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Resumo

Este estudo avaliou a resisténcia de unido (RU) do tipo de resina composta (Bulk Fill
Flow e Bulk Fill Convencional) utilizada no refor¢co radicular (RR) de dentes com
canais excessivamente alargados na adesdo de pinos de fibra de vidro (PFV) ao
canal radicular. 28 dentes permanentes unirradiculares foram tratados
endodonticamente e divididos em 4 grupos: Controle positivo (GCP); Controle
negativo (GCN); Refor¢co Bulk Convencional (GRBC) e Reforgo Bulk Flow (GRBF).
Todos os dentes tiveram seus condutos alargados com brocas tronco-conicas
simulando canais excessivamente alargados, exceto o GCP. O pino de fibra de vidro
foi cimentado de acordo com as recomendacdes do fabricante. Nos grupos de RR,
foi realizada criacdo de dentina artificial com resinas Bulk previamente a cimentacéo
do pino. Foram obtidas 2 fatias para cada terco radicular, e submetidas ao teste de
push-out até deslocamento do pino. Maiores valores de RU foram observados para o
grupo GCP e os menores para 0 GCN. Em ambos os grupos com RR, os valores de
RU foram maiores que os do GCN. Resinas Bulk Fill (flow e convencional) utilizadas
para RR melhoraram a adeséo do pino de PFV em raizes enfraquecidas.

Introducao

Dentes tratados endodonticamente com raizes enfraquecidas e paredes finas
representam um desafio para a Odontologia Restauradora. Alternativas tém sido
sugeridas para tratamento desses canais radiculares extremamente alargados, com
a intencdo de reduzir a espessura de cimento resinoso durante a cimentacdo de
pinos de fibra. Dentre essas alternativas, esta a técnica de individualizagdo do pino
as paredes internas do conduto radicular por meio de seu reembasamento direto
com uma camada de resina composta. Esta técnica € conhecida como pino
anatbmico. Uma intima adaptacdo do pino ao conduto seria obtida, reduzindo a
espessura de cimento e melhorando as propriedades retentivas dos pinos
anatomicos (MACEDO et al., 2010). Nessa técnica uma nova interface € criada,
podendo estar sujeita a falhas. Com a finalidade de evitar essa nova interface,
sugeriram a utilizacdo de pinos anatdémicos, porém confeccionados de maneira
indireta.

Uma outra maneira de reduzir a largura do canal radicular € promover o seu
reforco com resina composta convencional previamente a cimentagdo de um pino
pré-fabricado. Essa técnica aumenta a espessura de dentina nas paredes



radiculares, reduzindo a espessura de cimento resinoso e, consequentemente,
aumentando a resisténcia a fratura desses dentes (ZOGHEIB et al., 2008).
Entretanto, a fotoativacdo da resina composta na regido apical dos canais é
dificultada, o que pode comprometer essa técnica.

Sabe-se que as resinas compostas convencionais devem ser inseridas nas
cavidades em incrementos de no maximo 2 mm de espessura para reduzir os efeitos
causados pela contracdo de polimerizagcédo. Entretanto, novos materiais tém sido
lancados no mercado com contracdo de polimerizacdo reduzida. Esses materiais
podem ser inseridos em camadas com 4 mm de espessura e em seguida
polimerizados em uma unica etapa (TIBA et al., 2013): as resinas compostas tipo
bulk, as quais possuem a forma convencional e a flow. Porém ndo ha estudos
suficientes avaliando essas resinas dentro do canal radicular, onde a polimerizacao
é dificultada.

Portanto, este projeto tem como objetivo avaliar a RU do tipo de resina
composta (Bulk Fill Flow e Bulk Fill Convencional) utilizada para RR de dentes com
canais excessivamente alargados na adeséo de PFV ao canal radicular.

Materiais e Métodos

Foram removidas as coroas de 28 dentes permanentes unirradiculares e suas raizes
tratadas endodonticamente. Foi realizado o preparo dos condutos para posterior RR
e cimentacdo dos PFV. Apods isso foi realizado o preparo com a broca compativel
com o PFV para padronizacao da smear layer.

As raizes foram divididas em quatro grupos (n=7), de acordo com o tipo de
resina composta utilizada para RR dos canais radiculares excessivamente
alargados: bulk flow ou bulk convencional. A aplicacdo foi realizada com ponta
metdlica flexivel do proprio fabricante para a tipo flow, e uso de espatulas para a
convencional. GCP: foi cimentado o PFV pré-fabricado, com diametro compativel ao
conduto radicular, simulando adaptacéo ideal. GCN: O mesmo PFV foi cimentado
nas raizes enfraguecidas com canais alargados, simulando adaptacéo inadequada.

Nos grupos com RR, este foi realizado com resina composta previamente a
cimentacdo do PFV, consistindo na criacdo de dentina artificial, diminuindo a luz do
conduto e reforcando as paredes enfraquecidas. Para a realizacdo do reforco, foram
utilizadas duas resinas compostas, uma Bulk Flow - GRBF e uma Bulk convencional
GRBC. Para esses grupos, o RR foi feito o preparo da dentina no modo self-etch,
aplicando duas camadas do sistema adesivo universal no conduto, seguido de jato
de ar, ponta de papel absorvente e fotoativacdo. No grupo GRBF o interior do
conduto radicular foi preenchido pela resina em direcdo apical/cervical, e no grupo
GRBC a resina foi levada ao conduto com espatulas. Apoés isso, um gel lubrificante
hidrossoltuvel foi aplicado no pino, sendo o mesmo, posicionado no conduto,
removido e reposicionado no interior do canal. Sobre ele, foi realizada a fotoativagéo
da resina, e o mesmo removido do canal; realizando uma fotoativacao
complementar.

Apés isso os condutos reforcados foram re-preparados com a broca
correspondente ao pino. Os pinos foram cimentados com cimento resinoso dual
RelyX Ultimate, seguindo as recomendac¢des do fabricante.

Todos os dentes foram avaliados em RU pelo teste de push-out. Os dados
obtidos foram submetidos aos testes ANOVA 2 fatores e Tukey para contraste das
médias (a=0,05).



Resultados e Discussao

TABELA — Valores médios + de desvio padrao de resisténcia de uniao (MPa) para os
grupos experimentais (**)

REGIAO RADICULAR

GRUPO
SRS LS CERVICAL MEDIO APICAL
Controle Positivo 13.2+22A 12.7+22A 8.1+08B
Controle Negativo 3.1+1.1CD 35+09C,D 2.7+05D
RR Resina Bulk 88+1.4B 72+148B 42+15C
RR Resina Bulk Flow 81+1.78B 7.7+21B 52+15C

* RR — refor¢o radicular ** Letras distintas indicam diferencas estatisticas significantes (p < 0.05)

Independentemente do tipo de reforgo radicular empregado, os valores de RU foram
maiores para 0s grupos em que este foi realizado em comparacdo com o GCN, e
ainda, que os valores de RU foram maiores grupos para os tercos cervical e médio
em comparacdo com o terco apical. Os maiores valores de RU nos tercos cervical e
médio se deve a dificuldade da luz fotopolimerizadora alcangar as partes mais
profundas do canal radicular e também a deficiente penetracdo do sistema adesivo
para formacdo da camada hibrida nos tubulos dentindrios nessa regido, devido a
dificuldade do controle de umidade (BITTER et al., 2006). H4 também estudos que
relatam menores valores de RU na regido apical, relacionando-0os com a presenca
de gutapercha residual, com a incompleta hibridizacdo da dentina nessa regiao
(PERDIGAO et al., 2007) e também pela densidade dos tubulos dentinarios que
diminui significativamente da regido coronaria para a regido apical, além da
presenca de dentina secundaria (MJOR et al., 2001).

Os valores de RU também foram influenciados pelo refor¢co radicular
realizado. Os menores valores de RU foram observados no GCN e os maiores
valores no GCP, porém em ambos os grupos em que foi realizado o RR (Bulk
Convencional e Bulk Flow) os valores de RU foram maiores que no GCN. A
realizacdo de RR tem por objetivo a reducdo da espessura de cimento, 0 que
poderia aumentar os valores de RU. Os resultados mostram que quanto menor a
espessura de cimento utilizado na cimentagdo dos pinos, maior a RU. Isso pode
estar relacionado ao fato de que com uma maior espessura de cimento, possam
ocorrer no interior bolhas ou espacgos vazios, representando areas de fragilidade
dentro do material, as quais seriam mais dificeis de ocorrer em uma camada fina e
uniforme de cimento resinoso (D’ARCANGELO et al., 2007). Outros estudos citam
gue com uma camada fina de cimento, o estresse de contracdo do material durante
a polimerizacdo seria minimo, aumentando assim a RU do material ao substrato
(GRANDINI et al., 2005).

Conclusdes



A partir desse estudo, conclui-se que a realizacao de reforco radicular foi significante
nos valores de resisténcia de unido dos pinos de fibra de vidro em canais radiculares
alargados. As resinas compostas do tipo Bulk Fill (flow e convencional) melhoraram
a adesdo do pino de fibra de vidro em raizes enfraquecidas por meio do reforgco
radicular.
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