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Resumo 

O objetivo foi comparar o desempenho clínico de resinas 
fluidas à base de metacrilato de baixa e alta viscosidade 
e à base de Ormocer em lesões cervicais não cariosas 
(LCNCs) após 48 meses. Utilizando um adesivo universal, 
foram feitas 183 restaurações com as diferentes resinas 
fluidas. As restaurações foram avaliadas após 48 meses 
seguindo os critérios da FDI. Todas as restaurações 
apresentaram um desempenho clínico satisfatório. A 
resina fluida de alta viscosidade apresentou mais falhas 
comparada ao Ormocer. 

Introdução 

As resinas compostas fluidas são indicadas em 
restaurações de LCNCs uma vez que apresentam melhor 
adaptação marginal e possuem menor módulo de 
elasticidade, reduzindo a contração de polimerização. 
Essas resinas têm em sua composição monômeros de 
metacrilato que podem ser de alta ou baixa viscosidade. 
Recentemente, surgiram resinas fluidas livres de 
metacrilato, chamadas de Ormocer, com propriedades 
similares e desempenho clínico aceitável a curto prazo. 
No entanto, estudos clínicos a longo prazo são 
necessários para avaliar o desempenho clínico dessas 
resinas fluidas em LCNCs.  

Materiais e Métodos 

Em 61 pacientes, foram realizadas 183 restaurações em 
LCNCs, aplicando um adesivo universal (Futurabond U, 
Voco) na estratégia de condicionamento seletivo do 
esmalte e usando uma das três resinas fluidas (n=61): 
metacrilato de baixa viscosidade (GrandioSO Flow, BV), 
metacrilato de alta viscosidade (GrandioSO Heavy Flow, 
AV) e resina fluida à base de Ormocer (Admira Fusion 
Flow, ORM). As restaurações foram avaliadas seguindo 
os critérios da FDI (fratura e retenção, descoloração 
marginal, adaptação marginal, recorrência de cárie e 
sensibilidade pós-operatória) no tempo imediato e após 6, 
12, 24, 36 e 48 meses. Análise estatística: teste Kruskal-
Wallis de análise de variância e análise de sobrevivência 
Kaplan-Meier (α=0,05). 

Resultados e Discussão 

Após 48 meses, 17 restaurações caíram (BV=6; AV=9; 
ORM=2). A taxa de retenção foi para BV=89%, AV= 80% 
e ORM=96%. Nos outros critérios de avaliação não houve 
diferença significativa entre os grupos (p>0,05) e 
apresentaram comportamento clínico aceitável. 

Tabela 1. Risco absoluto (95% CI) e risco relativo (95% CI) para 
retenção dos resultados para os diferentes grupos após 48 meses. 

 

Tabela 2. Taxa de risco de perda de retenção (intervalo de confiança de 
95%) para comparação pareada dos diferentes grupos. 

 

 

Figura 1. Curva de sobrevivência das restaurações dos diferentes 
grupos ao longo do tempo. 

Conclusão ou Conclusões 

O aumento da viscosidade das resinas fluidas pode 
reduzir a longevidade clínica em LCNCs após 48 meses. 
Resinas fluidas à base de Ormocer e à base de 
metacrilato de baixa viscosidade mostraram um 
desempenho clínico satisfatório em LCNCs após 48 
meses. 
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