilada por 10 min para 

remover o ácido fosfórico. O grupo controle foi dividido, e imersas em solução de PBS ( 

pH7,4), agentes naturais, o primeiro em 0,5 % de proantocianidinas (PA), o segundo  em 

0,625 % de genipina (GE), e o último, em 5 % de glutaraldeído (GD). Os resultados da 

pesquisa foram observados um aumento nos valores de UTS após o tratamento da dentina 

com PA, enquanto que o GD não tinha efeito significativo sobre os valores de UTS. A 

ausência de diferenças significativas entre as amostras de GD e o grupo controle, sugere que o 

colágeno induzido pelo GD  em dentina, não foi eficaz para aumentar os valores de UTS, por 

último, ele sugere  que os agentes PA e GE são capazes de estabilizar o colágeno da dentina 

desmineralizada, resultando em uma restauração prolongada. 

Al-Ammar et al. (2009), realizou uma pesquisa, com 64 molares humanos extraídos. 

Os mesmos foram limpos e armazenados em água destilada com 0,5% de timol solução 

cristais. Os dentes foram divididos aleatoriamente de acordo com o tratamento da dentina. 

Grupo I; grupo controle; grupo II; glutaraldeído a 5 % em PBS (Fisher Scientific); grupo III; 

com 6,5 % de extrato de uva (MegaNatural - polifenóis Ind) em PBS; grupo IV; 0,5% de 

genipina (Wako Pure ChemicalInd ) em PBS. Todas as soluções tinham o pH ajustado para 

7,4 usando NaOCl. Antes do tratamento, foi usado ácido fosfórico a 37 ou 35% (3M ESPE, St 

Paul, EUA ou Bisco, Schaumburg, EUA), durante 15s, em seguida, lavados com água por 15 

s e mantido úmido. Os dentes foram imersos nas respectivas soluções durante 1 hora. Após o 

tratamento da dentina, os dentes foram divididos em dois subgrupos, de acordo com o sistema 

adesivo usado. Um material de restauração foi colocado sobre a superfícies de forma 

incremental. Depois, para o teste de avaliação, todos os dentes restaurados foram 

armazenados em água destilada a 37ºC durante 24 h. Após, foram seccionados 

perpendicularmente à interface de união em 0,7 lajes 6 0,2 mm de espessura, utilizando uma 

broca diamantada de baixa velocidade (Buehler-Series 15LC Diamante, Lake Bluff, IL), sob 

refrigeração. Os desvios padrão foram calculados e expressos em MPa. Todos os espécimes 

fraturados foram armazenados em solução neutra de formalina a 10% tamponada (Fisher 

Scientific) e espécimes selecionados foram avaliados em microscopia eletrônica de varredura 

(MEV). Os resultados da pesquisa resultaram em uma maior força para os grupos tratados 
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com GSE. O que foi estatisticamente maior do que todo o outros grupos experimentais. 

Tratamento com GD também resultou em um aumento estatisticamente significativo na TBS 

quando comparado ao grupo controle. Não houve diferença estatisticamente entre os valores 

de TBS das amostras tratadas com GE e grupos de controle. A maioria das fraturas estava na 

interface. GD e GSE, apresentaram falhas no topo  da camada híbrida. Então sendo assim, a 

utilização de GD e GSE , como colágeno, aumentou a resistência de união à dentina quando 

comparado com o grupo  controle. A aplicação desses colágenos durante os procedimentos 

restauradores adesivos pode ser uma nova abordagem para melhorar a união à dentina na 

resistência. 

Manimaran et al. (2011) realizou um estudo com 40 dentes 

unirradiculares,  armazenados em solução salina. As coroas foram cortadas na junção 

cemento. Foram distribuídos aleatoriamente em quatro grupos de 10 dentes cada, o protocolo 

de instrumentação foi igual para todos os grupos. Os canais foram ampliado com brocas 

Gates- Glidden (Mani, Tochigi, Japão) de tamanhos # 3, # 4 e # 5 em uma peça de mão em 

baixa velocidade e instrumentação usando K- arquivos (Mani, Inc,Tochigi , Japão) até # 70. O 

protocolo de irrigação durante instrumentação variou da seguinte forma: grupo I; solução 

salina 0,9% como um irrigante (controle negativo); grupo II a IV; 5,25 % de NaOCl (Prevest 

Denpro Limited, Jammu, Índia), seguido de EDTA e 2% de CHX, durante 20 min para cada 

dente.  Nenhum tratamento foi feito para o Grupo 2 ( controle positivo). No Grupo III, foram 

lavados com 10 ml de ascorbato de sódio a 10 % durante 10 minutos. Após o protocolo de 

irrigação, todos os grupos foram lavados com 10 ml de água e os canais foram secos com 

pontas de papel. Os canais foram então condicionados com ácido fosfórico a 37 %, lavados e 

secos. Em seguida, os canais foram preenchidos com cimento resinoso (RelyX 3M/ESPE, 

MN, EUA), com ajuda de um lêntulo. A resina foi deixada durante 5 min. Em seguida, foram 

armazenados em água a 25 ° C durante 24 horas para evitar a desidratação. Logo depois, 

foram retirados, secados, e seccionados em coroa, no meio e apical de 6 mm cada, utilizando 

uma broca diamantada. As amostras foram, então, coladas a um gabarito feito por encomenda 

com resina de cianoacrilato. Os resultados dessa pesquisa foram que a força máxima de 

ligação foi do grupo IV, seguido do grupo III, I e II. O grupo IV, pertencente ao grupo das 

proantocianidinas, exibe estatisticamente maior valor do que todos os outros grupos. De 

acordo com os resultados deste estudo, não há uma diferença estatisticamente significativa 

com 10 % de ascorbato de sódio, em comparação com NaOCl a 5,25%. O que indica que o 
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ascorbato de sódio inverte a ligação de força perdida. Verificou-se também que não houve 

diferença significativa na resistência de união entre ascorbato de sódio a 10 % e soro 

fisiológico. As PA, melhora a resistência de união significativamente mais do que o ácido 

ascórbico, devido à sua elevada capacidade antioxidante e de colagénio de ligação cruzada.  

A melhoria de propriedades físicas e biológicas de tecidos como o colágeno pode 

aumentar a resistência e durabilidade de restaurações adesivas e de retentores intrarradiculares 

(Stenzel, 1974). Achar um agente indutor de ligação cruzada para o colágeno que possua 

baixa citotoxicidade, e que forme produtos biocompatíveis e desejáveis, traria muitos 

benefícios para o campo da odontologia adesiva. 

 As ligações cruzadas são ligações entre as cadeias laterais dos aminoácidos presentes 

nas moléculas de colágeno (Castellan et al., 2011), e são a base para a estabilidade, a 

resistência à tração e a viscoelasticidade das fibrilas de colágeno (Castellan et al., 2010). 

Demonstrou-se que a aplicação de agentes de ligação cruzada são úteis para modificar as 

estruturas de fibrilas de colágeno e melhorar sua resistência à degradação, bem como a 

estabilização. Diversos agentes de ligação cruzada sintéticos (formaldeído, glutaraldeído, 

compostos epóxi e carbodiimida) são empregados. No entanto, todos têm alguma 

desvantagem, como alta citotoxicidade e propriedades mecânicas insuficientes e 

insatisfatórias a longo prazo (Fang et al., 2012). Portanto, sugere-se a busca de novas terapias 

focadas não apenas na estabilidade dos componentes da interface, mas também no conteúdo 

orgânico da dentina (Castellan et al., 2011). 

Compostos de proantocianidina (PA) são bons candidatos para preencher os requisitos 

de um bom agente de ligação cruzada. Eles são produtos naturais provenientes de plantas, 

facilmente encontrados em frutas, vegetais, nozes, sementes, flores e caules (Joshi, 2001). 

Além da baixa citotoxicidade citada anteriormente outras vantagens podemos encontrar desse 

indutor de ligação cruzada, como seu baixo custo e fácil alcance, por serem extraídos de 

sementes e frutas encontradas na natureza (Stenzel, 1974). Outros efeitos benéficos descritos 

na utilização da PA são: atividades antibacterianas (Cowan, 1999) antivirais, anticancerígenas 

(Ye et al., 1999), anti-inflamatórias (Teixeira, 2002) e antialergênicas (Bagchi, 2000). 

Castellan et al. (2011) conduziram um estudo utilizando agentes antioxidantes 

naturais ricos em proantocianidinas (PA). A hipótese é que iria melhorar propriedades 

mecânicas e a estabilidade ao longo do tempo do colágeno presente da dentina e, assim, 

atribuir mais resistência e duração para restaurações adesivas. Foram utilizados extratos 
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baseados em PA como o extrato de semente de uva (GSE), semente de cacau (CSE, cranberry 

(CRE), canela (CNE) e açaí berry (ECA) que foram aplicados sobre a dentina 

desmineralizada. O módulo de elasticidade aparente (E) e o colágeno dentinário tratado foram 

analisados durante um período de 12 meses. Os espécimes foram imersos na solução 

respectiva e os valores de E foram obtidos por um teste de micro-flexão. As amostras foram 

armazenadas em saliva artificial em 3, 6 e 12 meses. Os dados foram analisados e foi relatado 

que o GSE e o CSE mostraram efeito dependente do tempo e foram capazes de melhorar e 

estabilizar o E da matriz orgânica. O CRE e o CNE mantiveram o E de matrizes de colágeno 

constante ao longo de 12 meses e grupos de controle imersos na forma água destilada pura e 

etanol não apresentaram alteração na dentina e permitem a sua degradação e redução das 

propriedades mecânicas. Concluindo assim que alguns extratos baseados em PA foram 

capazes de melhorar e estabilizar o colágeno e o módulo de elasticidade através de ligações 

cruzadas exógenas. 

Castellan et al. (2010) em seu estudo tinham como objetivo caracterizar as 

propriedades da matriz dentinária tratada com duas proantocianidinas e seu efeito sobre as 

interfaces ligadas à dentina. Foram utilizados molares humanos sadios que foram submetidos 

a cortes em placas de dentina e desmineralizados. Após isso passaram pela etapa de 

tratamento com dois agentes de ligação cruzada (semente de uva - GSE e semente de cacau - 

COE), ou não tratados. O módulo de elasticidade da dentina desmineralizada foi avaliado 

após 10 e 60 min e a razão de inchaço após 60 min de tratamento.  O efeito do GSE ou COE 

sobre a resistência da união resina-dentina também foi avaliado após 10 e 60 min de tempo de 

exposição. Os dados foram analisados estatisticamente e conclui-se que ambos os agentes 

aumentaram o módulo de elasticidade da dentina desmineralizada. As ligações resina-dentina 

aumentaram significativamente após tratamento com GSE, independentemente do tempo de 

aplicação ou do sistema adesivo utilizado. Maiores propriedades mecânicas e estabilidade da 

matriz dentinária podem ser alcançadas pelo uso de agentes ricos em PA. 

Cecchin et al. (2015) conduziram um estudo com o objetivo de investigar os efeitos de 

um extrato rico em proantocianidina (extrato de semente de uva – GSE) sobre a resistência e a 

estabilidade de união de pinos de fibra de vidro à dentina radicular usando 2 sistemas 

adesivos: um sistema de condicionamento total e um sistema autocondicionante. Foram 

utilizados dentes humanos, e divididos aleatoriamente em 6 grupos: 1 Grupo controle. O 

segundo grupo com GSE 6,5% por 5 minutos + SB. O terceiro grupo com GSE 10% GSE por 
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5 minutos + SB e os grupos 4 e 6 foram semelhantes aos anteriores, no entanto, o sistema 

autocondicionante Clearfil SE Bond (Kuraray, Kurashiki, Japão) foi usado. Pinos de fibra de 

vidro foram cimentados e os corpos de prova foram testados imediatamente e logo após foram 

armazenados por 12 meses. O uso de GSE não afetou a força de adesão imediata à dentina e 

contribuiu para preservar a força de adesão após 12 meses para ambos os adesivos. A força do 

SB foi significativamente maior do que o Clearfil SE Bond (P <0,05). Um dos testes mostrou 

redução na atividade da metaloproteinase da matriz quando combinada com enzimas que 

foram incubadas com GSE a 0,65% e 0,065%, com inibição completa na maior concentração. 

A tese final do estudo foi que o pré-tratamento com GSE pode ser usado como uma 

alternativa natural para melhorar a força de adesão das interfaces da dentina.  

 

6.4. Teste de resistência de união intrarradicular: Push out. 

 

Os testes de resistência à tração diametral foram desenvolvidos para investigar 

materiais frágeis, com pouca ou nenhuma deformação plástica. O campo de tensões que induz 

falha de tração quando um disco, cilindro ou anel é comprimido diametralmente pode ser 

determinado, desde que o material mantenha um comportamento isotrópico e elástico linear 

até o ponto de falha (ASKELAND & PHULÉ, 2008; ANUSAVICE, 2013).   

Scotti et al, (2016) realizaram um estudo in vitro com o objetivo de avaliar o efeito da 

aplicação de hidroxiapatita sintética na resistência dos pinos de fibra à dentina radicular. 

Quarenta dentes unirradiculares foram tratados endodonticamente e um espaço de 8 mm foi 

preparado. Os espécimes foram colocados aleatoriamente em quatro grupos (n = 10 em cada): 

grupo 1 (17% EDTA + Panavia SA); grupo 2 (17% EDTA + Dessensibilizador Teethmate + 

Panavia SA); grupo 3 (Universal All-Bond + Duo-Link Universal); e grupo 4 (All-Bond 

Universal + Dessensibilizador Teethmate + Duo Link Universal). Após 7 dias de 

armazenamento a 37 ° C, os dentes foram cortados em fatias de 1 mm de espessura e 

submetidos a um teste de PO até a falha usando uma máquina de ensaio universal. Dois 

espécimes por grupo foram preparados para análise por MEV. Um detector de espectroscopia 

de raios-X dispersivo de energia foi usado para análise elementar da superfície da amostra. Os 

resultados foram analisados estatisticamente usando one-way ANOVA. A resistência de 

adesão dos pinos de fibra foi estatisticamente aumentada após a aplicação do 
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Dessensibilizador Teethmate, seja com um cimento autoadesivo ou com um adesivo 

universal. A MEV e a análise de espectroscopia de raios-X mostraram que o 

Dessensibilizador Teethmate criou um precipitado de fosfato de cálcio sobre os túbulos 

dentinários, melhorando significativamente a resistência de união dos pinos de fibra de vidro.   

Zhu et al. (2018) realizaram um estudo onde o teste de PO e o teste de CD foram 

comparados para mensuração da resistência de união de pinos de fibra de vidro à dentina. 

Quarenta incisivos bovinos foram padronizados com diâmetro interno de 2mm e o diâmetro 

externo de 5 mm, divididos em dois grupos: pinos de fibra com cimento resinoso (RelyXTM 

Unicem 2, 3M ESPE, St. Paul, MN, EUA) ou RMGI (RelyXTM Luting Plus, 3M ESPE, St. 

Paul, MN, EUA). Os resultados mostraram que as resistências à tração medidas pelo teste CD 

(15,39 ± 2,00‐20,01 ± 2,76  Pa) foram maiores que a resistência ao cisalhamento 

determinada pelo teste PO ( 5,14 ± 2,66-8,04 ± 3,93 MPa) para ambos os materiais e pré-

tratamentos utilizados (p = 0,000). Por outro lado, os coeficientes de variação da resistência 

de união à tração do CD (13,00‐19,46%) foram muito inferiores aos da resistência ao 

cisalhamento dada pelo teste PO (37,04–53,15%) para cada um dos casos. Quanto ao cimento 

resinoso a resistência à tração foi significativamente maior (19,43 ± 2,48 ou 20,01 ± 2,76 

MPa) do que o ionômero de vidro modificado por resina (RMGI) (15,39 ± 2,00 ou 17,42 ± 

3,39 MPa) com ou sem ciclagem térmica (TC). A falha foi analisada e com o cimento 

resinoso, a falha adesiva entre o cimento e a dentina foi a mais frequente em ambos os testes. 

Sem TC, todos os espécimes falharam na interface cimento-dentina. Com termociclagem, 5% 

dos espécimes de cimento resinoso apresentaram falha no modo misto, ou seja, falha coesiva 

no cimento e falha adesiva entre o cimento e a dentina. Nos discos RMGI a falha mista foi 

predominante. Em conclusão, o disco em CD apresentou medidas de força de adesão entre 

pinos e dentina mais precisas quando comparado com o teste PO. As curvas de carga-

deslocamento do teste CD foram muito mais suaves e mais lineares até o ponto de fratura. Em 

comparação com o teste PO, a CD é mais fácil de realizar para determinar a força de união 

entre os pinos e a dentina, nenhum alinhamento de amostra é necessário e produz um desvio 

padrão menor na resistência de união medida. Porém, como principal desvantagem o teste CD 

necessita da FEA para calcular a força de adesão.  

O método de elementos finitos é composto por análises matemáticas que podem 

representar situações in vivo compatíveis com o modelo real. É necessário definir o objeto de 

pesquisa, que poderá ser qualquer estrutura dento-maxilo-facial. Primeiramente, define-se a 
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geometria da estrutura que se deseja analisar, o objeto é desenhado graficamente e a 

morfologia das estruturas pode ser baseada em Atlas de Anatomia, tomografias 

computadorizadas, e/ou dentes extraídos. A estrutura é discretizada em pequenos elementos 

denominados elementos finitos. Quanto maior o número de elementos mais preciso será o 

modelo (LOTTI et al., 2006). Esses modelos podem ser analisados quanto à distribuição de 

tensões ao longo dos pinos intracanais e da estrutura dentária remanescente (NOKAR et al., 

2018; YOON et al., 2018). 

Verri et al. (2017) avaliaram através da FEA cinco incisivos centrais superiores 

restaurados com pinos metálicos fundidos e pinos de fibra de vidro. Para as análises 

utilizaram FEMAP e NeiNastran, com força axial aplicada de 100N e carga oclusal oblíqua a 

45º. A distribuição de estresse entre os grupos foi analisada com análise de variância 

bidirecional (ANOVA), seguida pelo teste de Tukey. O pino de fibra de vidro apresentou a 

melhor distribuição de tensão, seguido pelo núcleo metálico fundido com as ligas Au, AgPd, 

CuAl e NiCr, respectivamente (p <0,001). Sob carga oblíqua, o pino de fibra gerou os maiores 

valores de tensão entre os modelos, seguido pelo núcleo metálico com liga de NiCr do que 

outros modelos (p <0,001). O uso de fibra de vidro resultou em uma menor concentração de 

estresse no pino, mas aumentou o estresse no dente sem férula. O núcleo com liga de NiCr 

exibiu a maior distribuição de tensão entre os metálicos.  

Rodrigues et al. (2017) discutiram que a criação de estudos FEA específicos para 

pacientes com dentes tratados endodonticamente e restaurados com pinos de fibra 

representam uma presença real da aplicação de cargas mastigatórias para prever e tentar evitar 

falhas. Além de validação e correlação de dados, uma abordagem FEA específica do paciente 

avança no objetivo de atendimento personalizado à saúde em odontologia. Considerando isso, 

os autores acima citados, realizaram um estudo com o objetivo de apresentar um protocolo e 

validar um modelo 3D de elementos finitos específicos desses pacientes usando tomografia 

computadorizadas de feixe cônico para testar o efeito de desenhos de incisivos centrais 

superiores esquerdo e direito restaurados com pino de fibra de vidro e restaurações de 

cerâmica pura. Os resultados desse estudo demonstraram  que os esforços na dentina e no 

pino da fibra do incisivo esquerdo, que apresentavam-se não uniformes, foram maiores em 

comparação com o incisivo direito. Os valores de deformação registrados para o incisivo 

central direito (strain gauge = 79,9 `3,8 mS e FEA = 69,5 mS) e o incisivo central esquerdo 

(strain gauge = 83,5` 5,3 mS e FEA = 73,9 mS) validam a análise FEA. 
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7. OBJETIVO 

 

7.1. Objetivo Geral  

 

Comparar a resistência de união de pinos de fibra de vidro à dentina molhada com 

extrato de semente de uva utilizando diferentes protocolos de cimentação. 

 

7.2. Objetivos específicos 

 

 - Avaliar a resistência de união de pinos de fibra de vidro à dentina radicular por meio 

do teste PO. 

 - Avaliar a resistência de união de pino de fibra de vidro à dentina intrarradicular 

utilizando dois condicionadores de dentina: ácido glicólico 37% e ácido fosfórico 37%. 

 - Avaliar a resistência de união de pino de fibra de vidro à dentina intrarradicular 

utilizando dois sistemas adesivos: Adper Single Bond 2 (a base de álcool) e One Step Plus (a 

base de acetona). 

 - Avaliar  a interferência do extrato de semente de uva (GSE) na adesão do pino de 

fibra de vidro à dentina radicular. 

 

  

8. MATERIAIS E MÉTODOS 

 

 8.1. Seleção e preparo das amostras 

 

Após a aprovação pelo comitê de ética com n° 046/2019 em pesquisa com animais, 

sendo extraídos 40 dentes bovinos unirradiculares em abatedouros comerciais.  Após 

selecionados apenas os dentes com mesmas dimensões externas e condutos radiculares 

estreitos. Imediatamente após a extração os dentes foram armazenados em caixa de isopor 
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com gelo e logo após armazenados em freezer à -17ºC, para evitar qualquer degradação do 

colágeno e das estruturas dentinárias até o momento de sua utilização. Os dentes foram 

armazenados em sacos plásticos de 10 em 10 dentes para serem descongelados gradualmente 

conforme o uso.  

Todos os passos operatórios e preparo das amostras foram realizados por um operador 

previamente calibrado e treinado. Inicialmente a porção coronária foi seccionada com disco 

de diamante dupla face (KG Sorensen, Cotia, SP, Brasil) acoplado a uma peça reta de baixa 

rotação sob constante refrigeração, abaixo da junção amelocementária, de forma que o 

remanescente radicular apresente um comprimento de 15 mm. Os dentes receberam 

marcações de referência nas superfícies radiculares por meio de uma caneta de retroprojetor, 

sendo a primeira marcação 2mm abaixo do limite amelocementário, a segunda marca 2mm 

acima do ápice radicular, e última marcação na metade da distâncias entre as duas marcas. 

Essas medidas foram realizadas com auxílio de um paquímetro digital (Vonder Paquímetro 

Eletrônico Digital, Curitiba, PR, Brasil).  

Além disso, o diâmetro dos condutos radiculares  foram avaliados  para método de 

inclusão e exclusão dos dentes. Para isso, selecionamos os dentes com lima anatômica inicial 

(#45), padronizando-a para todos os dentes em estudo. Todas as raízes foram preparadas 

utilizando o mesmo protocolo. Os tecidos pulpares  presentes  foram  removidos  por meio de 

limas endodônticas tipo K (Maillefer, Ballaigues, Suíça) número #45, sob abundante irrigação 

com água destilada (AD). Em seguida a porção apical de todas as amostras foram seladas com 

resina composta e os canais radiculares ampliados na direção cervico-apical, utilizando brocas 

largo #6 (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suíça) em baixa rotação, sob abundante irrigação 

com AD. O diâmetro interno dos condutos radiculares foram  padronizado em 2mm e o 

diâmetro externo das amostras em 5mm (CARRERA et al.,2016; LI et al., 2017; ZHU et al., 

2018).  

 

8.2. Preparo dos pinos de fibra de vidro  

 

Sendo utilizado o retentor intrarradicular Reforpost® Fibra De Vidro (Angelus, 

Londrina - PR - Brasil) reembasado com resina composta fotoativada (GRANDINI et al., 

2003; VELMURUGAN & PARAMESWARAN 2004; FARIA-E-SILVA et al., 2009; MACEDO 
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et al., 2010; FARINA et al., 2015). Inicialmente  realizado o preparo do pino com aplicação 

de ácido fosfórico 37% sobre a superfície do pino (para limpeza) durante 1min, lavagem por 1 

min, secagem com jatos de ar, aplicação de silano (ANGELUS, Londrina - PR - Brasil) com 

um microbrush friccionando sobre a estrutura do pino e aguardando 1 min para volatilizar o 

álcool presente em sua composição. Na sequência, foram feitas a aplicação de uma fina 

camada do bond do sistema adesivo Adper™ Scotchbond™  ulti-Purpose (3M-ESPE) sobre 

a superfície dos  pinos e fotoativação em 2 faces por 40s cada face.  Para confecção do pino 

reembasado, primeiramente o canal foi isolado com gel hidrossolúvel (Natrosol, Natupharma, 

Passo Fundo, RS, Brasil). Em seguida, o pino de fibra de vidro foi envolvido com resina 

composta e o conjunto levado ao interior do canal radicular, estes foram retirados e 

recolocados duas vezes, removendo-se os excessos de compósito e fotoativando-o em posição 

no interior do canal por 3s. 

A seguir uma marcação na região vestibular do pino e do dente feita objetivando 

identificar a posição correta de inserção do pino na etapa de cimentação. Em seguida, o pino 

modelado é removido do interior do canal radicular, cuidando para não tocar nas paredes do 

canal fotoativando-o imediatamente na superfície vestibular e palatina por 40s cada face. 

Após, os canais foram irrigados abundantemente com água destilada durante 1 min a fim de 

remover completamente o gel hidrossolúvel e o pino reembasado  também lavado 

abundantemente. 

 

8.3. Divisão dos grupos experimentais 

 

Os dentes foram divididos aleatoriamente em grupos (n=10), conforme o Quadro 

1.  De cada dente confeccionamos cinco fatias, sendo a primeira fatia descartada. Para análise 

foram  obtidas duas fatias do terço cervical e duas do terço médio, com espessura de 

aproximadamente 2 mm cada, uma fatia passara pelo teste de PO e outra foi armazenada para 

teste de CD.  

 

Quadro 1. Grupos experimentais em estudo tanto para o teste de compressão 

diametral quanto para o teste de PO.  
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    CONDICIONAMENTO 

        DENTINÁRIO 

 

UMIDADE  DENTINÁRIA 

SISTEMA ADESIVO/ 

CIMENTO RESINOSO 
GRUPO 

   ÁCIDO GLICÓLICO 37% 
DENTINA MOLHADA COM 

GSE 

Adper Single Bond /  

RelyXARC 
     G1 

One Step Plus / Duo-Link 

Bisco 
      G2 

   ÁCIDO FOSFÓRICO 37% 
DENTINA MOLHADA COM 

GSE 

Adper Single Bond / 

RelyXARC 
      G3 

One Step Plus / Duo-Link 

Bisco 
      G4 

 

  

 

8.4. Hibridização Dentinária  

 

A superfície dentária nos grupos G1, G2 recebeu condicionamento com ácido 

glicólico 37% (Natupharma, Passo Fundo, RS, Brasil) (CECCHIN et al., 2018), e, nos grupos 

G3 e G4 receberam condicionamento com ácido fosfórico 37% (ANGELUS, Londrina - PR - 

Brasil). Ambos os ácidos permaneceram no interior do canal por 15 segundos (CECCHIN et 

al., 2018; CERNY et al., 2018), após foram abundantemente lavados por 1 minuto com AD.   

   

8.5. Umidade da dentina intrarradicular 

 

Os canais foram aspirados com cânula endodôntica estreita, até a completa remoção 

da água. Logo após, inserido 10µL de GSE.  
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8.6. Aplicação do Adesivo 

 

Aplicação dos adesivos Adper™ Single  ond 2 (S ) e One Step Plus (OSP): uma 

gota do respectivo adesivo dispensada no interior do canal e o sistema adesivo sendo 

friccionado contra a dentina por 40 segundos, trazendo o adesivo da região apical para 

cervical com auxílio de microaplicadores descartáveis longo. Foi aguardardado 20s e uma 

segunda aplicação foi realizada e novamente o adesivo foi aplicado no canal e friccionado 

contra a dentina por 40 segundos, trazendo o adesivo da região apical para cervical. Em 

seguida, foi aplicado jato de ar até que o adesivo fique com característica densa e não se 

movimente mais na superfície da dentina (SHAFIEI et al., 2018; CECCHIN et al., 2019). Por 

fim, fotoativação por 40s foram realizadas. 

  

8.7. Cimentação do retentor intrarradicular 

 

Após a hibridização da superfície radicular de acordo com cada grupo, foram 

realizadas as cimentação com cimento resinoso dual RelyX ARC (3M-ESPE, St. Paul, MN, 

EUA) para o grupo que utilizou o adesivo Single Bond 2; e, cimento resinoso Dual Duolink 

Automix (Bisco Co., Schaumburg, IL, EUA) para o adesivo One Step Plus (Bisco Co., 

Schaumburg, IL, EUA). Os cimentos foram dispensados sobre um bloco de papel 

impermeável e manipulados por 10s. Com o auxílio de seringas do sistema Cêntrix e agulha 

Acudosse nº2 (DFL, Rio de Janeiro, RJ, Brasil) o cimento foi levado ao interior do canal 

radicular. O pino então posicionado no interior do canal radicular, estabilizado manualmente 

por 20s e realizada uma fotopolimerização por 5s. Foram então, removidos os excessos de 

cimento, e logo após realizada fotoativação final por 40s em 4 faces do dente (mesial, distal, 

vestibular e lingual).   

  

8.8. Obtenção dos espécimes em forma de fatias 

 

As raízes foram fixadas em uma placa de resina acrílica com cera pegajosa e em 

seguida adaptadas a uma cortadora metalográfica (Miniton, Struers, Copenhagen, Denmark) 
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com disco diamantado dupla face, acionado a uma velocidade de 250 rotações por minuto 

(rpm) sob refrigeração. Foram utilizados 10 dentes por grupo. Cinco fatias de cada dente 

foram obtidas, sendo a primeira fatia descartada. Para análise foram obtidas duas fatias do 

terço cervical, duas do terço médio e duas fatias do terço apical com espessura de 

aproximadamente 2 mm cada. Uma amostra de cada terço foram  utilizadas para avaliação no 

teste de PO. 

 

8.9. Teste de Push Out (PO) 

     

Para o teste de PO, os discos confeccionados foram  posicionados com a parte cervical 

do corte voltada para baixo sobre a mesa (perfurada no centro) do dispositivo. Uma força 

vertical de cima para baixo foi aplicada perpendicularmente ao conjunto pino/resina/cimento 

por meio de um pistão metálico o qual apresenta secção circular. O diâmetro deste pistão 

estava cobrindo a maior área possível do conjunto restaurador, sem tocar as paredes de 

dentina. O pistão metálico estava conectado a uma máquina de ensaios universal (EMIC, São 

José dos Pinhais, PR, Brasil) com célula de carga de 500N. Os testes foram  realizados com 

uma velocidade de 0,5 mm/min e a carga  aplicada até que ocorra a extrusão do conjunto 

pino/resina/cimento. A partir disso, foi obtida no computador conectado à máquina a medida 

de força, em newtons (N), necessária para o deslocamento do material.  
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Figura 3. Teste de push out 

 

Após a realização dos testes de PO, a área foi calculada pela fórmula da área do 

cilindro A=2⫪R(R+H). A resistência de união será calculada em MPa, através da divisão da 

força em newtons (N) obtida no teste de PO pela área (A) de superfície do canal.   

  

  

                                      

Figura 4. Área do cilindro 

  

Os discos foram observados individualmente na lupa  para a classificação dos 5 tipos 

de falha de acordo com (CECCHIN et al., 2019) , sendo: (1) adesiva entre compósito e 

cimento resinoso (cimento não visível em volta do compósito); (2) mista, com cimento 

resinoso cobrindo de 0 a 50% do diâmetro total do compósito; (3) mista com cimento resinoso 

cobrindo de 50 a 100% da superfície do compósito; (4) adesiva entre cimento resinoso e 

dentina radicular (compósito envolvido por cimento resinoso) e (5) coesiva em dentina. 

  

8.10. Análise estatística  

 

Os padrões de falha após os testes de PO, foram analisados pelo teste chi-quadrado. Os 

testes estatísticos foram realizados em um nível de significância de 0,05.  

  

9. RESULTADOS  
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Médias e seus respectivos desvios-padrão dos diferentes grupos em estudo. 

      

      Condicionador dentinário 

 

Umidade dentinária 

Sistema adesivo 

Single Bond One Step Plus 

Ácido Fosfórico Molhada 5,02 (1,83)aA 5,63 (1,74)aA 

Ácido Glicólico Molhada 5,18 (2,06)aA 2,44 (1,21)bB 

*médias seguidas das diferentes letras minúsculas na mesma coluna e maiúsculas na mesma linha 

indicam diferença estatisticamente significante (p<0,05) 

 

  

 A análise  de variância mostrou haver diferença estatisticamente significante entre os 

grupos experimentais (p<0,05). O teste de tukey mostrou que para o sistema adesivo  One 

Step Plus os maiores valores de resistência de união foram analisados quando associado ao 

ácido fosfórico. O sistema adesivo Single Bond quando analisado (p<0,05) não apresentou 

diferença estatística nos diferentes condicionamentos da dentina. 

 

 

10. DISCUSSÃO 

 

Em dentes tratados endodonticamente, muitas vezes faz-se necessário a reabilitação 

com pinos de fibra de vidro devido a fragilidade em seu remanescente. Porém o sucesso 

depende de selamento e adesão adequados. Neste estudo pode-se observar a influência de 

diferentes protocolos de condicionamento ácido e sistemas adesivos. 

 Ao utilizar o ácido glicólico como condicionante, estudos anteriores observaram a 

redução na desmineralização sendo então uma boa alternativa para protocolos de adesão 

(STOJICIC et al., 2012; HASHIM et al., 2014). Nesta pesquisa a associação entre AG e o 

sistema adesivo Single Bond pode ser observado de forma similar ao outro ácido testado. 
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Diferente do resultado para a associação com One Step Plus que apresentou menores valores 

de resistência. 

 No entanto, One Step Plus apresentou valores de resistência de união maiores quando 

utilizado após condicionamento com ácido fosfórico. Sendo esse ácido relatado por outros 

estudos como a substâncias mais empregadas na etapa da hibridização dentária (PRADO et 

al., 2011). 

Esses ácidos utilizados para eliminar os microorganismos, restos de polpa e a smear 

layer também estão relacionados às alterações físicas e mecânicas da dentina, influenciando 

no processo de adesão (Soares et al., 2018). Para reduzir os efeitos colaterais em dentina, 

utilizou-se nesta pesquisa o extrato de semente de uva (GSE) durante o processo de 

hibridização dentinária. 

                 

                 

11. CONCLUSÃO 

 

Dentro das limitações deste estudo, os resultados demonstraram que o sistema adesivo 

One Step Plus associado ao ácido fosfórico apresenta maior resistência quando comparado ao 

sistema adesivo Single Bond. No entanto, sugere-se mais estudos que avaliem a associação 

destes protocolos. 
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Influência da dentina molhada com extrato de 

semente de uva na resistência de união de pino de 

vidro e cimento resinoso. 

 

Influence of dentin wet with grape seed extract on the bond strength of glass post and 

resin cement. 

 

     

 

  

                                                                                                                                        

  

                                                                                                                                               

Fabiéle Jung * 

 

RESUMO 

   Com o objetivo de avaliar a resistência de união de pinos de fibra de vidro à dentina 

radicular por meio do teste push out utilizando dois condicionadores de dentina: ácido 

glicólico 37% e ácido fosfórico 37% e dois sistemas adesivos e a interferência do extrato de 

semente de uva (GSE) na adesão do mesmo. Assim, foram reparados quarenta dentes bovinos 

unirradiculares divididos em quatro grupos: G1- ácido glicólico 37%, dentina molhada com 

GSE, SingleBond/RelyX-ARC; G2- ácido glicólico 37%, dentina molhada com GSE, One 

Step Plus/ Duo-Link Bisco; G3- ácido fosfórico 37%, dentina molhada com GSE, 

SingleBond/RelyXARC; G4- ácido fosfórico 37%, dentina molhada com GSE, One Step 

Plus/ Duo-Link Bisco.De cada dente foram obtidos discos com diâmetro interno de 2mm, 

diâmetro externo de 5mm e altura de 2mm, esses discos foram submetidos ao teste push out 

em uma máquina de ensaio universal à 0,5mm/min. Os padrões de falha após os testes de 

Push out foram analisados pelo teste chi-quadrado e os testes estatísticos foram realizados em 

um nível de significância de 0,05. Deste modo, o teste de tukey mostrou que para o sistema 

adesivo  One Step Plus os maiores valores de resistência de união foram analisados quando 

associado ao ácido fosfórico e para o sistema adesivo Single Bond  não apresentou diferença 
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estatística nos diferentes condicionamentos da dentina. Portanto ambos os condicionadores 

podem ser utilizados sendo que apresentaram semelhança na união de pino de fibra à dentina 

intrarradicular, porém, quanto ao extrato de semente de uva novas pesquisas devem ser 

realizadas para melhor comprovação de sua eficácia na adesão dos mesmos. 

 

Palavras-chave: push-out, ácido glicólico, ácido fosfórico, umidade dentinária, 

sistemas adesivos.  

 

INTRODUÇÃO 

Dentes que são tratados endodonticamente em sua grande porcentagem possuem 

pouca estrutura coronária remanescente, pois são resultados de lesões cariosas ou traumas 

extensos e deste modo, necessitam de tratamento de canal e restaurações indiretas para sua 

reabilitação¹. Assim, o uso dos retentores intrarradiculares é recomendado quando o dente não 

apresenta estrutura coronária suficiente para receber uma restauração final².  

     Para cimentação do retentor de fibra de vidro no interior do canal é 

necessário um correto condicionamento da dentina radicular, seguido do uso de um sistema 

adesivo que permita a formação de uma camada híbrida homogênea³. Essa etapa de 

hibridização dentinária envolve procedimentos que podem ser afetados por inúmeros fatores 

que acabam tornando difícil a sua obtenção
4 

, como a incompatibilidade entre resíduos ácidos 

e cimentos resinosos com polimerização dual, a alta tensão de contração dos cimentos, o 

controle de umidade intracanal, as diferentes características do substrato dentinário radicular e 

a dificuldade de remoção da smear layer
5 

. Sendo assim, como consequência do processo de 

condicionamento da dentina há um excesso de desmineralização somado a uma secagem 

exagerada que pode resultar em um colapso ou coalescência das fibras colágenas
6 

. 

 Como uma alternativa para reduzir a desmineralização excessiva das fibras dentinárias 

causada pelo ácido fosfórico,  estudos estão sendo realizados utilizando o ácido glicólico, que 

foi considerado adequado para o condicionamento de esmalte e dentina para procedimentos 

restauradores
7-10 

. O ácido glicólico que apresenta-se como um Alfa Hidroxiáxidos (AHAs) de 

estrutura simples derivado da cana-de-açúcar e outros vegetais doces, é um componente 

químico utilizado principalmente na indústria farmacêutica, em especial, como ingrediente de 

cosméticos
11. 
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Outro fator importante a ser considerado durante o procedimento adesivo é o controle 

da umidade após a desmineralização dentinária. Uma alternativa para evitar o ressecamento e 

colapso das fibrilas seria a técnica de adesão úmida pois, muitas vezes a utilização de bolinha 

de algodão umedecida para remover o excesso de água presente após o codicionamento ácido, 

acaba absorvendo demasiadamente a umidade detinária, gerando o colabamento das fibrilas e 

redução na resistência adesiva. Para o sucesso das restaurações finais essa umidade deve ser 

avaliada e controlada a fim de manter as fibras colágenas em condição adequada, 

possibilitando a infiltração dos monômeros resinosos e a formação de uma camada híbrida 

adequada
12-14 . 

 

 

MATERIAIS E MÉTODOS 

Seleção e preparo das amostras 

Após a aprovação pelo comitê de ética em pesquisa com animais, sendo extraídos 40 

dentes bovinos unirradiculares em abatedouros comerciais.  Após selecionados apenas os 

dentes com mesmas dimensões externas e condutos radiculares estreitos. Imediatamente após 

a extração os dentes foram armazenados em caixa de isopor com gelo e logo após 

armazenados em freezer à -17ºC, para evitar qualquer degradação do colágeno e das 

estruturas dentinárias até o momento de sua utilização. Os dentes foram armazenados em 

sacos plásticos de 10 em 10 dentes para serem descongelados gradualmente conforme o uso.  

 Todos os passos operatórios e preparo das amostras realizados por um operador 

previamente calibrado e treinado. Inicialmente a porção coronária foi seccionada com disco 

de diamante dupla face (KG Sorensen, Cotia, SP, Brasil) acoplado a uma peça reta de baixa 

rotação sob constante refrigeração, abaixo da junção amelocementária, de forma que o 

remanescente radicular apresente um comprimento de 15 mm. Os dentes receberam 

marcações de referência nas superfícies radiculares por meio de uma caneta de retroprojetor, 

sendo a primeira marcação 2mm abaixo do limite amelocementário, a segunda marca 2mm 

acima do ápice radicular, e última marcação na metade da distâncias entre as duas marcas. 

Essas medidas foram realizadas com auxílio de um paquímetro digital (Vonder Paquímetro 

Eletrônico Digital, Curitiba, PR, Brasil).  

Além disso, o diâmetro dos condutos radiculares  foram avaliados  para método de 

inclusão e exclusão dos dentes. Para isso, selecionamos os dentes com lima anatômica inicial 
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(#45), padronizando-a para todos os dentes em estudo. Todas as raízes foram preparadas 

utilizando o mesmo protocolo. Os tecidos pulpares  presentes  foram  removidos  por meio de 

limas endodônticas tipo K (Maillefer, Ballaigues, Suíça) número #45, sob abundante irrigação 

com água destilada (AD). Em seguida a porção apical de todas as amostras foram seladas com 

resina composta e os canais radiculares ampliados na direção cervico-apical, utilizando brocas 

largo #6 (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suíça) em baixa rotação, sob abundante irrigação 

com AD. O diâmetro interno dos condutos radiculares foram  padronizado em 2mm e o 

diâmetro externo das amostras em 5mm
15-17 

. 

Preparo dos pinos de fibra de vidro  

        Sendo utilizado o retentor intrarradicular Reforpost® Fibra De Vidro (Angelus, 

Londrina - PR - Brasil) reembasado com resina composta
18-20. 

Inicialmente  realizado o 

preparo do pino com aplicação de ácido fosfórico 37% sobre a superfície do pino (para 

limpeza) durante 1min, lavagem por 1 min, secagem com jatos de ar, aplicação de silano 

(ANGELUS, Londrina - PR - Brasil) com um microbrush friccionando sobre a estrutura do 

pino e aguardando 1 min para volatilizar o álcool presente em sua composição. Na sequência, 

foram feitas a aplicação de uma fina camada do bond do sistema adesivo Adper™ 

Scotchbond™  ulti-Purpose (3M-ESPE) sobre a superfície dos  pinos e fotoativação em 2 

faces por 40s cada face.  Para confecção do pino reembasado, primeiramente o canal foi 

isolado com gel hidrossolúvel (Natrosol, Natupharma, Passo Fundo, RS, Brasil). Em seguida, 

o pino de fibra de vidro foi envolvido com resina composta e o conjunto levado ao interior do 

canal radicular, estes foram retirados e recolocados duas vezes, removendo-se os excessos de 

compósito e fotoativando-o em posição no interior do canal por 3s. 

          A seguir uma marcação na região vestibular do pino e do dente feita objetivando 

identificar a posição correta de inserção do pino na etapa de cimentação. Em seguida, o pino 

modelado é removido do interior do canal radicular, cuidando para não tocar nas paredes do 

canal fotoativando-o imediatamente na superfície vestibular e palatina por 40s cada face. 

Após, os canais foram irrigados abundantemente com água destilada durante 1 min a fim de 

remover completamente o gel hidrossolúvel e o pino reembasado  também lavado 

abundantemente. 
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Divisão dos grupos experimentais 

 Os dentes foram divididos aleatoriamente em grupos (n=10), conforme o Quadro 

1.  De cada dente confeccionamos cinco fatias, sendo a primeira fatia descartada. Para análise 

foram  obtidas duas fatias do terço cervical e duas do terço médio, com espessura de 

aproximadamente 2 mm cada, uma fatia passara pelo teste de PO e outra foi armazenada para 

teste de CD.  

 

Quadro 1. Grupos experimentais em estudo tanto para o teste de compressão 

diametral quanto para o teste de push out.  

CONDICIONA

MENTO 

DENTINÁRIO 

UMIDADE 

DA  DENTINA 

SISTEMA 

ADESIVO/ 

CIMENTO 

RESINOSO 

G

RUPO 

ÁCIDO 

GLICÓLICO 37% 

DENTINA 

MOLHADA COM GSE 

Adper Single 

Bond / RelyXARC 

G

1 

One Step Plus / 

Duo-Link Bisco 

G

2 

ÁCIDO 

FOSFÓRICO 

37% 

DENTINA 

MOLHADA COM GSE 

Adper Single 

Bond / RelyXARC 

G

3 

One Step Plus / 

Duo-Link Bisco 

G

4 

Hibridização Dentinária  

        A superfície dentária nos grupos G1, G2 recebeu condicionamento com ácido 

glicólico 37% (Natupharma, Passo Fundo, RS, Brasil) (CECCHIN et al., 2018). e nos grupos 

G3 e G4 receberam condicionamento com ácido fosfórico 37% (ANGELUS, Londrina - PR - 

Brasil). Ambos os ácidos permaneceram no interior do canal por 15 segundos
21

 após foram 

abundantemente lavados por 1 minuto com AD.   

 

Umidade da dentina intrarradicular 
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        Os canais foram aspirado com cânula endodôntica estreita, até a completa 

remoção da água. Logo após, inserido 10µL de GSE.  

Aplicação do Adesivo 

          Aplicação dos adesivos Adper™ Single  ond 2 (S ) e One Step Plus (OSP): 

uma gota do respectivo adesivo dispensada no interior do canal e o sistema adesivo sendo 

friccionado contra a dentina por 40 segundos, trazendo o adesivo da região apical para 

cervical com auxílio de microaplicadores descartáveis longo. Aguardar 20s. Uma segunda 

aplicação será realizada e novamente o adesivo será aplicado no canal e friccionado contra a 

dentina por 40 segundos, trazendo o adesivo da região apical para cervical. Em seguida, será 

aplicado jato de ar até que o adesivo fique com característica densa e não se movimente mais 

na superfície da dentina
22

. Por fim, fotoativação por 40s foram realizadas. 

  

 Cimentação do retentor intrarradicular 

         Após a hibridização da superfície radicular de acordo com cada grupo, foram 

realizadas as cimentação com cimento resinoso dual RelyX ARC (3M-ESPE, St. Paul, MN, 

EUA) para o grupo que utilizou o adesivo Single Bond 2; e, cimento resinoso Dual Duolink 

Automix (Bisco Co., Schaumburg, IL, EUA) para o adesivo One Step Plus (Bisco Co., 

Schaumburg, IL, EUA). Os cimentos foram dispensados sobre um bloco de papel 

impermeável e manipulados por 10s. Com o auxílio de seringas do sistema Cêntrix e agulha 

Acudosse nº2 (DFL, Rio de Janeiro, RJ, Brasil) o cimento foi levado ao interior do canal 

radicular. O pino então posicionado no interior do canal radicular, estabilizado manualmente 

por 20s e realizada uma fotopolimerização por 5s. Foram então, removidos os excessos de 

cimento, e logo após realizada fotoativação final por 40s em 4 faces do dente (mesial, distal, 

vestibular e lingual).   

  

 Obtenção dos espécimes em forma de fatias 

         As raízes foram fixadas em uma placa de resina acrílica com cera pegajosa e em 

seguida adaptadas a uma cortadora metalográfica (Miniton, Struers, Copenhagen, Denmark) 

com disco diamantado dupla face, acionado a uma velocidade de 250 rotações por minuto 

(rpm) sob refrigeração. Foram utilizados 10 dentes por grupo. Cinco fatias de cada dente 

foram obtidas, sendo a primeira fatia descartada. Para análise foram obtidas duas fatias do 

terço cervical, duas do terço médio e duas fatias do terço apical com espessura de 
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aproximadamente 2 mm cada. Uma amostra de cada terço foram  utilizadas para avaliação no 

teste de PO; 

 

Teste de Push Out (PO) 

     Para o teste de PO, os discos confeccionados foram  posicionados com a parte 

cervical do corte voltada para baixo sobre a mesa (perfurada no centro) do dispositivo. Uma 

força vertical de cima para baixo foi aplicada perpendicularmente ao conjunto 

pino/resina/cimento por meio de um pistão metálico o qual apresenta secção circular. O 

diâmetro deste pistão estava cobrindo a maior área possível do conjunto restaurador, sem 

tocar as paredes de dentina. O pistão metálico estava conectado a uma máquina de ensaios 

universal (EMIC, São José dos Pinhais, PR, Brasil) com célula de carga de 500N. Os testes 

foram  realizados com uma velocidade de 0,5 mm/min e a carga  aplicada até que ocorra a 

extrusão do conjunto pino/resina/cimento. A partir disso, foi obtida no computador conectado 

à máquina a medida de força, em newtons (N), necessária para o deslocamento do material.  

     Após a realização dos testes de PO, a área foi calculada pela fórmula da área do 

cilindro A=2⫪R(R+H). A resistência de união será calculada em MPa, através da divisão da 

força em newtons (N) obtida no teste de PO pela área (A) de superfície do canal.  Os discos 

foram observados individualmente na lupa ??  para a classificação dos 5 tipos de falha de 

acordo com (CECCHIN et al., 2019) , sendo: (1) adesiva entre compósito e cimento resinoso 

(cimento não visível em volta do compósito); (2) mista, com cimento resinoso cobrindo de 0 a 

50% do diâmetro total do compósito; (3) mista com cimento resinoso cobrindo de 50 a 100% 

da superfície do compósito; (4) adesiva entre cimento resinoso e dentina radicular (compósito 

envolvido por cimento resinoso) e (5) coesiva em dentina. 

  

Análise estatística  

        Os padrões de falha após os testes de PO, serão analisados pelo teste chi-

quadrado. Os testes estatísticos foram realizados em um nível de significância de 0,05.  

 

          RESULTADOS 

 

Médias e seus respectivos desvios-padrão dos diferentes grupos em estudo. 
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Condicionador 

dentinário 

Umidade 

dentinária 

Sistema adesivo 

Single 

Bond 

One Step 

Plus 

Ácido Fosfórico Molhada 5,02 

(1,83)aA 

5,63 

(1,74)Aa 

Ácido Glicólico Molhada 5,18 

(2,06)aA 

2,44 

(1,21)bcB 

*medias seguidas das diferentes letras minúsculas na mesma coluna e maiúsculas na 

mesma linha indicam diferença estatisticamente significante (p<0,05) 

  

  

  

A análise  de variância mostrou haver diferença estatisticamente significante entre os 

grupos experimentais (p<0,05). O teste de tukey mostrou que para o sistema adesivo  One 

Step Plus os maiores valores de resistência de união foram analisados quando associado ao 

ácido fosfórico. O sistema adesivo Single Bond quando analisado (p<0,05) não apresentou 

diferença estatística nos diferentes condicionamentos da dentina. 

 

DISCUSSÃO 

      Ao encontrar dentes tratados endodonticamente, muitas vezes faz-se necessário a 

reabilitação com pinos de fibra de vidro devido a dentina radicular apresentar uma fragilidade 

em seu remanescente decorrente da perda de seus componentes, sendo composta por 70% de 

material orgânico, 18% de matriz orgânica e 12% de água. Os materiais utilizados para 

eliminar os microorganismos, restos de polpa e a smear layer também estão relacionadas às 

alterações físicas e mecânicas da dentina, influenciando no processo de adesão, 

principalmente devido a remoção de colágeno durante o tratamento
23

 . 

      Para reduzir os efeitos colaterais em dentina, utilizamos o extrato de semente de 

uva (GSE) durante o processo de hibridização dentinária, baseado em estudos
24

 menciona a 

melhoria de propriedades físicas e biológicas de tecidos como o colágeno aumentando a 

resistência e durabilidade de restaurações adesivas e de retentores intrarradiculares. Também, 



 

50 

 

em um estudo
25

 foram utilizados antioxidantes naturais ricos em proantocianidinas (PA) como 

o GSE que demonstrou ter efeito independente do tempo e ser capaz de melhorar e estabilizar 

a elasticidade da matriz orgânica.  

      Além disso, dos sistemas adesivos testados o One Step Plus mostrou maiores 

valores de resistência de união quando associado ao ácido fosfórico 37%. No entanto 

o  sistema adesivo Single Bond, não apresentou diferenças estatística nos diferentes 

protocolos de condicionamento dentinário, indo ao encontro do estudo
26

 que demonstrou o 

uso do ácido glicólico como um bom condicionador de dentina radicular para procedimentos 

de adesão no canal radicular, pois os padrões de condicionamento foram semelhantes para o 

ácido fosfórico e ácido glicólico.  

         Sendo assim, o teste push out foi utilizado para calcular a resistência adesiva por 

dois diferentes sistemas adesivos usando a análise de elementos finitos (FEA), justificando
27

 

que a força de aplicação no pino é uniforme em um pequeno fragmento e desta maneira é 

possível diferenciar as condições adesivas em cada região radicular . Deste modo, salienta a 

importância de mais estudos serem realizados nesta área para a averiguação de resultados 

semelhantes ao exposto.              

                 

CONCLUSÃO 

 

       Dentro das limitações deste trabalho pode-se concluir que alguns fatores como 

a  desmineralização excessiva da dentina, o correto condicionamento e os materiais utilizados 

influenciam na adesão dos pinos de fibra de vidro cimentados em dentina radicular com a 

utilização de cimentos resinosos. Deste modo, o presente estudo apresentou resultados 

melhores para o sistema adesivo One Step Plus quando associado ao ácido fosfórico e quanto 

ao  sistema adesivo Single bond não apresentou diferenças entre os dois condicionadores de 

dentina utilizados (ácido fosfórico 37% e ácido glicólico).Portanto, conclui-se que ambos os 

condicionadores podem ser utilizados, pois apresentaram semelhança na união de pino de 

fibra à dentina intrarradicular, porém, quanto ao extrato de semente de uva novas pesquisas 

devem ser realizadas para melhor comprovação de sua eficácia na adesão dos mesmos. 
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