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RESUMO: 

0 objetivo deste estudo "in vitro" foi avaliar quantitativamente a 

infiltrayao marginal ao redor de restaurac;Oes dentais realizadas com urn 

comp6sito dental, com ou sem prote9ao superficial. Para tanto, foram utilizados 

80 dentes incisivos bovinos. Atraves de uma ponta diamantada # 3146, foram 

realizadas cavidades de 1,5 X 4 X 8mm (P X L X A), simulando preparos 

Classe II, nas faces mesiais dos dentes. Os blocos foram, aleatoriamente, 

divididos em 8 grupos (n=10). Cada grupo variou na prote9ao da interface entre 

o comp6sito e o dente (sem prote9ao, Fotify, Single Bond e Scotchbond) e na 

realiza9ao do envelhecimento (sem realiza9ao do envelhecimento e realiza9ao 

do envelhecimento com armazenamento de 180 dias e termociclagem de 1000 

ciclos). Todos os blocos dentais de cada grupo foram imersos separadamente 

no corante azul de metileno, por 2 horas. Ap6s, os blocos dentais foram 

preparados para a analise quantitativa de concentra9ao de corante. Os 

resultados foram lidos e interpretados atraves da analise estatistica. Tal analise 

revelou que o uso de protetores de superficie nao reduziu a infiltra9ao marginal 

para os grupos nao submetidos ao envelhecimento. Ap6s a realiza9ao da 

ciclagem os valores de infiltrayao marginal aumentaram para todos os grupos, 

entretanto o grupo selado com Fortify obteve os menores valores de infiltra9ao 

comparados ao grupo controle. Ja os grupos protegidos com Single Bond e 

Scotchbond se mantiveram com valores intermediarios sem diferen9as 

significantes para os grupos Fortify e Controle. Observou-se a importancia da 

utilizayao de protetores marginais em restauray6es de resina composta, 

principalmente ap6s desatios comuns na cavidade bucal, como alterac;Oes 

bruscas de temperatura e for9as oclusais. 
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INTRODUCAO: 

A reayao de polimerizayao do comp6sito dental ou sistema adesivo 

ocorre pela conversao de moleculas de mon6meros numa estrutura de 

polimeros com ligag6es cruzadas (Friedl et a/., 2000; Feilzer et a/., 1990). 

Quando a molecula responsavel por iniciar a reayao de polimerizagao, absorve 

um f6ton de luz (unidade final da energia luminosa) de comprimento de onda 

especifico, um eletron desta molecula e impulsionado para um nivel de energia 

maior, deixando-a num estado excitado (Lehninguer, 1991). Assim, o 

fotoiniciador colide com uma amina, e um radical livre e lormado. Este radical 

pode reagir com uma ligagao dupla de carbone (C=C) de uma molecula de 

mon6mero iniciando assim a reagao de polimerizagao (Price et a/., 2002), na 

qual os mon6meros que tiveram a dupla ligagao de carbone quebrada em um 

au nos dais extremes desta moiE§cula reagem com outros monOmeros na 

mesma situayao, formando-se moleculas de polimeros. 

A polimerizac;ao de materiais resinosos pode ser dividida em tres fases: 

a lase pre-gel, a lase gel e a lase p6s-gel (Unterbrink & Muessner, 1995). Na 

fase pr6-gel, a matriz resinosa esta em um estado viscose, capaz de escoar, au 

seja, as mon6meros ainda podem se mover ou escorregar para novas pon;:6es 

dentro da matriz. Segundo Davidson & De Gee (1984), a lluidez do composite 

restaurador em direyao as paredes cavit8rias e de grande importEmcia, pais 

permits a adaptayao interna durante a primeira fase. Assim, as mol6culas 

serao capazes de encontrar uma nova direyao espacial, prevenindo a formac;ao 

de tensao interna e espayos marginais. 
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Ja o ponto gel e caracterizado pela estabilidade das moleculas; elas nao 

se movimentam e nem se difundem. E o ponto na qual a fluidez do material 

nao consegue compensar a contrac;ao. Nesse momenta, a tensao aumenta na 

interface da adesao comp6sito-dente. Assim, o material entra na fase p6s-gel. 

Nessa lase, o material esta num estado rigido, porem ele ainda pode se 

contrair. Se a tensao ultrapassar a forga de adesao, a integridade da interface 

comp6sito-dente sera interrompida. Havera formagao de espagos marginais 

que irao compensar a perda de volume e aliviar a tensao da contragao, 

permitindo a passagem de bacterias e toxinas, assim como estimulam a 

hipersensibilidade dentaria, infiltragao marginal, inflamagao pulpar e caries 

secundclrias. 

Desta forma, a formagao de macromoleculas de polimeros esta 

associada a contragao de polimerizagao do comp6sito (Friedl et at., 2000; 

Feilzer eta/., 1990). Quanta maior a intensidade da energia luminosa (quantun) 

usada no processo de fotoativayao, mais f6tons irao reagir com as mol8culas 

de canforoquinona dentro da matriz resinosa do comp6sito, aumentando assim 

o grau de conversao (isto 8, a quantidade de mon6meros convertidos em 

polimeros) e a contragao de polimerizagao. 

Entretanto, tern se verificado que tanto o sistema adesivo quanta o 

comp6sito dental nao sao totalmente polimerizados, pois contem pequena 

quantidade de mon6meros residuais entre as estruturas de polimeros formadas 

(Asmussen & Peutzfeldt, 2001; Silikas eta/., 2000). Assim como o grau de 

conversao esta relacionado com as propriedades fisicas do comp6sito 

(Rueggeberg, eta/., 1994), a quantidade de mon6meros remanescentes e urn 
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co-determinante das propriedades fisicas do polimero resultante (Asmussen & 

Peutzfeldt, 2001). 

Ha muitos fatores que podem afetar a quantidade de energia luminosa 

que a superlicie de tope e de lunda de um incremento de composite recebe, 

como tipo e tamanho da ponta do aparelho de fotoativa9ao, distancia entre a 

ponta do aparelho de fotoativa9ao e a superficie do composite, intensidade de 

luz emitida pelo aparelho de fotoativa9ao, a especificidade de luz emitida pelo 

aparelho de fotoativa9ao, intera9ao entre o comprimento de onda da luz do 

aparelho de fotoativa9ao e o agente iniciador da rea9ao de polimeriza9ao, 

tempo de fotoativa9ao, composi9ao, cor, opacidade e espessura do sistema 

adesivo e comp6sito (Shortall et a/., 1995; Prati eta/., 1999; Correr Sobrinho et 

a/., 2000 (a); Correr Sobrinho eta/., 2000 (b); Yap, 2000; Leloup eta/., 2002; 

Aguiar eta/., 2005). 

Se o incremento do composite nao receber energia total suficiente para 

uma adequada rea9ao de polimeriza9ao, varies problemas podem surgir, 

determinando o insucesso clinico da restaurayao. Entre eles, pode-se citar: 

altera9ao das propriedades fisicas, aumento na taxa de pigmenta9ao, aumento 

na taxa de desgaste, aumento no potencial de degrada9ao, aumento do 

potencial de citotoxidade pela presen9a do mon6mero residual, diminui9ao do 

mOdulo de elasticidade, fraca uniao entre dente, adesivo e comp6sito, e maior 

probabilidade de colapso na interface dente-restaura9ao (Ferracane & Grener, 

1984; Yap, 2000; Price el a/., 2002; Asmussen & Peutzfeldt, 2002; Asmussen & 

Peutzfeldt, 2003). 
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Dentre as fatores que podem reduzir a intensidade de luz que atinge urn 

comp6sito, o linico que nao pode ser controlado pelo cirurgiao dentista durante 

a realizavao de uma restauravao de uma cavidade profundae a distancia entre 

a ponta do aparelho de fotoativavao e a superficie do incremento do comp6sito. 

Segundo Prati eta/. (1999), apenas 1mm de ar interposto entre a ponta do 

aparelho de fotoativavao e a superficie do comp6sito reduz a intensidade de 

energia luminosa em aproximadamente 10%. 

Em situav5es clinicas na qual se tern cavidades profundas, e comum a 

distancia entre o primeiro incremento de comp6sito e a ponta do aparelho de 

fotoativavao ser maier do que 8 mm, o que reduziria a intensidade de luz que 

atinge a superficie do comp6sito, diminuindo o grau de conversao e/ou levando 

a formac;ao de polimeros com estruturas lineares. Em ambas as situay6es, o 

sistema adesivo au o composite apresentara propriedades fisicas inferiores, 

descoloravao superficial e da interface, e resultara no enfraquecimento da 

restaura9ao (Atmadja & Bryant, 1990). Quando em cantata com o meio bucal, 

este adesivo au composite nao polimerizado adequadamente podera ser 

solubilizado, possibilitando infiltra9ao marginal e consequentemente carie 

secunda ria (Asmussen & Peutzfeldt, 2001 ). 

lnfiltravao marginal, segundo Kidd (1976), pode ser definida como a 

passagem de bacterias, fluidos, moleculas e ions atraves da interface 

dente/restaurayao. Assim, a contrac;ao de polimerizac;ao das resinas, 

combinadas com urn ainda ineficiente sistema de adesao e a degradac;ao do 

sistema adesivo-comp6sito sao as fatores mais importantes, a serem 

considerados, responsaveis pela infiltra9ao marginal (Bauer &, Henson, 1984). 

A previsao de durabilidade de urn polimero pode ser leila pela taxa de 
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conversao de monomero em polimero durante a polimeriza9ao e pelo seu 

aspecto hidrofflico (Carvalho et at., 2004), ou seja quanta maier for o grau de 

conversao do polimero e menor for a hidrofilicidade do adesivo, maier podera 

sera durabilidade do adesivo. 

A fim de se abler restaura96es com o minima de fenda marginal e 

rugosidade e com maier durabilidade, desenvolveu-se um composite fluido 

denominada selante de superficie. Este material, aplicado ap6s o acabamento 

e polimento da restaura9ao, tem basicamente Ires fun96es: diminuir a 

rugosidade superficial, selar as margens das restaura96es e aumentar a 

durabilidade da restaura9ao no meio intrabucal. Em dentes posteriores, na qual 

predomina cavidades com alto fator C, e o polimento e mais dificultado, este 

composite fluido promoveria uma superficie mais lisa e regular (Dickinson eta/., 

1993) e diminuiria a fenda marginal entre a restaura9ao eo dente. 

Entretanto, estes composites fluidos podem canter monomeros hidr6filos 

(Bertrand eta/., 2000), o que poderia aumentar a absor9ao de agua e diminuir 

a sua efic8.cia, e ainda apresentar menor capacidade de molhamento quando 

comparados a adesivos, o que diminuiria a capacidade de selamento de fendas 

(Arita eta/., 2003). 

Desta forma, torna-se importante analisar a eficacia do selante de 

superficie na capacidade de selamento da interface dente-restaura9ao, e 

compara-los com resinas fluidas (sistemas adesivos) com maior ou menor 

hidrofilia. 
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OBJETIVO: 

0 objetivo deste trabalho foi avaliar quantitativamente, par meio da 

espectrofotometria, a infiltragao marginal de corantes em restauragoes dentais, 

realizadas com um comp6sito fotoativado, variando o tipo de prote9ao da 

interface dente-restauragao e a realizagao da termociclagem. 

13 



MATERIAL E METODO: 

DELINEAMENTO EXPERIMENTAL: 

Unidades Experimentais: 80 dentes bovinos. 

Falor em estudo : 

Tratamento de superficie em quatro niveis: 

> Com protegao superficial- selante de superficie Fortfy. 

> Com protegao superficial- Adesivo Scotch bond. 

> Com protegao superficial- Adesivo Single Bond. 

> Sem protegao superficial. 

Realizagao da termociclagem em dais niveis: 

> Com termociclagem; 

> Sem termociclagem. 

Variavel de resposta: lnfiltragao marginal. 

Forma de designar o tratamento as unidades experimentais: par processo 

aleat6rio, atraves de sorteio. 

Metodologia: Avaliagao quantitativa da infiltragao de corante. 

Os grupos de estudo serao divididos da seguinte forma: 

Quadro 1: Grupos de estudo. 

GRUPOS TERMOCICLAGEM TRATAMENTO DE SUPERFICIE 

Grupo 1 Sim Fortfy 

Grupo 2 Nao Fortfy 

Grupo 3 Sim Adesivo Scotchbond 

Grupo 4 Nao Adesivo Scotchbond 

Grupo 5 Sim Adesivo Single Bond 

Grupo 6 Nao Adesivo single Bond 

Grupo 7 Sim Sem protegao superficial 

Grupo 8 Nao Sem protegao superficial 

14 



PREPARO DOS BLOCOS: 

PREPARO DOS DENTES: 

Para a presente pesquisa, foram utilizados 80 dentes bovines. Os dentes 

foram submetidos a raspagem manual com cureta periodontal para remogao de 

debris organ ices, e polidos com taga de borracha e pasta de pedra pomes com 

agua. Case o dente apresentasse alguma rugosidade nas superficies 

proximais, estas sofreriam um pequeno acabamento com lixas d'agua no 600. 

Em seguida, esses dentes foram armazenados em agua destilada ate o 

memento da sua utilizagao. 

Os dentes foram seccionados transversalmente, a uma distancia de 

9mm da jungao amelo-dentinario proximal, com o auxilio de discos 

diamantados dupla face, obtendo-se assim uma superficie plana incisal. 

Atraves de uma ponta diamantada # 3146 acoplada a maquina de prepare 

cavitario, foram realizados prepares, simulando Classe II, com 8 mm de altura, 

4mm de largura e 2mm de profundidade, sob irrigagao com jato de ar/agua. A 

cada 5 prepares, a ponta foi substituida per outra nova. 

RESTAURACOES: 

Cada cavidade foi lavada abundantemente com agua e secada com jato 

de ar, evitando o ressecamento da dentina. Em seguida as cavidades foram 

restauradas em seqUencia aleatorizada, seguindo as instruc;Oes dos fabricante, 

detalhadas atraves do seguinte protocolo: A cavidade foi condicionada per 15 

segundos com acido fosf6rico a 35%, seguida de lavagem per 15 segundos e 
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secagem par 5 segundos, evitando ressecar a dentina. SingleBond foi aplicado 

em duas camadas e a ultima polimerizada por 20 segundos, utilizado-se o 

aparelho de fotoativagao XL 3000 -3M - Espe com intensidade de luz de 500 

mW/cm2
. Ap6s isso, a resina composta Z350 foi inserida em quatro 

incrementos horizontais, tendo cada 2 mm de espessura. Polimerizou-se cada 

incremento por 20s, utilizando-se o aparelho de fotoativagao XL 3000 -3M -

Espe com intensidade de luz de 500 mW/cm2
. 

Os corpos-de-prova de cada comp6sito foram aleatoriamente divididos 

em Ires grupos, de acordo com o tipo de tratamento de superficie. As interfaces 

dente-restauragao dos corpos de prova dos grupos que receberam protegao de 

superficie foram condicionados com gel de acido fosf6rico 35% por 20 

segundos, lavados com agua durante 15 segundos, secados com jato dear por 

15 segundos e cobertos com o selante de superffcie Fortify, com o adesivo 

Scotchbond ou com o adesivo Single Bond, sendo estes fotoativados (XL 3000 

-3M- Espe), conforme recomendado pelo fabricante. 

CICLAGEM TERMICA: 

Os grupos selecionados para a termociclagem (Quadro 2), foram 

armazenados por 180 dias em agua destilada. As amostras toram 

termocicladas por 1.000 ciclos de temperatura entre 5 ± 2 "C e 55± 2 "C, com 

1 minuto de permanencia em cada banho, e 5 segundos de intervalo de 

transferencia, ap6s 170 dias de armazenamento. A cada 7 dias de 

armazenamento, a agua foi trocada, prevenindo assim o crescimento 

bacteriano e a aceleragaodo processo de degradagao. 
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IMERSAO EM CORANTE: 

Toda a amostra, com excessao da interface entre a restaural:(ao e o 

dente, foi protegida com duas camadas de adesivo a base de cianoacrilato de 

presa rapida Superbonder (Loctite Adesivos, L TDA). Entao, os especimes 

foram totalmente imersos em soluvao neutra de azul de metileno a 2% por 12 

horas. Decorrido este periodo, os blocos foram removidos da soluvao corante, 

lavados em agua corrente, secados e o bloco dental removido do cilindro de 

poliestireno. Com o objetivo de remover o corante depositado na superficie da 

restaura9ao, o corpo de prova sotreu um desgaste superficial de 0,05 mm, 

controlado porum paquimetro. 

TRITURACAO DAS AMOSTRAS: 

Para preparar a leitura de corante infiltrado, os corpos de prova (bloco 

dental + restaura9ao) foram triturados em moinho para tecidos duros, com o 

objetivo de obter um p6 composto pelo conjunto dente/restauravao. 

DISSOLUCAO: 

Ap6s a trituravao, o p6 obtido de cada amostra foi imerso, 

separadamente, em tubo de ensaio, contendo 4 ml de alcool absolute PA, por 

24 horas, para dissolver o corante infiltrado na interface dente/restauravao. A 

seguir, a solugao obtida pelas amostras trituradas foi centrifugada em 

centrifuga regulada para 3000 rpm por 3 minutes, para que o p6 e eventuais 

impurezas sejam decantados. 0 sobrenadante da solu9ao centrifugada foi 
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submetido a analise quantitativa de corante presente na solu9ao pelo aparelho 

de espectrofotometria por meio da leitura de absorbancia. 

Para a leitura da absorbancia, o aparelho foi ajustado com um 

comprimento de onda adequado para o corante azul de metileno 

correspondente a absorbancia maxima de corante. Para tanto, anteriormente 

as leituras, o aparelho de espectrofotometria foi calibrado, realizando-se uma 

varredura espectral, utilizando-se de solu96es padrao nas concentra96es de 

0,1; 0,2; 0,3; 0.5; 1; 2; 4; 6 J.l9 I ml, para se obter o comprimento de onda de 

maxima absorbancia espectral. Utilizando-se desse valor de comprimento de 

onda, foi realizada a leitura das solu96es para se obter o valor maximo de 

absorbancia espectral. Atraves do sistema ABS-Concentrayao, obtem-se o 

valor de r" e a equa9ao da reta. 

Foi tra9ado um grafico de linhas em um sistema de eixos cartesianos, 

utilizando as valores de concentrat;;ao de corante em microgramas par mililitros 

no eixo das abscissas e a densidade 6ptica obtida nos eixos das ordenadas. 

Foi obtida a regressao linear de y em fun9ao de x e determinada a equa9ao da 

reta, a partir da qual p6de ser calculada a concentra9ao de corante. 
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RESULTADOS 

Os resultados deste estudo mostraram nao haver redu9ao da infiltraviio 

marginal quando se utilizou selante de superficie ou adesivo na interface dente 

restaura9ao logo ap6s a realizaviio das restaura96es (tabela1). Ap6s a 

realizaviio da ciclagem termica e armazenagem por 180 dias, os valores de 

infiltravao marginal aumentaram para todos os grupos, apresentando 

diferen9as estatisticas significantes dos grupos que nao foram submetidos ao 

processo de envelhecimento. Para os grupos envelhecidos, o grupo que teve 

as amostras com a interface gengival protegida com Fortify apresentou 

menores valores de infiltraviio, quando comparado com o grupo Controle. Os 

grupos protegidos com sistemas adesivos (Single Bond e Scotchbond) 

apresentaram valores intermediaries de infiltraviio marginal, sem diferen9as 

estatisticas para os grupos Fortify e Controle. 

Tabela1- Medias de infiltraviio marginal dos grupos experimentais. 

MEDIAS DE INFIL TRACAO MARGINAL Ｈ ｾ ｧ Ｏ ｲ ｮ ｌ Ｉ ) ±DP 

Ciclagem T 6rmica e Armazenagem par 180 dias 

ｐ ｲ ｯ ｴ ･ ｾ ｴ ｩ ｩ ｯ o Marginal 

Forty 

Single Bond 

Scotchbond 

Controle (sem proteyiio) 

Sem 

0,0305 ± 0,006 B a 

0,0326 ± 0,005 B a 

0,0301 ± 0,004 B a 

0,0504 ± 0,026 B a 

Com 

0,2420 ± 0,107 A b 

0,3177 ± 0,092 A ab 

0,3141±0,110Aab 

0,3509 ± 0,066 A a 

M8dias com letras maiUscu!as distintas indicam diferenyas estatlsticas entre os grupos 

experimentais de acordo com a realizayao ou nao do processo de envelhecimento com 
ciclagem termica, mecAnica e armazenagem par 180 dias (p=0,05). Medias com letras 
minOsculas distintas indicam diferenyas estatfsticas entre os grupos experimentais de acordo 
com a realizacao da proteyao marginal dentro de cada grupo de envelhecimento (p=0,05). 
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DISCUSSAO 

Os protetores de superficie sao aplicados na interface dente-restauragao 

com o objetivo de minimizar os efeitos deleterios da tensao de contragao de 

polimerizagao em restaurag6es de resina composta. Ap6s o acabamento e 

polimento da restauragao, aplicam-se entao resinas de baixa viscosidade e 

estas penetram nas microfendas presentes na interface, minimizando a 

infiltragao marginal (Ramos et al, 2002). 

Em situag6es clinicas na qual se tem cavidades profundas, a distancia 

entre o primeiro incremento de composite e a ponta do aparelho de 

fotoativagao pode ser igual a 8 mm, o que reduziria a intensidade de luz que 

atinge a superficie do composite, diminuindo o grau de conversao e/ou levando 

a formagao de polimeros com estruturas lineares (Aguiar et al., 2005). Em 

ambas as situag6es, o composite apresentara propriedades fisicas inferiores, 

descoloragao superficial e da interface, e resultara no enfraquecimento da 

restauragao (Atmadja & Bryant, 1990). Quando em cantata com o meio bucal, 

este comp6sito nao polimerizado adequadamente podera ser solubilizado, 

acelerando o processo de solubilidade do adesivo, possibilitando infiltragao 

marginal e carie secundaria (Asmussen & Peutzfeldt 2001). 

Assim, testou-se um protetor de superficie (Fortify) e dais sistemas 

adesivos (Single Bonde Scotchbond) com o objetivo de minimizar a incompleta 

polimeriza9ao do comp6sito e do sistema adesivo aplicado na parede de 

esmalte gengival em um prepare simulando uma restaurar;ao profunda classe 

II. 
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Nos grupos nao envelhecidos, os grupos com e sem prote9ao superficial 

nao apresentaram diferen9as estatisticas de infiltra9ao marginal. Segundo 

Aguiar et a/., (2002), e passive! que restaura9oes com incrementos de 

composite polimerizados de forma inadequada gerem pouca tensao de 

contra9ao de polimeriza9ao na interface dente-restaura9ao. Assim, mesmo o 

grupo controle apresentando valores maiores de infiltra9ao, a aplica9ao de urn 

agente de prote9ao marginal nao teve o efeito desejado, pais nao houve 

diferen9as estatisticas para os grupos experimentais. Este fato pode ter 

ocorrido, possivelmente, pela boa adapta9ao marginal do primeiro incremento 

de composite inserido na parede gengival do preparo cavitario. 

Ap6s o envelhecimento com ciclagem termica, mecanica e 

armazenagem par 180 dias, os valores de infiltra9ao marginal aumentaram. 

(Cavalcanti et a/., 2008). Entretanto, analisando a quantidade de corante 

infiltrado ap6s o envelhecimento, pode-se notar que os valores aumentaram 

entre 696% (grupo controle) e 1043% (grupo Scotchbond). Este consideravel 

aumento corrobora com a hip6tese de que o primeiro incremento de comp6sito 

das restaura96es realizadas apresentava polimeriza9ao inadequada. 

Ap6s o envelhecimento, o grupo Fotify apresentou as menores medias 

de infiltra9ao marginal, sem diferen9as estatisticas para os grupos protegidos 

com adesivos, e estatisticamente diferente para o grupo controle. Os grupos 

protegidos com adesivos apresentaram resultados intermediarios, sem 

diferen9as estatisticas para os grupos Fortify e Controle. 

Estes resultados salientam a importancia de se aplicar barreira protetora 

na interface dente-restaura9ao de cavidades profundas (dos Santos et a/., 
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2008), minimizando o dano causado pela desadaptayao marginal de 

comp6sitos polimerizados de forma inadequada. 

Dentre os materiais utilizados, o Fortify destacou-se. Estes resultados 

corroboram com os estudos de dos Santos et at. (2008) e Ramos et at. (2002). 

0 Fortify e urn protetor de superficie altamente fluido, capaz de apresentar 

melhor molhabilidade e penetrabilidade em fendas, quando comparados com 

adesivos menos fluidos (Ramos et at., 2002). Esperava-se que adesivos com 

grau moderado e alto de hidrofobia pudessem ter maior efetividade ap6s o 

envelhecimento, pois a hidrofobia destes adesivos poderia evitar ou minimizar 

a absoryao de agua e aumentar a eficacia de proteger as margens da 

restaurayao. Entretanto, a maior viscosidade pode ter atrapalhado a adapta9ao 

destes adesivos, diminuindo assim a eficacia de prote9ao marginal (lrinoldo et 

at. 2000; Ganesh et at., 2007). 
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CONCLUSAO 

De acordo com os seguintes resultados p6de-se concluir que: 

1- Nao houve redu9ao da infiltra91io marginal quando se utilizou selante 

de superficie ou adesivo na interface dente restaura9ao logo ap6s a realiza9ao 

das restaura96es. 

2- Ap6s a realiza9ao da ciclagem termica e armazenagem por 180 dias, 

os valores de infiltra9ao marginal aumentaram para todos os grupos. 

3- Para os grupos envelhecidos, o grupo que utilizou o Fortify 

apresentou menores valores de infiltrayao, quando comparado com o grupo 

Controle. 

4- Os grupos protegidos com sistemas adesivos (Single Bond e 

Scotchbond) apresentaram valores intermediaries de infiltra9ao marginal, sem 

diferen9as estatisticas para os grupos Fortify e Controle. 
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