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RESUMO

Apesar da evolucdo das técnicas adesivas e das propriedades fisico-mecéanicas das
resinas compostas, alguns problemas como a contracao de polimerizacao persistem,
ocasionando infiltracdo marginal, que pode estar associada a sensibilidade pos-
operatoria, descoloracdo marginal e carie secundaria. O objetivo deste estudo foi
comparar, in vitro, através de ensaio de nanoinfiltragdo, a qualidade do selamento
marginal, na parede gengival de cavidades proximais com auséncia de esmalte, de
duas resinas de baixa contracdo do tipo bulk fill (SureFil® SDR® flow/ Dentsply e
Filtek™ Bulk Fill Posterior/ 3M ESPE) com uma resina convencional (Z250/
3MESPE) isolada ou associada ao cimento de iondmero de vidro (CIV) (Riva Light
Cure /SDI). Para isso, 40 molares humanos foram divididos em 4 grupos (N=10) e
restaurados em suas faces ocluso-mesiais e ocluso-distais, obtendo-se 80
restauracdes (n=20). ApGs a realizacdo de termociclagem com banhos variando
entre 5+5°C e 55+5°C, 10 restauracbes de cada grupo foram avaliadas em
Microscopia eletrénica de varredura (MEV) com Espectrometria para microanalise
elementar (EDS) inicialmente e as demais apdés um periodo de 6 meses de
envelhecimento em estufa biolégica. Uma média da penetracdo de prata em cada
restauracdo foi obtida nas duas avaliagbes e os resultados foram analisados
estatisticamente de forma descritiva e inferencial, através dos testes t-Student
pareado e F (ANOVA) com um fator. Nao houve diferencas estatisticas significativas
entre 0s materiais com relacdo a nanoinfiltracdo de prata na avaliacdo inicial e entre
as avaliagbes (p>0,05), exceto para a resina Bulk Fill Posterior/ 3M ESPE em
relacdo ao CIV e a resina convencional na avaliagcéo final, que mostrou menor grau
de penetracdo de prata (p<0,05). As resinas de baixa contracdo do tipo bulk fill
mostraram comportamento semelhante em relacdo a qualidade do selamento
marginal observado pelo CIV ou a resina composta convencional com técnica
incremental, apresentando ainda a vantagem de simplicidade na técnica de

confecgéo das restauracgdes e reducao do tempo de trabalho.

Palavras-chave: Resinas Compostas. Microscopia Eletrbnica de Varredura.

Dentina. Infiltragcdo Dentaria.



ABSTRACT

Despite the evolution of adhesive techniques and the physico-mechanical properties
of composite resins, some problems, such as polymerization contraction, persist,
causing marginal infiltration, which may be associated with postoperative sensitivity,
cavosurface marginal discoloration and secondary caries. The aim of the present
study was to compare, in vitro, by nanoinfiltration, the quality of marginal sealing, in
the gingival wall of proximal cavities with the absence of enamel, of two low-
contraction resins of bulk fill type (SureFil® SDR® flow / Dentsply and Filtek ™ Bulk
Fill Posterior / 3M ESPE) with a conventional resin (2250 / 3MESPE) isolated or
associated with glass ionomer cement (GIC) (Riva Light Cure / SDI). For this, 40
human molars were divided into 4 groups (N=10) and restored on their oclusal-mesial
and oclusal-distal faces, obtaining 80 restorations (n=20). After the thermocycling
process, with baths ranging from 5 + 5°C to 55 + 5°C, 10 restorations of each group
were initially evaluated in Scanning Electron Microscopy (SEM) with Elemental
Microanalysis Spectrometry (EDS), and the others after a period of 6 months of aging
in a 37 £ 5°C oven. An average of the silver penetration at each restoration was
obtained in the two evaluations and the results were statistically analyzed in a
descriptive and inferential manner, using the paired Student t test and F (ANOVA)
with one factor. There were no significant statistical differences between the
materials with respect to silver nanoinfiltration at the initial evaluation (p >0,05) and
between the evaluations (p >0,05), except for the Bulk Fill Posterior / 3M ESPE resin
in relation to the GIC and Conventional resin in the final evaluation, which showed a
lower degree of silver penetration (p <0,05). The low contraction resins of the bulk fill
type showed a similar behavior in relation to the marginal sealing quality observed by
the GIC or a composite resin with the incremental technique, also presenting the
advantage of simplicity in the technique of making the restorations and reducing the
time of the job.

Key-words: Resin Composite. Microscopy Electron.Scanning. Dentin. Dental

Leakage.
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1 APRESENTACAO

Esta dissertacdo foi escrita com o intuito de avaliar o desempenho de
resinas compostas em dentes posteriores, mais especificamente, em cavidades
proximais, onde a contracdo de polimerizacdo e adesdo sdo de mais dificil controle.
E constante a busca por materiais restauradores que se comportem de forma mais
estavel frente as intempéries da cavidade bucal e o surgimento de novos materiais é
constante na tentativa de vencer essas limitacdes. As resinas de baixa contracdo do
tipo bulk fill surgiram ndo apenas com o objetivo de tornar a prética restauradora
mais simples, mas também com o objetivo de reduzir o principal problema que
sempre permeou as restauracdes com resina em dentes posteriores: a contragéo de
polimerizacdo. A limitada quantidade de estudos que avaliam o sucesso das resinas
de baixa contracdo, por ser um material de desenvolvimento recente, torna evidente
a necessidade de avaliar se esses novos materiais comportam-se conforme se
propdbem. Essa constatacdo despertou o interesse pela realizacdo deste trabalho,
gue tem por objetivo comparar, in vitro, através de ensaio de nanoinfiltracdo, a
gualidade do selamento marginal, na parede gengival de cavidades proximais com
auséncia de esmalte, de duas resinas de baixa contracdo do tipo bulk fill (SureFil®
SDR® flow/ Dentsply e Filtek™ Bulk Fill Posterior/ 3M ESPE) com uma resina
convencional (Z250/ SMESPE) isolada ou associada ao cimento de ionébmero de
vidro (Riva Light Cure /SDI). Ressalto que seus resultados sdo importantes, pois
atuam como parte do conhecimento cientifico existente para o estimulo ao
desenvolvimento de ensaios clinicos randomizados, padrdo ouro dentro da pesquisa
cientifica e responsavel pelo fornecimento de subsidios para a tomada de decisdes

terapéuticas.



15

2 INTRODUCAO

As resinas compostas sao os materiais de escolha para restauragcdes dos
elementos dentarios em tempos onde a exigéncia estética influencia a escolha do
profissional e dos pacientes. O proprio desenvolvimento das novas tecnologias
restauradoras avancam para o aperfeicoamento dos materiais que mimetizam as

caracteristicas opticas da estrutura dentaria sadia (Manzotti, Pascotto,2005).

Apesar da evolucdo das técnicas adesivas e das propriedades fisico-
mecanicas desses materiais restauradores, que permitem sua utilizagdo com
seguranca em dentes posteriores (Manzotti et al. 2005; Souza et al.2005; Rodolpho
et al. 2006; Lopes et al. 2008; Mahmoud et al. 2008), alguns problemas persistem,
como a contracdo de polimerizacdo. Essa contragdo provoca o surgimento de
fendas e consequente infiltracdo marginal, que pode estar associada a sensibilidade
pds-operatéria, descoloracdo marginal e carie secundaria, sendo uma das principais

causas de substituicdo dessas restauracdes. ( Manso, 2006; Campos et al. 2014).

A magnitude da contracdo depende da formulacdo da matriz resinosa,
da visco-elasticidade do compdsito e da técnica de insercéo utilizada no tratamento
restaurador (Lopes, 2008; Mahmoud et al. 2008), fatores que estdo diretamente

relacionados a integridade e qualidade do selamento marginal (Campos et al. 2014).

A evolugao das resinas a base de metacrilatos, introduzidas por Bowen
(1963), pela adicao do BIS-GMA e posteriores modificagdes, como a insercado de
mondmeros de menor viscosidade, permitiu sua larga utilizacdo para restauracdes
em dentes posteriores. Entretanto, a contracdo de polimerizagcdo na ordem de 2,0 a
3,5% observada nesses materiais, sugere uma técnica operatoria sensivel e

indicagéo cautelosa (Manso, 2006; Silva et al. 2014).

Para vencer os problemas relacionados a contracdo desses materiais e
sua consequente infiltracdo marginal, varias passos sao propostos como o controle
do fator de configuracdo cavitaria (Fator-C), a técnica de insercdo incremental,
otimizacdo do método de polimerizacdo e ainda adicdo de camadas intermediarias
compostas por materiais de menor moédulo de elasticidade (llie, 2011; Silva et al.
2014).
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Embora a técnica incremental, com incrementos de 2mm, seja preferida
para utilizacdo com resinas a base de metacrilato, por permitir adequada
profundidade de cura e alivio das tensdes de polimerizacdo, algumas
desvantagens estdo associadas com essa técnica, principalmente quando
considera-se sua aplicagcdo para cavidades com envolvimento proximal, como a
incorporacdo de espacos vazios a massa restauradora, contaminacdo entre
camadas, falha de adesédo entre camadas, dificuldades na insercdo de incrementos
em areas de dificil acesso e extenso tempo de tratamento ( llie, 2011; Alrahlaaa,
2014; Campos et al. 2014).

A associacao do cimento de ionémero de vidro (CIV) a resina composta
tem sido sugerida como melhor opcdo para restauracées com resina em dentes
posteriores em relacdo a técnica convencional, pois além de apresentar médulo de
elasticidade e coeficiente de expanséo térmica semelhante ao dente, ele é capaz de
reagir quimicamente com o calcio presente na estrutura dentéria, proporcionando um
selamento mais efetivo e de longa duracdo. A adicdo de particulas resinosas
melhorou suas propriedades mecéanicas e diminuiu a solubilidade do material no
ambiente bucal, tornando os CIV hibridos ou modificados por resina mais
interessantes clinicamente em relacdo a sua formulacdo convencional (Manso, 2006;

Rodrigues junior et al. 2010).

O grande problema das restauracfes estéticas em dentes posteriores
continua centrado nas margens cervicais de restauracbes com envolvimento
proximal, localizadas em dentina ou cemento, onde a adesividade é mais dificil de
ser obtida devido a complexidade estrutural dentinaria e a continua exsudacao de
fluidos advindos da polpa, que associados a contragdao de polimerizagcdo provocam

um “afastamento” da restauracdo na regidao gengival e formacdo de ‘“gaps,

permitindo a penetracéo de fluidos e bactérias (Farias, 2002; Souza Filho, 2011).

As resinas fluidas foram introduzidas no mercado na década de 1990.
Sao historicamente utilizadas como camada intermedidria em restauragcdes com
resinas compostas, com o intuito de diminuir a tensdo de polimerizacéo na interface
dente-restauracao. Seu alto indice de contracdo ocasionado pelo excesso de matriz
organica e baixo conteddo de carga (44-55% em volume), entretanto, tornou sua

utilizacao bastante controversa na literatura (Scotti, 2014; Baratieri, 2007).
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Uma nova modalidade de resinas denominadas bulk fill, baseadas em
uma tecnologia denominada SDR (Stress Decreasing Resin) foi introduzida no
mercado nos ultimos anos. As modificacbes na estrutura quimica da matriz com a
utilizacdo de mondmeros de menor viscosidade e a incorporacdo de grupos
fotoativos denominados “moduladores de polimerizagdo”, que interagem com a
canforoquinona prolongando a fase pré-gel e permitindo uma maior sensibilidade de
polimerizacdo no momento da ativacdo, permite, segundo os fabricantes, que esses
materiais sejam utilizados em incrementos de 4mm a 5mm em cavidades de classe
Il, promovendo dessa forma um adequado grau de conversao polimérica, menor
estresse e contracdo de polimerizacdo e consequentemente, um selamento marginal
mais adequado e efetivo. Além disso, a eliminacdo de mdultiplos passos presentes
na técnica incremental associada ou nao ao CIV concorre para um menor tempo
clinico, maior simplicidade e menor probabilidade de erros no processo restaurador.
(Garcia, 2014, Van, 2014; llie, 2014; Scotti, 2014).

Diante da necessidade por materiais restauradores que se comportem
de forma mais estavel frente as intempéries da cavidade bucal e da limitada
guantidade de estudos que avaliam o sucesso das resinas de baixa contracao,
torna-se evidente a necessidade de desvendar os reais beneficios que essa nova
modalidade de compdsito podera proporcionar ao paciente e ao dia-dia clinico do
cirurgido-dentista.O presente estudo teve como objetivo comparar, in vitro, através
de ensaio de nanoinfiltracéo, a qualidade do selamento marginal, na parede gengival
de cavidades proximais com auséncia de esmalte, de duas resinas de baixa
contracdo do tipo bulk fill com uma resina convencional isolada e associada ao

Cimento de lonbmero de Vidro.
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3 METODOLOGIA

2.1 DELINEAMENTO

Estudo experimental in vitro, realizado nos laboratérios da Pés Graduacao
em Odontologia da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE), de
Imunopatologia Keizo Asami- LIKA (UFPE) e do Departamento de Fisica da UFPE,
no periodo de 2015 a 2017.

2.2 AMOSTRA

Foram selecionados 40 dentes humanos (Terceiros Molares), obtidos a
partir de doacdo pelo Banco de Dentes Humanos da Universidade Federal de
Pernambuco (UFPE) e apds a obtencdo do parecer favoravel pelo Comité de Etica
em Pesquisa com Seres Humanos da mesma Universidade (N° do CAEE:
1.619.548).

Os critérios de inclusdo foram dentes higidos, com auséncia de
restauracoes ou lesdes cariosas, de pacientes com idades entre 18 e 40 anos, livres
de fraturas, trincas, defeitos macroscopicos e preferencialmente selecionados de
forma que a altura cervico-oclusal das faces proximais fossem proximas ou

possuissem exatamente 6mm.

2.3 PROCEDIMENTOS

2.3.1 Tratamento das amostras

Os espécimes foram armazenados em recipientes com solucdo de
Cloramina 0,5% a temperatura ambiente, por um periodo de 7 dias, e posteriormente
em agua destilada, com trocas semanais, até o momento de sua utilizacdo que nao
ultrapassou o periodo de 6 meses. Previamente ao armazenamento, foi realizada a
remocdo de todo tecido mole que os envolvia com curetas periodontais e uma

profilaxia com pasta de pedra pomes e agua, utilizando escovas Robinson



19

(Microdont, S&o Paulo, Brasil) montadas em contra-angulo e em rotacao

convencional.

2.3.2 Preparo das cavidades

A sequéncia operatoria de confeccdo das cavidades pode ser observada
na Figura 1. Em cada espécime foram preparadas duas cavidades proximais
envolvendo as faces ocluso-mesial e ocluso-distal, totalizando 80 cavidades. Uma
matriz confeccionada com tira de poliéster e com abertura de 4x6mm foi utilizada no
intuito de padronizar as cavidades. Esta matriz serviu de referencial para demarcar,
com o auxilio de um grafite, o contorno externo das cavidades nas faces dos

espécimes (Lamonato, 2011) (Fig.1A).

Figura 1 — Sequéncia operatéria do preparo das cavidades e afericdo das
distancias vestibulo-lingual, profundidade axial e altura da caixa proximal

A: Demarcacéo das cavidades com Matriz de acetato. B: Preparo da cavidade
com broca 4137. C: Afericdo da distancia vestibulo-lingual. D: Afericdo da
profundidade axial. E: Afericdo da altura da caixa proximal. F: Adaptacéo da matriz e
cunhas ap06s insercdo do dente em manequim.

Os preparos foram executados pelo mesmo operador, utilizando uma
ponta diamantada cilindrica (#4137 — KG SORENSEN, Cotia, Brasil), em alta
rotacdo, sob refrigeracdo constante com spray agua/ar (Fig.1B).As cavidades foram
padronizadas e confeccionadas com 4mm de largura no sentido vestibulo-lingual,

6mm de altura da caixa proximal e 2mm de profundidade axial (Lamonato, 2011). Em
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todos os preparos o término cervical localizou-se além da juncdo amelocementaria
em dentina e cemento, sendo as medidas conferidas com o uso de sonda
milimetrada ( Fig.1C, 1D e 1E).

Nas cavidades onde a distancia ocluso-cervical excedeu os 6mm ,a
superficie oclusal dos espécimes foi desgastada até que a distancia permanecesse
em exatamente 6mm. A cada dez preparos a ponta diamantada foi substituida por
uma nova (Beatrice; Rocha; Stamford, 1998; Ribeiro et al. 2006).

2.3.3 Confeccéo das restauracoes

Apés os procedimentos de preparo cavitario, para permitir um processo
restaurador préximo das condigcdes encontradas na cavidade bucal, os espécimes
foram fixados em um simulador e presos com cera utilidade. Foi adaptado ainda o
porta matriz Tofflemire, com cunha de madeira, em todos 0s espécimes a serem

restaurados (Fig.1F).

Procedeu-se uma profilaxia com pedra pomes (SSWhite, Rio de Janeiro,
Brasil) e agua, com auxilio de uma escova de Robinson (Microdont, Sdo Paulo,
Brasil), lavagem e secagem da cavidade com pelotas de algoddo levemente
umedecidas, e o condicionamento com &cido fosférico a 37% respeitando-se o

tempo de 30 segundos em esmalte e 15 segundos em dentina.

Os 40 espécimes preparados foram prévio e aleatoriamente distribuidos
em 4 grupos e restaurados com 0s materiais e técnicas que encontram-se descritos
no Quadro 1, conforme recomendacao dos fabricantes, totalizando 80 restauragoes,
sendo 20 restauracdes por grupo. Cada espécime recebeu o mesmo material
restaurador nas duas faces preparadas de acordo com o grupo ao qual foi
distribuido pés sorteio. O Quadro 2 traz informacdes com relacdo a composicéo dos

materiais restauradores utilizados.
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Quadro 1- Distribuicdo dos sistemas restauradores, adesivos e técnica
restauradora por grupo

Material Lote Sistema Técnica Tempo de
restaurador de adesivo restauradora Polimerizagao
utilizado Fabricagao| utilizado por incremento
(segundos)
GZ250 Resina Adper Single Incremental
(n=20) Filtek™ 2250 169378 Bond 2 obliqua 20
(BM/ESPE) (incrementos de
(BM/ESPE) 2mm)
Cimento de Adper Single Preenchimento
lonémero de (4mm: 1,5mm
GCIV  vidro Rita Light 675241 Bond 2 +1,5mm + 1,0mm) 20
(n=20) Cure( SDI) (3M/ESPE) .
+
Incremental
Resina 72250 169378 20
(3M/ESPE) i)
Resina Prime & Preenchimento
SureFil® 1601132 Bond Elect™ (4mm)
SDR® flow (Dentsply) &
(Dentsply) *
GSDR Incremental
(n=20) +
Resina TPH 3 (2mm) 20

(Dentsply) 1730641



GBFP  Filtek™ Bulk Adper Single  (Preenchimento 30
(n=20)  Fill Posterior = N685667 Bond 2 (maximo de 5mm)
(BM/ESPE) (BM/ESPE)

Quadro 2- Composicdo dos materiais restauradores estudados.

Tamanho e Tipo | Percentagem Matriz Classificagao

de particulas de de volume Organica
carga

GZ250 >-20nm 6l%%em  BISSGMA  \jicronibrida
(n=20) volume
ZircOnia e Silica UDMA
GCIV Vidro de _ - .
fluoralumino
+ silicato
7950 5-20nm 61% em Bis—GMA Microhibrida
(n=20) P - volume UDMA
ZircOnia e Silica
GSDR Vidro de bario boro . EBPADMA Nanohibrida
fldor aluminio
silicato Vidro de TEGDMA
o estroncio aluminio
fldor silicato
+
TPH 3 Mesma
(n=20) Composigao do . BIS-GMA Nanohibrida

material de base
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GBFP Silano tratado com . AUDMA
(n=20) ceramica,
zircOniae silica

Nanoparticulada
AFM

A fotopolimerizacdo foi realizada com aparelho de LED de alta
instensidade Radii-cal/SDI (poténcia 1200mW/cm? e comprimento de onda de 460
nandémetros), por tempo preconizado pelo fabricante para cada material( Quadro 1),
a uma distancia minima possivel do material restaurador polimerizado, inicialmente
por oclusal e posteriormente por vestibular e lingual. Depois de realizadas todas as
restauracdes e remocao do sistema de matrizes, 0S excessos grosseiros foram
removidos com laminas de bisturi e tiras de lixa para resinas compostas (3M ESPE,
St Paul, USA).

Posteriormente, os espécimes ficaram armazenados em agua destilada
com temperatura variando entre 37 + 5°C, em uma estufa, por 24 horas para que
ocorresse a expansao higroscopica da resina composta e, s6 entédo, as restauragdes
foram submetidas ao processo de acabamento e polimento final, utilizando discos de
lixa Sof Lex Pop On (3M ESPE, St Paul, USA) em ordem decrescente de
abrasividade, até que nenhum excesso fosse observado, e posteriormente discos de
feltro Diamond (FGM, Joinville, Brasil) associado a pasta para polimento Diamond R
(FGM, Joinville, Brasil), até que se obtivesse uma superficie proximal lisa e
homogénea. Os discos foram substituidos a cada cinco restauracdes acabadas e

polidas.

A termociclagem para todos os espécimes foi realizada com 250 ciclos em
agua entre 5+ 5°C e 55 £ 5°C . A exposicdo em cada banho foi de 20 segundos e 0

tempo de transferéncia entre os banhos foi de 3 a 5 segundos.



24

2.3.4 Preparo dos espécimes para nanoinfiltracdo e microscopia eletrbnica de
varredura (MEV)

Esta etapa do estudo foi realizada no Departamento de Fisica da UFPE e
no Laboratério de Imunopatologia Keizo Asami- LIKA. Cinco espécimes restaurados
de cada grupo experimental (10 restauracdes), selecionados aleatoriamente, foram
preparados para andlise inicial da nanoinfiltracdo em microscopia eletrénica de

varredura e a sequéncia do preparo pode ser observada na Figura 2.

Para isso, todas as superficies dos espécimes foram impermeabilizadas
com duas camadas de esmalte cosmético (Risqué, Goiania, Brasil) em todas as
suas faces, exceto 1,0 mm aquém da parede cervical mesial e distal de cada

espécime a ser observado (Fig.2A).

Figura 2 - Sequéncia de preparo dos espécimes para Nanoinfiltracéo e
Microscopia Eletrénica de Varredura

A: impermeabilizacdo dos espécimes com esmalte cosmético, exceto na
parede gengival a ser observada. B: Seccéo dos dentes no longo eixo em cortadora
de precisdo no sentido sagital. C e D: Aspecto das amostras da avaliagéo incial e
final, respectivamente, apds a metalizacao.

Os espécimes foram entdo imersos em uma solugdo marcadora contendo
50% em peso de nitrato de prata amoniacal (pH 9,5), por 24 horas a temperatura

ambiente. ApOs esse periodo, foram lavados em agua destilada e imersos em uma



25

solucéo reveladora durante 8 horas com luz fluorescente, com o objetivo de reduzir
os ions de diaminoprata para grdos de prata metalica. Ao final das 8 horas, os

espécimes foram lavados com agua corrente.

Subsequentemente, os dentes foram seccionados no plano sagital, no
sentido mesio-distal, com auxilio de um disco diamantado dupla-face acoplado a
uma cortadora de precisdo de baixa rotacdo (Buehler IsoMet® Low Speed Saw
,Binghamton, New York, EUA) (Fig.2B). Em seguida, polidos em uma politriz, a fim
de remover riscos e irregularidades, empregando lixas de carbeto de silicio em
ordem decrescente de abrasividade (#600, #1200), por um periodo de 20 segundos
e lavados abundantemente a cada troca de lixas. A analise visual criteriosa de cada
face obtida apds o corte sagital dos dentes, quanto a presenca de de fraturas ou
desadaptacdo do material restaurador, direcionou a escolha pela face que

apresentou as melhores condicfes para analise.

Para a andlise em MEV, os espécimes foram submetidos ao seguinte
protocolo: condicionamento acido da interface resina/dente com acido fosfoérico a
37% por 5 segundos, seguido de lavagem com agua por 10 segundos; Imersdo em
solucéo de Hipoclorito de sédio a 2.5% por 2 minutos; banho em cuba de ultra-som
por 20 minutos para remocdo de eventuais residuos na superficie cortada e
desidratacdo em graus ascendentes de acetona: de 25%, 50%, 75%, 95% (20
minutos em cada concentracao) e 100% (60 minutos).

Os espécimes foram entdo armazenados em estufa por 72 horas a
temperatura de 37+ 5°C, fixados em stubs com fita dupla-face de carbono, sendo
realizada a aplicagcdo de esmalte de prata (Bal- Tec - Balzers, Liechtenstein) e, por
fim, realizada a cobertura com ouro em aparelho de metalizacdo (Quorum 150T ES,
Laughton, EUA) , com pressdo de 0,05 mbar, corrente de 20 mA ,distancia de
trabalho de 50 mm, tempo de cobertura de 60 segundos e espessura média de
exposicdo de 20 nm. A Figura 2C e 2D mostram os elementos ap0s a metalizagéo.

2.3.5 Andlise em microscopio eletrénico de varredura

A andlise no MEV (Carl Zeiss - EVO MAL15, Oxford Instruments, Abingdon,

Inglaterra), foi realizada em dentina, na parede cervical e axial das faces mesial e
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distal dos 05 espécimes de cada grupo, totalizando 10 restauracdes avaliadas

inicialmente, por grupo.

As fotomicrografias obtidas de cada restauracdo foram padronizadas, de
forma que trés pontos, na interface dente-restauragéo, distantes 1mm, 2mm e 3mm
do inicio das restauracBes foram marcados com um aumento de 46x ( Fig.3),
ampliados 2000x até 3500x (Fig.4, Fig.5 Fig.6 e Fig.7) e analisados quanto ao
percentual maximo de prata presente em cada uma das regides, através do detector
EDS (Espectrometro para microandlise elementar-Oxford IncaWave) acoplado ao

MEV, conforme observado na Figura 8.

Figura 3 - Fotomicrografia da marcacédo dos pontos a serem ampliados
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A: 1mm de distancia do inicio da Restauracédo B: 2mm de distancia C: 3mm de
distancia
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Figura 4 - Padrdo da Fotomicrografia de ampliacéo para analise em EDS de
G250

Segres A NTS 830
VP Terpits  10Pa

A: penetracdo de prata na camada hibrada , tags e tabulos dentinarios B:Tubulos
dentinéarios C: Resina Composta 2250 3M/ESPE.

Figura 5 - Padréo de Fotomicrografia de ampliacéo para analise em EDS de
GCIV

i
:

EMT = 10600 kY Mags 230KX A-nrseso
WO 85 mm IProbe= 204 pA VP Target= 10Pa

A: linfiltrac&o de prata ao longo da parede Cervical, impregnada no material
restaurador e na regiao de tubulos dentindrios B: Tubulos Dentinarios C: Cimento
de iondmero de vidro Riva Light Cure/ SDI
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Figura 6 - Padrao de Fotomicrografia de ampliacéo para analise em EDS de
GSDR

EHY = 1000 W Mags 355KX
WO = 8.5mm IPobe= 2045A VP Tagets 10Pa

A: Infiltracdo de prata na camada hibrida, ao longo da parede cervical e na regiao de
tubulos dentinarios B: Tubulos dentinarios C:Sistema adesivo compondo a camada
hibrida da Resina SureFil® SDR® flow /Dentsply.

Figura 7 - Padrdo de Fotomicrografia de ampliacéo para analise em EDS de
GBFP

DT = 000KV Mog= 348KX
I | WD = 35mm |Probe = 204 pA VP Target »

A: Infiltracao de prata na camada hibrida, ao longo da parede cervical, na regiao de
tubulos dentinarios e infiltrada no material restaurador B: TuUbulos dentinarios
C:Resina Bulk Fill Posterior SM/ESPE
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Figura 8 - Analise da presenca e percentual de Prata através de Espectrometria
para Microanalise Elementar (EDS) utilizando o Software INCA

.2
r
@.
[
m

A: Marcacgdo dos pontos com evidéncia da presenca de prata B:ldentificacdo de
todos elementos quimicos presentes na area marcada C: calculo do percentual dos
elementos quimicos presentes na area marcada

Dos percentuais de prata encontrados nos trés pontos marcados e
ampliados foram obtidas médias, a fim de se estabelecer o grau de penetracdo de
prata em cada restauracao.

Para a avaliacdo apos envelhecimento, os 5 demais espécimes de cada
grupo (n=10) ndo avaliados inicialmente, foram analisados apés um periodo de 6
meses de armazenamento em estufa bioldgica a 37 + 5°C, em agua destilada,
seguindo o mesmo protocolo da avaliagéo inicial.
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2.4 Processamento estatistico dos dados

Os resultados obtidos da avaliacdo inicial e apos 6 meses de envelheci-
mento para 0s quatro grupos foram tabulados em Excel e analisados
estatisticamente de forma descritiva e inferencial. A analise descritiva se deu através
das estatisticas: média, desvio padrdo e mediana; a andlise inferencial deu-se
através dos testes estatisticos t-Student pareado (para a comparacdo entre as
avaliacdes em cada grupo) e F (ANOVA) com um fator (para a comparacao entre os
grupos). No caso de diferenca significativa pelo teste F (ANOVA) foram obtidas as
comparacdes multiplas (entre pares) de Tukey.

A verificacdo da hip6tese de normalidade dos dados foi realizada pelo
teste de Shapiro-Wilk e a igualdade de variancias foi através do teste F de Levene .A
margem de erro utilizada nas decisGes dos testes estatisticos foi de 5%. O Software
utilizado para obtencdo dos célculos estatisticos foi SPSS (Statistical Package for
the Social Sciences) na versao 23.
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4 RESULTAOS

Os resultados desta pesquisa encontram-se apresentados na forma de artigo, os
guais estéo dispostos no apéndice A.

5 CONCLUSAO

As Resinas de baixa contracdo do tipo Bulk Fill mostraram comportamento
semelhante em relacdo a qualidade do selamento marginal observado pelo Cimento
de lonébmero de Vidro ou a resina composta convencional com técnica incremental,
apresentando ainda a vantagem simplicidade na técnica de confec¢cdo das

restauracoes e reducao do tempo de trabalho.
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APENDICE

Avaliacdo da qualidade do selamento marginal de restauracdes
com resinas compostas de baixa contracao

RESUMO

Objetivo: Comparar, in vitro, através de ensaio de nanoinfiltracdo, a qualidade do selamento
marginal na parede gengival de cavidades proximais, com auséncia de esmalte, de duas
resinas de baixa contragcdo do tipo bulk fill com uma resina convencional isolada ou
associada ao cimento de iondmero de vidro (CIV). Materiais e Métodos: 40 molares
humanos foram divididos em 4 grupos e 80 restauracdes ocluso-mesiais e ocluso-distais
foram realizadas com os seguintes materiais: resina 2250/ 3MESPE, CIV Riva Light Cure
/SDI e as resinas SureFil® SDR® flow/ Dentsply e Filtek™ Bulk Fill Posterior/ 3M ESPE.
ApOs a realizacdo de termociclagem com banhos entre 5+5°C e 55+5°C, 40 restauragfes
foram avaliadas em Microscopia eletrbnica de varredura (MEV) com Espectrometria para
microanalise elementar (EDS) inicialmente e as demais ap6s um periodo de 6 meses de
envelhecimento em estufa biol6égica. Uma média da penetracdo de prata em cada
restauracdo foi obtida nas duas avaliagdes e o0s resultados foram analisados
estatisticamente de forma descritiva e inferencial, através dos testes t-Student pareado e F
(ANOVA) com um fator. Resultados: N&o houve diferencas estatisticas significativas entre
0s materiais com relacdo a nanoinfiltracdo de prata na avaliacdo inicial (p>0,05) e entre as
avaliacbdes (p>0,05), exceto para a resina Bulk Fill Posterior/ 3M ESPE em relacdo ao CIV e
a resina convencional na avaliacdo final, que mostrou menor média de penetracdo de prata
(p<0,05). Conclusdo: As resinas de baixa contracdo do tipo bulk fill mostraram
comportamento semelhante em relacdo a qualidade do selamento marginal observado pelo
cimento de iondmero de vidro ou a resina composta convencional com técnica incremental,
apresentando ainda a vantagem de simplicidade na técnica de confec¢é@o das restauracdes

e reducéo do tempo de trabalho.

Palavras- chave: Resinas compostas; Bulk Fill ; Restauracbes dentais; Posterior ,
Qualidade marginal
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Significancia Clinica: As Resinas Compostas do tipo bulk fill facilitam a confeccdo das
restauracoes em cavidades proximais de dentes posteriores e reduzem o tempo de trabalho,
apresentando comportamento semelhante as resinas convencionais com técnica
incremental associada ou ndo ao cimento de iondmero de vidro em relacdo a qualidade do

selamento marginal.

Esta pesquisa ndo recebeu qualquer subvencéo especifica de agéncias de financiamento

nos setores publico, comercial ou filantropico.

1. INTRODUCAO

As resinas compostas sdo os materiais de escolha para restauracdes dos
elementos dentarios em tempos onde a exigéncia estética influencia a escolha do

profissional e dos pacientes [1].

Apesar da evolucdo das técnicas adesivas e das propriedades fisicas e
mecanicas desses materiais restauradores, que permitem sua utilizacdo com
seguranca em dentes posteriores [2,3,4,5] , alguns problemas, como a contragéao de
polimerizagdo na ordem de 2,0 a 3,5% , persistem, ocasionando fendas e
consequente infiltracdo marginal, que pode estar associada a sensibilidade pos
operatoéria, descoloracdo marginal e carie secundaria, sendo essas as principais

causas de substituicdo dessas restauragoes [6,7].

A magnitude da contracdo depende da formulacdo da matriz resinosa,
da visco-elasticidade do compdsito e da técnica de insercéo utilizada no tratamento
restaurador [4,5], fatores que estdo diretamente relacionados a integridade e

qualidade do selamento marginal [6].

Para vencer os problemas relacionados a contracdo desses materiais e
sua consequente infiltracdo marginal, varias passos sdo propostos como o controle
do fator de configuracdo cavitaria (Fator-C), a técnica de insercdo incremental,
otimizacdo do método de polimerizacdo e ainda adicdo de camadas intermediarias

compostas por materiais de menor modulo de elasticidade [8,9].

Embora a técnica incremental, com incrementos de 2mm, seja preferida
para utilizacdo com resinas a base de metacrilato, por permitir adequada

profundidade de cura e alivio das tensdes de polimerizacdo, algumas
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desvantagens sao apontadas, principalmente quando considera-se sua aplicagéo
para cavidades proximais, como a incorporacdo de espacos vazios a massa
restauradora, contaminacdo e falha de adesdo entre camadas, dificuldades na
insercao de incrementos em areas de dificil acesso, e extenso tempo de tratamento[
9,10, 6].

A associacao do cimento de ionémero de vidro (CIV) a resina composta
tem sido sugerida como melhor opc¢éao para restauragcdes com resinas compostas em
cavidades proximais de posteriores em relacédo a técnica convencional, pois além de
apresentar médulo de elasticidade e coeficiente de expanséo térmica semelhante ao
dente, o cimento de ionémero é capaz de reagir quimicamente com o calcio presente
na estrutura dentéria, proporcionando um selamento mais efetivo e de longa duracéo
[11].

Uma nova modalidade de resinas denominadas bulk fill, baseadas em
uma tecnologia denominada SDR ( Stress decreasing Resin) foi introduzida no
mercado nos ultimos anos. As modificagfes na estrutura quimica da matriz com a
utilizacdo de mondmeros de menor viscosidade e a incorporacdo de grupos
fotoativos denominados “moduladores de polimerizagao”, permite, segundo o0s
fabricantes, que esses materiais sejam utilizados em incrementos de 4 mm a 5mm
em cavidades de classe | e Il, promovendo um adequado molhamento da
superficie, grau de conversdo polimérica, menor estresse e contracdo de
polimerizacdo e consequentemente, um selamento marginal mais adequado e
efetivo [12,13,14,1]. Além disso, a eliminacdo de multiplos passos presentes na
técnica incremental associada ou ndo ao CIV concorre para um menor tempo clinico,

maior simplicidade e menor probabilidade de erros no processo restaurador.

Diante da busca por materiais restauradores que se comportem de forma
mais estavel frente as intempéries da cavidade bucal e da limitada quantidade de
estudos que avaliam o sucesso das resinas de baixa contragao, torna-se evidente a
necessidade de desvendar os reais beneficios que essa nova modalidade de
composito podera proporcionar ao paciente e ao dia-dia clinico do cirurgido-dentista.
O presente estudo teve como objetivo Comparar, in vitro, através de ensaio de
nanoinfiltracédo, a qualidade do selamento marginal na parede gengival de cavidades

classe Il, com auséncia de esmalte, de duas resinas de baixa contracdo do tipo bulk
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fill com uma resina convencional isolada ou associada ao cimento de iondbmero de

vidro (CIV)- técnica do sanduiche aberto.

2. MATERIAIS E METODOS

Estudo experimental in vitro, realizado na Universidade Federal de
Pernambuco (UFPE). Foram selecionados 40 terceiros molares higidos, oriundos do
Banco de dentes da mesma universidade, de pacientes com idade variando entre 18
e 40 anos, livres de fraturas, trincas, defeitos macroscopicos e preferencialmente
selecionados de forma que a altura cervico-oclusal das faces proximais fossem
proximas ou exatamente 6mm. A Coleta ocorreu apds aparecer favoravel pelo
Comité de Etica em Pesquisa envolvendo seres humanos da mesma Universidade
(N°1.619.548).

Os espécimes coletados foram armazenados em recipientes com solucao
de Cloramina 0,5% & temperatura ambiente, por um periodo de 7 dias, e
posteriormente em agua destilada, com trocas semanais, até 0 momento de sua

utilizac&o que nao ultrapassou o periodo de 6 meses.

Em cada espécime foram preparadas duas cavidades proximais
envolvendo as faces ocluso-mesial e ocluso-distal, totalizando 80 cavidades. Uma
matriz confeccionada com tira de poliéster e abertura de 4x6mm foi utilizada no
intuito de padronizar as cavidades. Esta matriz serviu de referencial para demarcar,
com o auxilio de uma caneta hidrografica, o contorno externo das cavidades nas

faces dos espécimes.

As cavidades foram padronizadas da seguinte forma: 4 mm de largura no
sentido vestibulo-lingual, 6 mm de altura da caixa proximal e 2mm de profundidade

axial. Em todos os preparos o término cervical localizou-se além da juncéo
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amelocementaria em dentina e cemento, sendo as medidas conferidas com o uso de

sonda milimetrada

Nas cavidades onde a distancia ocluso-cervical excedeu os 6mm ,a
superficie oclusal dos espécimes foi desgastada até que a distancia permanecesse
em exatamente 6mm. Os preparos foram executados pelo mesmo operador,
utilizando uma ponta diamantada cilindrica (#4137 — KG SORENSEN, Cotia, Brasil),
em alta rotacado, sob refrigeracdo constante com spray agua/ar. A cada dez preparos

a ponta diamantada foi substituida por uma nova.

ApGs os procedimentos de preparo cavitario, para permitir um processo
restaurador proximo das condigcdes encontradas na cavidade bucal, os espécimes
foram fixados em um simulador e presos com cera utilidade. Foi adaptado ainda o
porta matriz Tofflemire, com cunha de madeira, em todos 0s espécimes a serem

restaurados.

Procedeu-se uma profilaxia com pedra pomes (SSWhite, Rio de Janeiro,
Brasil) e agua, com auxilio de uma escova de Robinson (Microdont, Sdo Paulo,
Brasil), lavagem e secagem da cavidade com pelotas de algoddo levemente
umedecidas, e o condicionamento com &cido fosférico a 37%  respeitando-se o

tempo de 30 segundos em esmalte e 15 segundos em dentina.

Os 40 espécimes foram prévio e aleatoriamente distribuidos em 4 grupos
e restaurados com 0s materiais e técnicas que encontram-se descritos na tabela 1,
conforme recomendacéo dos fabricantes, totalizando 80 restauragdes, sendo 20
restauracdes por grupo. A tabela 2 mostra informa¢gdes com relacdo a composicao

dos materiais restauradores utilizados.
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Tabela 1 - Distribuicdo dos sistemas restauradores, adesivos e técnica

restauradora por grupo

Grupo Material Lote Sistema Técnica Restauradora Tempo de
Restaurador Adesivo Polimerizacao
Utilizado (segundos)
GZ250 Resina Filtek™ 169378 Single Bond Incremental Obliqua 20
(n=20) Z250 2 (incrementos de 2mm)
(3M/ESPE) (3M/ESPE)
CIv 675241 Preenchimento (4mm: 20
GCIv (Riva Light Cure/ (1,5mm +1,5mm+
(n=20) SDI) Single Bond 1,0mm)
+ 2 + 20
Resina Filtek™ 169378 (3M/ESPE) Incremental
Z250 (2mm)
(3M/ESPE)
GSDR Resina SureFil® 1601132 Preenchimento (4mm) 40
(n=20) SDR® flow Prime & +
(Dentsply) Bond 2.1™ Incremental
+ 1730641 (Dentsply) (2mm) 20
Resina TPH 3
(Dentsply)
GBFP Filtek™ Bulk Fill N685667  Single Bond (Preenchimento 30
(n=20) Posterior 2 (mé&ximo de 5mm)
(B3M/ESPE) (BM/ESPE)

Tabela 2 - Composicéo dos materiais restauradores estudados.

Classificagédo

Grupo Tamanho/particulas Percentagem de Matriz Orgénica
de carga volume
GZ250 5-20nm 61%% em Bis—GMA Microhibrida
(n=20) volume
Zirconia e Silica UDMA
Vidro de fluoralumino . . _
silicato
GClV
+ 5-20nm 61% em Bis—GMA Microhibrida
2250 volume UDMA

(n=20)

ZircOnia e Silica
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Vidro de bério boro EBPADMA Nanohibrida
flor aluminio silicato TEGDMA
Vidro de estréncio
GSDR  aluminio flGor silicato
+ +
TPH3 BIS-GMA Nanohibrida
(n=20) Mesma composi¢do
do material de base

GBFP Silano tratado com . UDMA Nanoparticulada
(n=20) ceramica, zirconiae AFM
silica

A fotopolimerizagédo foi realizada com aparelno de LED de alta
instensidade Radii-cal/sdi (poténcia 1200mW/cm2 e comprimento de onda de 460
nandémetros), por tempo preconizado pelo fabricante(Tabela 1) para cada material, a
uma distancia minima possivel do material restaurador polimerizado, inicialmente por
oclusal e posteriormente por vestibular e lingual. Depois de realizadas todas as
restauracoes e remocao do sistema de matrizes, 0s excessos grosseiros foram
removidos com laminas de bisturi e tiras de lixa para resinas compostas (3M ESPE,
St Paul, USA).

Posteriormente, os dentes ficaram armazenados em &gua destilada com
temperatura variando entre 37 = 5°C, em uma estufa, por 24 horas para que
ocorresse a expansao higroscopica da resina composta e, sé entdo, as restauracdes
foram submetidas ao processo de acabamento e polimento final, utilizando discos de
lixa Sof Lex Pop On (3M ESPE, St Paul, USA) em ordem decrescente de
abrasividade, até que nenhum excesso fosse observado, e posteriormente discos de
feltro Diamond (FGM, Joinville, Brasil) associado a pasta para polimento Diamond R
(FGM, Joinville, Brasil), até que se obtivesse uma superficie proximal lisa e
homogénea. Os Discos foram substituidos a cada cinco restauracfes acabadas e

polidas.

A termociclagem foi realizada em todos os espécimes com 250 ciclos em
agua entre 5+ 5°C e 55 + 5°C . A exposicao em cada banho foi de 20 segundos e o

tempo de transferéncia entre os banhos foi de 3 a 5 segundos.
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Cinco espécimes restaurados de cada grupo experimental (10
restauracoes), selecionados aleatoriamente, foram preparados para a analise inicial
da nanoinfiltracdo em microscopia eletronica de varredura. Para isso, todas as
superficies dos espécimes foram impermeabilizadas com duas camadas esmalte
cosmético (Risqué, Goiania, Brasil), em todas as suas faces, exceto 1,0 mm aquém

da parede cervical mesial e distal de cada espécime observado.

Os espécimes foram entdo imersos em uma solugcdo marcadora contendo
50% em peso de nitrato de prata amoniacal (pH 9,5), por 24 horas a temperatura
ambiente. ApGs esse periodo, foram lavados em agua destilada e imersos em uma
solucéo reveladora durante 8 horas com luz fluorescente, com o objetivo de reduzir
os ions de diaminoprata para grdos de prata metalica. Ao final das 8 horas, os

espécimes foram lavados com agua corrente.

Subsequentemente, os espécimes foram seccionados no plano sagital, no
sentido mesio-distal, com auxilio de um disco diamantado dupla-face acoplado a
uma cortadora de precisdo de baixa rotacdo (Buehler IsoMet® Low Speed Saw
,Binghamton, New York, EUA), polidos em uma politriz, a fim de remover riscos e
irregularidades, empregando lixas de carbeto de silicio em ordem decrescente de
abrasividade (#600, #1200), por um periodo de 20 segundos e lavados
abundantemente a cada troca de lixas.

A andlise visual criteriosa de cada face obtida apds o corte sagital dos
dentes, quanto a presenca de fraturas ou desadaptacdo do material restaurador,
direcionou a escolha pela face que apresentou as melhores condi¢cdes para andlise.

Para a analise em Microscopio Eletrbnico de Varredura (MEV), os
espécimes foram submetidos ao seguinte protocolo: condicionamento acido da
interface resina/dente com &acido fosforico a 37% por 5 segundos, seguido de
lavagem com agua por 10 segundos; Imersdo em solugéo de Hipoclorito de sodio a
2.5% por 2 minutos; banho em cuba de ultrassom por 20 minutos para remoc¢ao de
eventuais residuos na superficie cortada e desidratacdo em graus ascendentes de
acetona: de 25%, 50%, 75%, 95% (20 minutos em cada concentracéo) e 100% (60
minutos).

Os espécimes foram entdo armazenados em estufa por 72 horas a

temperatura de 37+ 5°C, fixados em stubs com fita dupla-face de carbono, sendo
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realizada a aplicacdo de esmalte de prata (Bal- Tec - Balzers, Liechtenstein) e, por
fim, realizada a cobertura com ouro em aparelho de metalizacdo (Quorum 150T ES,
Laughton, EUA) , com pressdo de 0,05 mbar, corrente de 20 mA, distancia de
trabalho de 50 mm, tempo de cobertura de 60 segundos e espessura média de

exposicao de 20 nm.

A andlise no MEV (Carl Zeiss - EVO MA15, Oxford Instruments), foi
realizada em dentina, na parede cervical e axial das faces mesial e distal dos 5
espécimes restaurados de cada grupo, totalizando 10 restauracdes avaliadas
inicialmente, por grupo.As fotomicrografias obtidas de cada restauracdo foram
padronizadas, de forma que trés pontos, na interface dente-restauracdo, distantes
1mm, 2mm e 3mm do inicio das restauracdes foram marcados com um aumento de
46x ( Fig.1), ampliados 2000x até 3500x (Fig.2, Fig.3 Fig.4 e Fig.5) e analisados
guanto ao percentual maximo de prata presente em cada uma das regides, através
do detector EDS (Espectrometro para microanalise elementar-Oxford IncaWave)
acoplado ao MEV.Dos percentuais de Prata encontrados nos trés pontos marcados
e ampliados foram obtidas médias, a fim de se estabelecer o grau de penetracéo de

prata em cada restauracgao.

Para a avaliacdo apés envelhecimento, os 5 demais espécimes de cada
grupo (n=10) ndo avaliados inicialmente, foram analisados apdés um periodo de 6
meses de armazenamento em estufa bioldgica a 37 + 5°C, seguindo o mesmo

protocolo da avaliacédo inicial.

Os resultados obtidos das avaliagdes inicial e apds envelhecimento para
0s quatro grupos foram analisados estatisticamente de forma descritiva e inferencial.
A analise descritiva se deu através das estatisticas: média, desvio padrdo e
mediana; a analise inferencial deu-se através dos testes estatisticos t-Student
pareado (para a comparacao entre as avaliagdes em cada grupo) e F (ANOVA) com
um fator (para a comparacdo entre os grupos). No caso de diferenca significativa
pelo teste F (ANOVA) foram obtidas as comparacdes multiplas (entre pares) de
Tukey.

A verificacdo da hip6tese de normalidade dos dados foi realizada pelo
teste de Shapiro-Wilk e a igualdade de variancias foi através do teste F de Levene A

margem de erro utilizada nas decisGes dos testes estatisticos foi de 5%. O Software
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utilizado para obtencdo dos célculos estatisticos foi SPSS (Statistical Package for

the Social Sciences) na versao 23.

3. RESULTADOS

Os resultados podem ser observados na tabela 3, que apresenta as
médias, desvios padrdo e medianas do percentual de prata impregnado nas
restauracdes segundo o material utilizado e o periodo de avaliacdo , assim como, a
média das variacdes entre avaliacdes do valor final (p6s envelhecimento) menos o

valor inicial (variavel diferenca final — inicial).

Tabela 3 - Estatisticas do percentual de prata segundo o material utilizado e
avaliacdo davariacao entre as avaliacfes

Resina Avaliacédo Média
Grupo Inicial Apls 06meses Valor de p variagao
Média + DP (Mediana) Média + DP (Mediana) Final - inicial
GZ250 0,21 + 0,21 (0,16) 0,32 +0,10 (0,34) W p™ =0,240 0,11
GCIV 0,21 + 0,10 (0,20) 0,33 £0,14 (0,35) ¥ p™=0,053 0,12
GSDR 0,14 + 0,10 (0,11) 0,20 £ 0,07 (0,18) “® p™=0,299 0,06
GBFP 0,30 + 0,24 (0,17) 0,17 £0,12 (0,12) ® p™=0,188 -0,13
Valor de p p%¥=0,284 p % =0,004* p ¥ =0,072

(1) Através do teste t-Student para a comparacédo entre os tempos de avaliacdo em cada resina.

(2) Através do teste F (ANOVA) para a comparagao entre os materiais em cada tempo com comparagdes de Tukey.
Obs. Se as letras entre paréntesis sdo todas distintas se comprova diferenca significativa entre as resinas
correspondentes.

Na avaliacdo inicial, a maior infiltragcdo ocorreu para GBFP, enquanto as
menores meédias de infiltracdo foi observado em GSDR. Na avaliacdo final, as
médias mais elevadas ocorreram em GCIV (0,33) e em GZ250 (0,32). A média da
variacao foi — 0,13 (reducéo) para GBFP e variou de 0,06 a 0,12 nos demais grupos.
Conforme pode-se observar, com excecdo de GBFP, cuja média teve reducdo do
valor inicial para o final de 0,30 para 0,17, os demais ou grupos apresentaram
aumento da média de infiltracdo de prata nas restauracbes apds o periodo de

envelhecimento.
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N&o foram registradas diferencas significativas em cada uma das
avaliacdes entre as resinas, com excecao entre a resina Filtek Bulk Fill Posterior (3M
ESPE, St Paul, USA) comparada a resina Filtek 2250 (3M ESPE, St Paul, USA) e ao
Cimento de lonémero de Vidro Riva Light Cure (SDI, Victoria, Australia) durante a
avaliacao final, que mostrou diferenca significativa (p < 0,05) comprovada pelo teste

de Tukey.

4. DISCUSSAO

A adesédo a dentina é totalmente dependente de variaveis inerentes a sua
superficie, como a orientacdo dos tubulos, o conteudo de agua, a presenca ou
auséncia de smear layer e a permeabilidade. Além disso, uma correta técnica de
aplicacdo dos sistemas adesivos, evitando secagem excessiva e garantindo a
infiltracdo dos mondémeros na rede de fibras colagenas expostas apés o
condicionamento acido, previnem a degradacdo da camada hibrida por hidrolise e

promovem uma adesdo mais duradoura e efetiva [23].

Os sistemas adesivos dentinarios atuais contam com uma complexa
combinacdo de retencdo micromecanica por penetracdo nos tubulos dentinarios
parcialmente abertos, formacdo de uma camada hibrida e interagcdes quimicas
envolvendo ligacdes priméarias e secundarias. Dessa forma, o fator limitante nas
restauracdes adesivas atuais parece estar centrado nas tensdes geradas durante a

contracdo de polimerizacdo das resinas compostas [7].

Com o objetivo de promover o alivio dessas tensdes, a reducdo da
contracdo de polimerizacdo em cavidades proximais e guiados pelas propriedades
adesivas e coeficiente de expansao térmica semelhante ao dente, alguns autores
obtiveram melhores resultados com o CIV utilizado como base forradora na parede
cervical dessas restauracdes, 0 que caracteriza a chamada “técnica do sanduiche”
[16,17]. Neste estudo, GCIV utilizando a mesma técnica apresentou desempenho
semelhante em relacdo as resinas compostas (GZ250, GSDR e GBFP) como
material de base durante as avaliacdes, o que corrobora com os estudos de Haller e
Trojanski [18] e ainda com Gulngor et al. [19], que mostraram ndo haver melhora
com o uso de uma base em CIV na comparagao com sistemas adesivos utilizados

com resinas convencionais.
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O consenso em comparacgOes diretas de estudos que usam 0S cimentos
de ionébmero de vidro é dificil de ser obtido, uma vez que ha uma vasta gama de
materiais disponiveis com formulacdes e caracteristicas diferentes [20], além disso, 0
uso de dentes higidos e de pacientes mais jovens neste estudo, pode ter reduzido a
possibilidade de melhor selamento desses materiais em relacdo aos sistemas
adesivos utilizados em associacdo as resinas compostas, pela menor probabilidade
da presenca de esclerose dentinaria induzida por estimulos a esse substrato, mais
comum em dentes senis ou acometidos por lesdes cariosas, onde a performance do

material seria otimizada.

A avaliacéo inicial mostrou um desempenho semelhante entre os grupos
G250, GSDR e GBFP, ndo havendo diferenca estatistica significativa entre os
mesmos. Esses resultados também foram encontrados por Campos et al. [6] e
Roggendorf et al. [21], que estudando a qualidade do selamento marginal em
resinas convencionais com técnica incremental e resinas do tipo bulk fill em
cavidades classes Il, ndo encontraram diferencas quando o fator de configuragao

cavitaria foi alterado.

A qualidade do selamento marginal e a auséncia de gaps em
restauracdes de resinas compostas € altamente dependente do fator C, que é
representado pela relacdo entre as areas de superficie aderidas e as areas nao
aderidas pela resina na cavidade. O aumento dessa relacdo, esperado em resinas
de preenchimento Unico, provoca aumento de tensao residual e maiores graus de
contragcdo de polimerizagdo, ao passo que, espera-se reducdo desse fator em
técnicas incrementais [15]. Neste estudo, o aumento do fator de configuracdo
cavitaria presente em GSDR e GBFP nao contribuiu para o aumento da
nanoinfiltracdo de prata na avaliacao inicial, 0 que pode estar relacionado aos novos
monomeros (EBPADMA E AFM, respectivamente) e moduladores de polimerizacéo
inseridos pelos fabricantes na formulacdo da matriz resinosa. Isso torna o0 uso
desses materiais mais vantajoso, considerando-se a simplicidade na técnica de

execucao das restauracdes e 0 menor tempo de trabalho necessario.

Na avaliacdo pés- envelhecimento, apenas o grupo GBFP em relacédo a
GZ250 e GCIV mostrou uma penetracdo de prata menor e estatisticamente

significante (p<0,05), além disso, foi o Unico grupo que apresentou reducdo da
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média da concentragdo em relacdo a avaliacdo inicial, apesar da auséncia de

significancia estatistica.

Embora nos estudos de adeséo os espécimes tendam mostrar melhores
resultados no selamento marginal em avaliacdes iniciais e diminuir sua eficiéncia em
avaliacbes pos-envelhecimento, devido a degradacdo da unido atribuida
principalmente a hidrélise dos componentes resinosos [15], uma mudanca nesse
comportamento pode ocorrer frente & armazenagem na presencga de agua, que pode
provocar uma reducdo da nanoinfitracdo por expansdo higroscopica do
compoésito[22].Considerando que durante a primeira avaliacdo GBFP mostrou as
maiores médias de infiltracdo de prata, pode-se supor que o material pode ter sofrido

influéncia da expanséo por higroscopia na avaliacdo pés-envelhecimento.

Outro achado importante neste estudo com relagdo ao grupo GBFP foi a
presenca de bolhas, mesmo respeitando-se as recomendac¢fes do fabricante com
relacdo a técnica de insercdo, comuns em alguns espécimes da avaliacdo inicial e
final (Fig.6). Essa constatacdo deixa hiatos com relacdo a longevidade dessas
restauracdes in vivo, indicando a necessidade de estudos complementares por

microtracdo e ensaios clinicos randomizados.

Sabe-se que além de fatores relacionados ao operador, o sucesso das
restauracdes adesivas sdo também dependentes das caracteristicas fisico-quimicas
dos materiais utilizados e da técnica restauradora empregada, sendo esperado uma
maior tensdo de contracdo e porosidade interna em restauragdes de resina quanto

maior for o volume inserido em um Unico incremento [7,23].

Sugerimos 0 uso de uma resina composta de menor viscosidade e baixa
contragéo prévio ao uso de resinas Bulk Fill de média viscosidade (GBFP), uma vez
gue, conforme observado em GSDR, a adaptacdo do material pode ser otimizada,
reduzindo a incidéncia de bolhas, que indicam falhas coesivas e podem ser
responsaveis pelo aumento da infiltracdo marginal e consequente incidéncia de

sensibilidade p6s operatoria, além de perda da restauracdo em curto prazo [15, 23].

Embora ndo tenha havido diferencas estatisticas significativas intragrupo
ou entre os grupos considerando-se as duas avaliacGes, observou-se um melhor

resultado para o grupo GSDR, que apresentou uma menor meédia de variacdo da
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penetracdo de prata em relacdo aos demais grupos, evidenciando uma melhor

estabilidade da camada hibrida apés o periodo de envelhecimento.

Tal achado pode ser fruto de uma menor contracdo de polimerizagéo do
material restaurador, o qual possui um modulador de polimerizacdo que segundo o
fabricante seria responsavel pela reducdo de tensdes através prolongamento da
fase pré-gel. Além disso, sua capacidade de auto nivelamento e o uso do agente de
unido a base de acetona no processo restaurador, provoca uma diminuicdo na
presenca de espacos vazios nédo infiltrados pelos mondémeros e promove a formagéo

de uma camada hibrida mais estavel [15].

Os estudos das propriedades fisico-mecanicas das interfaces e da
nanoinfiltracdo tém se mostrado ferramentas importantes e complementares para
estimar a longevidade dos materiais restauradores no meio oral [21,24,25,26]. A
ocorréncia da nanoinfiltragcdo por si s6 néo prediz a ocorréncia de falhas adesivas
precoces e imediatas do material restaurador ou a infiltracdo bacteriana, pois 0s
poros que permitem sua ocorréncia nao sao suficientemente grandes para a
penetracao de bactérias, mas permitem a passagem de seu metabolismo acido, que
a longo prazo provoca falhas adesivas, comprometendo a qualidade do selamento

marginal das restauracbes [15].

A principal vantagem de estudar a performance dos materiais
restauradores, quanto ao selamento marginal, pela técnica da nanoinfiltracdo é a
possibilidade de utilizacdo do EDS na microanalise elementar do marcador utilizado,
normalmente o AgNO3 (nitrato de prata), evitando interpretacdes erroneas da
presenca do ion fornecidas pelas imagens do MEV, conforme pode-se observar na

figura 7.

Os achados desse estudo sugerem que pesquisas clinicas sao
necessarias para conferir os reais beneficios que esses novos materiais
proporcionardo no dia-dia clinico do cirurgido dentista e de seus pacientes, uma vez
gue, por mostrar resultados in vivo, fornecem subsidios para tomada de uma

decisao terapéutica mais adequada.
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5. CONCLUSAO

As Resinas de baixa contragdo do tipo Bulk Fill mostraram comportamento
semelhante em relag&o a qualidade do selamento marginal observado pelo Cimento
de lonébmero de Vidro ou a resina composta convencional com técnica incremental,
apresentando ainda a vantagem simplicidade na técnica de confec¢cdo das

restauracoes e reducao do tempo de trabalho.
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Figura 1 - Fotomicrografia da marcacéo dos pontos a serem ampliados
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Figura 2 - Padrdo da fotomicrografia de ampliacao para analise em EDS de GZ250

DT -1000W
WG = 850w

A: penetracdo de prata na camada hibrada , tags e tubulos dentinarios B:Tubulos
dentinarios C: Resina Composta 2250 3M/ESPE.

Figura 3 - Padrédo da fotomicrografia de ampliacdo para analise em EDS de GCIV

0 " DAT = 1000 W Mags 239KX T SoWASNTSBED
— WO 85w IProbe = 204 pA VP Target s 10Pa

A: linfiltragc&o de prata ao longo da parede Cervical, impregnada no material
restaurador e na regiao de tubulos dentinéarios B: Tubulos Dentinarios C: Cimento
de iondbmero de vidro Riva Light Cure/ SDI.



52

Figura 4 - Padrédo da fotomicrografia de ampliacao para analise em EDS de GSDR

%0 pm EHY = 10.00 W Mags 355KX
P WO = 8.5mm IProbe= 045A WP Tagets 10Pa

A: Infiltragdo de prata na camada hibrida, ao longo da parede cervical e na
regido de tubulos dentinarios B: Tubulos dentinarios C:Sistema adesivo compondo
a camada hibrida da Resina SureFil® SDR® flow /Dentsply.

Figura 5 - Padréo da fotomicrografia de ampliagdo da imagem para analise em EDS
de GBFP
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A: Infiltragcdo de prata na camada hibrida, ao longo da parede cervical, na
regido de tubulos dentinarios e infiltrada no material restaurador B: Tubulos
dentinérios C:Resina Bulk Fill Posterior 3SM/ESPE.
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Figura 6 - Fotomicrografia evidenciando presenca de bolhas em restauracdes do
grupo GBFP

Figura 7 - Fotomicrografia sugestiva da presenca de infiltracdo por prata, onde a
presenca do ion foi descartada apds uso da andlise microelementar por EDS
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addresses [where the actual work was dome ) below the namess. Indicate all affilixtions with o kower-
s superscript letter Immesd labely after the author's mame amd In Pront of the appropriate address.
Frovide the full postal address of each affiliation, including the couniry mame and, F avallable, e
e-maall address of each authior.

« Covrasponding suthor. Clearly indicate who will handle correspondence at all stages of refereging
and publication, alko post-publication. Ensure that the e-mail address is given and that contmct
deimils sre kept up o date by the corresponding swthior.

+ Prasant/parmamant sodress. IFan author has moved since the work described in the article was
done, of was visiting at the time, a FPresent address’ (or 'Fermanent address’y may be indicated as
a Tootnobe to that author's name. The address at which the author actually did the waork must b
rebained a5 the main, affiliation address. Supssrscript Arabic nemerals are ussd for such footnotes.

The Htla paga should comtain the foliowing Information:

- Thle of paper

- Shinrt ttke

- Mameis], job thies and address{es) of authan(s} {no sacademic degrees mECessary
- Name, address, telephone, fax and e-mall of the comesponding awthar

= Up to & keywords

Speling: Imternatianal English.
Authors are unged o write as concisely a5 possible.

The house style of Journal of Dentistry requires that artickes should be armanged in the foliowing
prder: TRie, Abstract, Introduction, Materials amd Methods, Resuls, DEcussion, Condusions,
Acknowledgements, Feferences, Tables, Fgures. A cover |etter showld acoompany the new
maanuscript submission, within which the authors should indicate the significance of the work being
submitted in 2 s@tement o more than 100 words. & signed pearmission note |(detalls below] must
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Abstract: should not ewoesd X500 words and should be presented under the following subheadings:
Objectives, Methods; Results; Conclusions [For Reviews: Objectives; Data) Sountes; Study selection;
Conclusions). A 30 word "Clindcal Significance’ statement showld appear at the end of the abstract
advising readers of the Clinical importance and relevance of thedr work. These subbessdings showid
appesar in the text of the abstract. Please repeat the title of the articke at the top of the absract page.

Inbrodisction: must be presented in @ struchered format, oowering the following subjeds, altough
nioé wnder subheadings: succnct statements of the ssue in guestion, and the essence of existing
knowledpe and wnderstanding pertinent to the ssue In keeping with the house style of Journal of
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Dentistry, the final paregraph of the introduction showld deary state the aims andfor objective of the
work being reported. Frospective authors may find the following form of words to be helpful: "The aim
of this paper i o ..." Wherne appropriate, 3 hypothesis (e.g- null or a prior ) should then be stabed.

Esywords: up to & keywords showlkd b supplied.

Abbreviatons and acronyma: ferms and names to be referred to in the form of abbreviations or
aCronyms must Bbe given in full when first mentioned.
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The comiplete names of Individual heeth must be gisen in the test. Tn @bdkes and legends for lestrations
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Statistics

Statistical methods should be described with enoegh detail to enable a knowledgeabls reader with
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and appropriate measures of ermor o uncertainty (such 2= confidence imbersals) ghiven. Detils about
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works when possible (with pages spedified). See hbip:y/wens. lomje. ong'manuscript 1 prepane. html
for more detalled guideliness.

Dlustraticns: should be submithed elsctronically using appropriate commercisl softears.
Prospective authors should follow the neevant guidelines {rvallable from: ibp:/ wes . elsevber oomy
arteorkinstructions). In addiion, It & noted that while authors sometimes nesd to mandpulate Images
for darity, mandpulation for puposes of decepdion or fraud will be seen 25 scientific othical abuse
and will be gealt with accordingly. For graphical images, joumalks published by Blsevier apply the
Tollowing polcy: no spacfic feature within am image may b enhanced, obscured, mowved, removed,
or Infroduced. Adjestmeents of brightness, confrast, or color balance are acceptable & and 25 ong as
they o nol cbscure or eliminate any information present in the original. Nonlinear adjustments (2.g.
deangess o gamma s=iiings ) must be disclosed In the fgure kegend.

Abstract

The Abstract should not exoeed 330 words and showld be presented under the following subheadings:
Dbjectves, Hethods; Results; Concusions. & 30 word "Clinical Significance” statement showld appesar
at the end of the abstract advisding readers of the dinical iImportance and relevance of their work
Thase subheadings should appear in the text of the abstrmct. Flexse repeat the bk of the article at
the top of the absiract page.

For Review Artcles the abstrect should be pressnted under the folowing subheadings: Objectives;
Data; Sownces: Study sebsction; Condusions.

Gaphics absiract

Arhough a graphical abstract is optional, [bs sse IS encouraged 25 it draws more attention to the onlines
article. The graphicl absiract showld ssmmartoes the conbents of the articke in 3 condse, pictorial form
designed to capture the athention of 3 wide resdership. Graphical abstracts showld be submitted 25 a
separyte file in the online submission system. Image size: Please provide an Image with 3 minimum
of 5331 = 1378 pixels (h = o) or proportionally mone. The image should be neadable ata sizeof 5 =
13 cmi ssing 3 reguiar soreen resolution of 96 dpl. Prefierred file types: TIFF, BPS, PDF or M5 Office
files. You can wiew Example Graphilcal Abstracts on our information site.

Authors can maks use of Ebevier's Nlestration and Enhamncement sernvios o enswne the best
presentatisn of their images and In aocordance wikh all technical reguirements: [lestration Service.

Keywords

Frovide a maximum of & keywords, using British speling and awoiding generl ard plural terms and
mufiple concepts {avoid, for emmple, 'and’, "of |. Be sparing with abbreviations: only abbreviations
firmily esmblished In the fleld may be eligible. These keywords will b used for indexing purposes.

Formabing of funding sources
List funding sowrces in this stardard way to fadifate complanc: o funder's regulnemeents:
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Image mampulathan

Whikst It I= accepbed that authors sometimes mesd (o manipulate images for carty, manipolation for
purpnses of deception or frasd will be seen s scentific ethilcal abuse and will be dealt with aocording by-
For graphical iImages, this journal & applying the foliowing policy: no specific feature within an image
meyy b enhanoed, obsocured, moved, removed, or infreduced. Adjustments of brighfness, contrast,
or codor balance are sooeptable IF and as kong as they do mot oiescure oF elimingte any Information
present in the original. Nondinear »djustments (2.9, changes to gamma settings) must be dischosed
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Electronic artwoirk

Fenara! polnks

# Make sure you usE uniform leftering and sizing of your ariginal arbsork.

# Emnbed the wsed fonks I the application provides that option.

# Almi o wse the foliowing fonis in your lllustrations: Aral, Courler, Times Mew Roman, Symbol, or
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= Uge 3 kagical naming comsention for your arbsork fles.

# Frovide captions to [lustatons sepambely,

& Sipp thee lllustations dose bo the desired dimensicns of the published wersion.

# Submit each llustration as a separabe Mle

A detalled quids on clectronic artwork s avallabbe.

Wou are wrged to visit this site; some exosrpts from the detalled information are glven here.
Farmats

I wour electronic arbwork 5 created Ina Hicrosoft Oifoe application (Word, PowerPolint, Excel) them
please supply "as |5 in the nathve dooumesnt fonmat

Fegardiess of the application wsed other than Mioosoft Ofice, when your electmonic arrwork 5
finalized, plesse Save as” oF convert the Images to one of the following formats (mote the resolution
requiremients for line drawings, halftores, and line/halftons comibinations ghven belkoe ]

EFS {or POF): Vector drvaings, embed all wsesd fonts.

TIFF {or JFEG): Color or grayscake photographs | halfones), besp toa minimum of 300 dpl.

TIFF [(or JFEG): Bitmapped (pure biack & white phoels] line drawings, keep to @ minimem of 1000 dpi.
TIFF {ar JFEG): Combinations mapped ling/half-tone {color oF gaysle), keep to 3 minimam of
S0 dipi.

Flaass do moi:

# Supply flles thak are optimized for soresn use (&.g. GIF, BMFP, FICT, WPG); these typically hawe a
low nsmbser of plaels and limited set of oodbors;

« Supply flles that are too o in resolution;

# Submit graphics that are dsproportionately large for the content.

Codor avthssork

Fleass make swre that arbwork flles are In an accepiable formeat (TIFF (or JFEG), BEPS (or PDF), or
ME Office files) and with the correct resolstion. I, together with your aocepted artide, you submilt
uszbie color figures then Esevier will enssre, at mo additisnal charge, that these figures will appsar
in cobor anline {eg. Sckencelirect and other skes) regardiess of whether oF not these Destrations
are reprodsced inocobar im the printed version. For oolor reproduction in print, you will recelve



information regarding the costs from Elsesier after recsipt of your sccepbted article. Please
indicate your preferemnce for color: In print or anline ondy. Further information on the preparation of
glectronic arbwork.

Purshradion semeioes

Elseviers Webthop offers Nlustraticn Services to authors preparing to submilt 3 manesoript bt
monoemed about the quality of the images accompanying their artide. Elsevier's expert lllustrators
@n prodoce schentific, techinkcal and meedical-style Images, as well as a full mrge of charts, tables
and graphs. Image "polishing’ is also avalable, where our llustrators ke your Image(s) and improse
them o 3 professional stamndard. Flease visk the websibe to find out morme.

Fgure caphions

Ensure that each Mustration has a capticn. Supply cpticns separately, not atiached to the figure. A
@ption shoukd comiprise 3 bref Htle {mot on the figune BzeF) and a description of the lllustration. Keep
tewt bn thee IBustrations themsehses to a mindmum but explsin 20 symbols amd abbreviations wsed.

fables

Flease submi tables as editable text and not ac images. Tables can be placed eiber next to the
relvant text im the articls, or on separate page(s) at the end. Number fables consecutively in
acoordance with theldr appesrance In the test and place any @ble notes below the @his body. Be
sparing in the use of tables and ensure that the data presented in them do not duplicate resulks
described elsewhere In the articke. Plexss avold using wertical nakes.

References

Cradian in hext

Flease ensure that every reference cited In the text ks also present In the refersnce list (amd vice
versa). Any references cibed in the abstract must be given in full. Unpublished results and personal
commundcations are not recommended in the reference list, bet may be mantioned In the text. I these
referemces are Included in the reference list they should follow the stamdard reference style of the
josmal and Should IRduds 3 substifuiion of the publication date with ekber 'Unpublished results’ or
‘Personal communication'. Citation of a reference as in press’ implies that the bem hes been aocepberd
for pubdicatian.

Referenoe Noks

Increxsed discoverability of researnch and high guality peer review are ensured by aonline links 1o
the sources cited. In onder to allow us to oneate Bnks to abstracting and Indexing services, such as
Sonpus, Crossfef and PubMed, please ensure that data prosdced In the references are cormect. Pleases
note that incomect surmames, jourmal/book tiHes, publi@tion year and pagination may prevent ink
reation. When copying references, please be caneful s they may already contain ermors. Use of the
DO1 ks enoouraged.

A DOL can be used to cite and link to elechronic articles whene an artiche i In-press and Pull cRation
detalls are not yet known, but the atiche is avallable online. & DOT s guarantesd nesver to change,
S0 you can use It as a permanent Bink to any ekedronic article. An example of a citation using DOI
for an article not wet In am s s VanDecar 100, Russo M., James DUE., Amibeh W.EB_, Franks M.
[20x03). Assikmic continuation of the Lesser Antllles slab bensath northeastern Seneruela. Jourmal
of Geophysical Research, hitps/fde dolorgf10.1023 2001 B00CHEY, Plexse nohe the format of aech
dtations showld b In the same style as all other references In the paper

Wah reforences

As 3 mindmusm, the full URL showlkd be ghven and the date when the referenoe was last acoessed. Any
furtheer information, I kEnowen (OO0, author names, dates, reference o a source pablication, etc.).
should also be given. Web references can be listed separately [e.]., after the reference list) under 3
different keading i desired, or can be indisded in the reference st

[ata references

This joumal encosragdes you to cite underying or relevant datasets in your manuscript by citing them
in youwr test aind indeding & data reference in your Referanoe List, Data references should Include the
following ebements: author name{s), dataset title, data repaskorny, version (where availabee], year,
and glabal persistent Kentifier. Acdd |datase?] immedistely before the reference so we can propsry
Kentify & as a data reference. The |datase?] identifier will not appear in your published artiche.
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Referpnons i 3 special issue
Please enswre that the words this lssue’ are added to any referenoes inthe list (and any citations in
the text) o other artiches in the same Special Issue.

Referpnoe management sofhwars

Maost Blsevier jourmals hevwe thelr referenoe template avallable I many of the most popular refersnce
management software products. These Include all products that support CRation Style Language
shyles, such as Mendeley and fobero, as well 35 EndMote. Using the word processor plug-ins from
thess products, authors only reed to sekect the appropriate jowmal temphte when preparing their
article, after which ckations and bibliographies will be automatically formatted in the josmal’s style.
I mo temiplate s yet avallable for this journal, please follow the format of the sample references and
dtations as shown in this Gulde

Users of Mendedey Deskiop can easly install the reference style for this joumal by clicking the foliowing
link:

hitp:// open. merdeley.comfuse-citation-style/jowmal-of-dentistry

When preparing your manuscript, you will then be able to seied this style using the Mendeley plug-
ins for Microsoft Word or LibreOdfioe.

Referenoe shyda

Text: Indicate references by numiber(s) in sguare brackets in lire with the texi The achual authors
‘@n b referned to, but the reference numiber(s) must always be given.

Example: "..... & demonstrated [1,6]. Bamaby and Jones [E] cbiaineed 3 diferent resul ...

List: Number the references {numbers in square beschoebs ) in the liSE In the order in whichi they appsear
In thee tewt.

Exampies:

Feference to a journal puiblication:

[1] L wan der Gear, 1A ). Hanmasds, RA. Lupton, The art of writing 3 schentific article, 1. Scl. Comimun.
163 (20010) S51-55.

Reference to s baook:

[2] W. Strunk Jr, E.B. White, The Elemsents of Style, fourth e, Longman, New York, 2000,
Feference toa chapber in an eoibed ook

[3] G.R. Mettam, L.B. Adams, How to prepare an ebectronic wersion of your articke, In: B.5. Jones, R.Z.
Smith {Eds.}, Introcuction to the Electronic Age, E-Publishing Inc., New York, 2009, pp. 2B1-304,
Reference to s websie:

[4] Cancer Research UK, Canoer siatistics reporis for the UK. hitp:/fwew . cancermeseanc huk. ong’
aboutcancer statistics/ cancerstatsreporty . 2003 (acoessed 13.03.03).

Feference to a dataset:

[dataset] [5] M. Ogum, 5. Imahiro, 5. Salto, T. Nakashizuka, Mortality dxta for Japanese oak wilt
disexse and swmoundineg forest comipositions, Mendeley Data, w1, 2015 hitps/ . dol.orgf 10.1 76327
wwl3Enb3ar 1.

Journal sbhreviations source
Journal resmes showld be abbrevigbed acoording to the List of TEle Word Abbreviations.

Video

Elsewber acoepts video maberial amd animation sequences to support and enhance your sclentific
research. Authors whio have video or andmation files that they wish to submit with their arfickes ane
stromgly enooursged to indwude lnks to these within the body of the artice. This can be done n e
same way a5 & figure or tabke by referming to the video or animarticn content and moting in the body
et whiere & shouwld be placed. &l submitied fles should be property labeled so that they directly
relabe to the video file's content. In order to ensure that youwr video or animation material s directly
usable, plese prosices the files Inome of our recommended Ale formats with 3 prefermed maximom sk
of 150 HB. Video and animation flles suppled will be published onlinee In the slectnonic sersion of your
article in Ekevier Web producs, Including ScenceDinect. Plexse supply "stills” with your flles: youw can
dhoose any frame from the video or animation or make a sepaate image. Thess will be used instead
of standard Icons and will personalize the link to yowr wideo data. For meore detalled instrections pleass
visit our wideo instruction pages. Kabe: since wideo and andmation canmot be embedded in the print
version of the journal, please prosdce hext for both the elecronic and the print werskon for the portions
of the articke that refer bo this content
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LSupplementary material

Supplementary materlal can support and enhance vour scentfic reseanch. Supplementary fles
offer the author additional passibilities to publish supporting applications, high-resolution images,
backgrownd datasets, sound dips and more. Flease nohe that such hems are published online exactly
as they are submitted; there = no Cypesetting Involved |supplementary data supplied as an Excel
flle or a5 a PowerPoint slide will appear as such online). Flease submit the matertal together with the
article ard supply 3 concse and desoriptive caption for eadh file. If you wish to make any chamges to
supplementary data during any stage of the prooess, then please make sure o provice an updated
file, and dio mot aninckate any comections on a previous verskon. Plexse alko make sure to switch off the
Traick Changes' option in any Hiorosoft Office files as these will appear in the published suppéemantary
flle{ ). For maore detalied instructions please visk our arbwork Irstruction pages.

AuvdipShides

The joumal encourages authors o create an AudinSldes presentation with their published artiche.
AudioShdes are brief, webinar-style presentations that are shown meest to the onlimee article on
Sdencelirect. This gives authors the opportunity to summarize their research In their own words
and to help readers understand what the paper & about. Mome information and examples ane
avallable. Authors of this joumal will automeartically receive an invitation &-mall to create an AudioSlides
presentation after acoeptance of thelr paper.

AFTER ACCEPTAMNCE

Online proof correction

Comespanding authors will recelwse an e-mall with 2 link to owr online proofing system, alicwing
anmotation and ocormection of proofs onlins. The ensimonmeent B simillar o BS Word: in sddition o
editing text, you can also comment on figures/tables and answer questions from the Copy Edior
Web-based proofing provides a faster and less ermor-prone process by allowing you to dirsctly type
yOUF cofrections, liminating the potential introdudtion of ermors.

I prefemed, you cn SR chaooss to amnotate and upload your edits on the PDF version. &ll nstructions
for proofirg will be gven in the e-mail we send to authors, inclsding alternative methods to the online
versicn amd FOF

We will do everything possible to get yowr arficke published quickly and accurately. Flease use this
proof only for checking the typeseiting, editing, completeness and cormecimeess of the textt, tables and
figures. Significant changes to the articke as aooepted for publication will cnly be considered at this
stage with permission from the Editor. It is important to ensure that 2l cormectons are sent back
to =5 In oee commaunication. FMease check carefully before replving, as inchsion of any subsequent
Cormectians canmot be guarantesd. Proofreading is sodely your responsibility.

O prints

The corresponding awthor will, at no cost, receive a customized Share Link prowiding S0 days fres
Coess to the final published ssersion of the article on Sclencelirect. The Shame Link can be wsed
for sharing the articde wia any communication channel, inclsding emall and soclal media. For an
extra chargs, paper offprints canm be ordered via the offprint order formn which I sent onos the
article s acoepted for publication. Both cormesponding amd co-awthors may order offprints at any
time wia Elsevier's Webshop, Cormesponding awthars who hawe published their articks open aooess do
not recelwe a Shame Link as thelr final published wersion of the article Is avallable open acosss on
Sdencelirect and can be shared throwgh the artide DOT link.

The decision of tha Editor-im-Chiel i final in relatdon to 8l manuscript subamissions.

AUTHOR INQUIRIES
Wislt the Elsevier Support Cenber to find the answers you need. Here you will find everything from

Frequently Asked Questions to ways to get In touch,
You can alsa check the status of your submifited articke or find out when vour accepted artide will
b publishel.
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