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RESUMO

Introdugdo: O objetivo deste estudo in vitro é avaliar o selamento marginal de dois cimentos resinosos
duais, fotoativados por luz halégena ou LED (light-emitting diode), através de teste de microinfiltragio.
Meétodos: Foram confeccionadas cavidades (2x2x4mm) na jungio esmalte-cemento vestibular de 40 dentes
bovinos, de modo que o término ficasse em esmalte e em cemento/dentina. Os dentes foram divididos em
4 grupos (n=10) e restaurados com inlays de porcelana cimentadas segundo a recomendagao dos fabrican-
tes: GI - cimento autocondicionante Bistite II DC (]J. Morita) e luz halégena; G2 - Bistite Il DC e LED;
G3 - cimento Rely X ARC (3M) e luz halégena; G4 - Rely X ARC e LED. Apds a cimentagio, os dentes
foram hidratados, submetidos a ciclagem térmica, impermeabilizados e imersos em solugio de nitrato de
prata a 50% por 8 horas. Em seguida, foram seccionados no sentido vestibulo-lingual e imersos em solu¢io
fotoreveladora por 16 horas sob luz fluorescente. As fatias dentais foram digitalizadas e avaliadas por trés
examinadores calibrados segundo um escore de 0 a 3. Resultados: A anilise estatistica de Kruskal-Wallis e
Mann-Whitney (p<0,05) demonstrou que, para o esmalte, nao houve diferenga estatistica significante entre
os grupos (p=0,317). Para a dentina, o grupo G1 nao diferiu de G2 (p=0,631) e o grupo G3 nio diferiu
de G4 (p=0,684). As outras combinagées foram diferentes estatisticamente. Conclusio: Para a dentina, a
infiltracdo marginal variou em fungio do cimento e nio da fonte ativadora, sendo o cimento autocondicio-
nante, o que apresentou menor grau de infiltracéo.

DESCRITORES: Infiltragao dentdria — Cimentos de resina — Porcelana dentdria.

ABSTRACT

The aim of this in vitro study was to evaluate the microleakage of resin cements light-activated by halogen
lamp and LED (light-emitting diode). Class V standardized cavities (2x2x4mm) were prepared on buccal
surfaces of forty bovine incisive teeth with occlusal margin on enamel and gingival margin on dentin. The
teeth were randomly divided into four groups (n=10) according to the experimental resin cement protocols
— Gl: self-etching resin cement Bistite II DC (]J. Morita) + light-activation with halogen lamp (Astralis 3,
Ivoclar Vivadent — 450mW/cm2); G2: Bistite II DC + light-activation with LED (Radii, SDI Limited —
480mW/cm2); G3: Rely X ARC (3M) + halogen lamp; G4: Rely X + LED. All groups were restored with
ceramic inlays, termocycled and immersed in a 50% nitrate silver tracer solution (8h). The samples were
longitudinally sectioned and evaluated by three examiners. Kruskal-Wallis and Mann-Whitney statisti-
cal tests (p<0.05) revealed that, at enamel margins, there were no significant differences between groups
(p=0.317). At dentin margins there were statistical differences between resin cements. Self-etching resin
cement presented lower microleakage degree. The degree of microleakage was influenced by performance
of resin cement and there was no influence of different light curing units.

DESCRIPTORS: Dental leakage — Resin cements — Dental porcelain.
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INTRODUCAO

O selamento marginal tem sido foco de numerosos
estudos, pois compromete a integridade marginal e a
durabilidade do procedimento clinico odontolégico
devido a sensibilidade pds-operatéria, cdries secundd-
rias e alteracoes pulpares (Aranha', 2005; Oda®, 2004;
Raskin ez 2/, 2001).

Com a inten¢io de diminuir o aparecimento da
microinfiltragdo marginal ou melhorar o selamento,
cada vez mais se procura por materiais estéticos que
possam oferecer essa situacdo. Dentre os materiais es-
tudados, os cimentos resinosos, tem sido largamente
utilizados para a cimentacio de restauragdes indiretas
em ceridmica e resinas compostas do tipo inlay/onlay,
coroas cerdmicas, facetas laminadas, bem como para a
cimenta¢do de nicleos metdlicos, pinos pré-fabricados
e restauragdes metdlicas como coroas e préteses parciais
fixas (EI-Mowafy ez al.'', 1999).

A uniio desses cimentos a estrutura dental ocorre
por sua interagdo com a superficie do esmalte e/ou da
dentina, sendo esta ultima mais sujeita a varia¢des mor-
folégicas e funcionais, que podem alterar a capacidade
de uniao adesiva (Pashley e Carvalho?, 1997; Van der
Vyver®, 1996). Isso faz com que exista a preocupagio
de se tentar obter a melhor unido possivel entre essas
superficies, o que também promove a prote¢io do
complexo dentino-pulpar e a redugio da microinfiltra-
¢ao marginal.

Uma adequada polimerizacio ¢ fator crucial para a
obtengio de 6timas propriedades fisicas e para um bom
desempenho clinico das restauracoes de resina compos-
ta. Solubilidade no meio bucal e aumento de microin-
filtragao sao algumas das conseqiiéncias desfavordveis
encontradas diante de uma polimeriza¢io inadequada,
podendo resultar em cdries recorrentes e irritagoes pul-
pares (Blankenau®, 1991). As resinas compostas de-
pendem de uma boa intensidade de luz para alcancar
adequada polimerizagio (Rueggeberg ¢ Caughman®,
1993). A luz que passa através dos compdsitos ¢ absor-
vida e espalhada, diminuindo sua intensidade e redu-
zindo sua efetividade de polimerizagio, principalmen-
te em regides mais profundas (Rueggeberg e Craig®,
1988).

Os cimentos resinosos podem ser polimerizados de
trés maneiras: quimicamente-ativados, fotoativados e
de dupla ativa¢io, conhecidos como dual. Os de ati-
vagdo dupla tém na composi¢ao ativadores quimicos
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como o perdxido de benzoila e a amina tercidria, além
de fotoiniciadores como a canforquinona, ativada pela
luz azul de comprimento de onda entre 400 e 500 nm,
apresentando um pico de ativagio ao redor de 480 nm
(Blankenau ez a5, 1995). Nas dreas em que a luz nao
pode penetrar, o mecanismo de ativagdo quimica poli-
meriza o cimento. Entretanto, alguns estudos tém indi-
cado que o mecanismo de ativa¢do quimica de alguns
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cimentos resinosos de dupla ativagio ¢ inadequado
(Darr e Jacobson', 1995; El-Mowafy ez al', 1999).
Outros estudos mostraram uma relagio inversa entre a
espessura da cerdmica de inlays e a dureza de cimentos
resinosos fotoativados ou de dupla ativagao (El-Mowa-
fy et al'', 1999 Hofmann et al.'4, 2001).

A fotoativac¢io dos cimentos resinosos é feita com
aparelhos de fotopolimeriza¢io convencionais de luz
halégena, a qual ativa a canforquinona, mas nem sem-
pre esses aparelhos atingem uma poténcia ideal e sufi-
ciente grau de conversio na polimerizagio do cimento
resinoso. Além disso, problemas como longo periodo
de exposi¢ao, degradagao dos bulbos, filtros e refletores
podem levar a uma inadequada polimerizacio, causan-
do falhas no selamento marginal e possibilitando a mi-
croinfiltragdo, a qual influencia na longevidade clinica
da restauragao (Sakaguchi ez al?', 1992).

Os LEDs (light-emitting diodes) utilizam semicon-
dutores diodos de nitrato de gélio para direcionar e
emitir luz no espectro azul, sem o uso de filtros (Santos
et al.**, 2004), justificando que, com uma menor po-
téncia, dispoe-se de uma fonte luminosa de eficiéncia
compardvel a das laimpadas halégenas de maior potén-
cia, com a vantagem da nio produgio de calor. Além
do que, por nio precisarem de filtro éptico, eliminam
o risco de perda progressiva da eficiéncia luminosa de-
rivada da deterioragdo por envelhecimento do filtro das
lampadas halégenas (Cabanes®, 2005).

Por ser um material de uso atual na clinica odonto-
légica e que participa de uma das dltimas etapas de um
processo restaurador protético criteriosamente execu-
tado em diversos tempos, o cimento resinoso deve ser
mais estudado para ndo comprometer o sucesso do tra-
balho final. Por essa razio, e, com base nos estudos cita-
dos, o presente trabalho se propoe avaliar o selamento
marginal de dois cimentos resinosos de dupla ativacio,
fotoativados por luz halégena ou LED, através de teste
de microinfiltra¢do, ji que na literatura consultada nao
foram encontradas citagdes a respeito.
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METODOS

Para o estudo foram utilizados 40 dentes bovinos,
higidos e integros, em idade adulta (ap6s 24 meses; Bra-
ckett e Girdwood’, 1999), os quais foram armazenados
em soro fisiolégico (solugao de cloreto de sédio a 0,9%)
com a finalidade de hidrata¢do e manutengio da integri-
dade dentdria (Tonami ez «/>°, 1996).

Os dentes foram lavados em dgua corrente e limpos
com curetas periodontais, em seguida o terco apical das
raizes foram seccionados transversalmente, utilizando-se
um disco de diamante através da mdquina de secciona-
mento (Labcut 1010, Extec-EUA) com velocidade de
250 rpm e refrigerada a dgua. Os restos pulpares foram
removidos e a cAmara pulpar preenchida com massa ep6-
xi (Poxi Bonder — Loctite — Herkel Ltda. Ind. Bras.) e
vedada com éster de cianoacrilato em gel (adesivo ins-
tantineo universal — Super Bonder Gel Control — Locti-
te — Herkel Ltda. Ind. Bras).

Em cada um dos dentes foi confeccionada uma cavi-
dade de 2mm de altura, 4 de largura e 2 de profundidade,
utilizando-se ponta diamantada cilindrica nimero 1090
(KG Sorensen Ind. e Com. Ltda., Brasil) em alta rotacio
(Turbina de alta rota¢do — Super torque 655, Kavo do
Brasil S.A., Brasil) e total refrigeracio. Em seguida, as
cavidades foram limpas com detergente ani6nico (Ter-
gensol) e secas com leves jatos intermitentes de ar.

Os dentes foram separados em quatro grupos de dez
amostras e restaurados com blocos de porcelana feldspd-
tica na cor A2, variando-se o cimento resinoso € o meio
de fotoativagio.

A cimentagio, em todos os grupos, foi efetuada con-
forme as instrugdes dos fabricantes de cada cimento resi-
noso, sendo os grupos 1 e 2 cimentados com o cimento
resinoso Bistite II DC (J. Morita) e os grupos 3 ¢ 4 com
o cimento resinoso RelyX ARC (3M), ambos de dupla
ativacdo. Além disso, os grupos 1 e 3 foram fotoativados
por luz halégena (Fotopolimerizador Astralis 3, Ivoclar
Vivadent, Austrdlia — 450mW/cm?) e os grupos 2 e 4
foram fotoativados por LED (Radii, SDI Limited, Aus-
tralia — 480mW/cm?)

As amostras dos grupos 3 e 4 foram preparadas para a
cimentagio utilizando-se a técnica adesiva convencional
e adesivo dentindrio Single Bond™ (3M) conforme indi-
cagoes do fabricante, em condicionamento 4cido prévio
com 4cido fosférico por 15 segundos. J4 as amostras dos
grupos 1 e 2 nio foram condicionadas, pois o cimento
resinoso Bistite II DC ¢ autocondicionante.

Apés a cimentagio e fotoativagio, as amostras foram
imersas em soro fisiolégico a 0,9% e mantidas em estufa
a37°C por sete dias. Posteriormente, foi realizada a cicla-
gem térmica (Equipamento para ciclagem térmica MCT
2 — Amm Instrumental, EUA) em 700 ciclos completos,
com banhos alternados de 5°C a 55°C, permanecendo
durante 1 min em cada banho (Navarro ez 2/.?2, 2000;
Oda?, 2004)

Toda a superficie dental foi impermeabilizada com
esmalte cosmético, com exce¢io da regido restaurada e
2mm ao redor da restauragio. Posteriormente, as amos-
tras foram imersas em solug¢do de nitrato de prata a 50%
por 8 horas em completa auséncia de luz. Apés esse pe-
riodo, os dentes foram seccionados no sentido vestibu-
lo-lingual com mdquina de corte e lamina de diamante
(Labcut 1010, Extec-EUA), e imersos em solucio foto-
reveladora pura (Eastman Kodak, EUA) por 16 horas
sob luz fluorescente, de acordo com metodologia pro-
posta por Oda* (2004).

As hemisecgdes obtidas das amostras foram fotogra-
fadas com méquina digital e as imagens obtidas foram
avaliadas por trés examinadores previamente calibrados
a partir de uma escala com niveis de microinfiltragio de
0 a 3 (Tabela 1). A hemisecgio com menor escore foi
eliminada e, para andlise estatistica, foram utilizadas as
hemisec¢oes com maior escore de microinfiltragio. Os
resultados obtidos foram submetidos 4 andlise estatisti-
ca utilizando-se os testes nao-paramétricos de Kruskal-

Wallis e Mann-Whitney (p<0,05).

RESULTADOS

Os escores de microinfiltragio foram altos tanto nas
restauragoes em esmalte quanto em dentina, sendo que
no primeiro caso houve predominéncia do escore 2 (Ta-
bela 2) e em dentina a infiltra¢io variou entre os escores

Tabela 1 - Escores de microinfiltracio do agente tracador na
interface dente/cimento resinoso/porcelana.

ESCORE

0 Auséncia de microinfiltracio na interface

dente/restauracio

1 Penetragio do tragador até 1/2 da profundi-
dade da cavidade

) Penetragio do tragador além da 1/2 da pro-
fundidade da cavidade

3 Penetragio do tragador em toda profundidade

cavitdria, atingindo a parede axial
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Tabela 2 - Niveis de infiltragio para os grupos em esmalte.

Escore 0 1 2 3 Total
Grupo 1 0 2 5 3 10
Grupo 2 2 3 4 1 10
Grupo 3 0 3 4 3 10
Grupo 4 0 3 6 1 10

1, 2 e 3 (Tabela 3).

A anilise estatistica de Kruskal-Wallis (p<0,05) de-
monstrou que para as restauragoes de porcelana termina-
das em esmalte no houve diferenga estatistica significante
entre os grupos, com p=0,317. Para as restauragoes ter-
minadas em cemento/dentina houve diferenga (p=0,011)
e pela andlise de Mann-Whitney (p<0,05) observou-se
que o Grupo 1 nio diferiu do Grupo 2 (p=0,631) e o
Grupo 3 nio diferiu do Grupo 4 (p=0,684). As outras
combinacoes foram diferentes estatisticamente como de-
monstrado na Tabela 4.

DISCUSSAO

As causas da microinfiltra¢io sdo, geralmente, as-
sociadas com a polimerizacio deficiente, contragio do
material resinoso e localizacdo das margens do preparo
(Navarro et al.??, 2000).

H4 diversas formas de se demonstrar a ocorréncia de
microinfiltragio marginal, como o uso de microrganis-
mos marcados por radiagio, ar comprimido, sinalizado-
res quimicos e radioativos, investigacoes eletroqul’micas,
microscopia eletronica de varredura e, a mais comum,
a penetragao de pigmentos, utilizada neste estudo com
a solu¢io de nitrato de prata a 50% (Arias ez al.?,
2004).

Um dos aspectos importantes para o vedamento mar-
ginal de uma restauragdo ¢ a presenga de um agente de
adesdo que promova a mais adequada ligagao dente/res-
tauragao possivel.

A adesio de materiais restauradores ao esmalte é roti-
na e tem bons resultados na dentistica restauradora mo-
derna, mas a adesio em dentina é mais dificil e menos

Tabela 3 - Niveis de infiltragio para os grupos em dentina.

Escore 0 1 2 3 Total
Grupo 1 6 1 2 10
Grupo 2 2 6 0 2 10
Grupo 3 0 2 2 6 10
Grupo 4 0 1 5 4 10

prética. Apesar disso, um estudo para avaliar a microin-
filtragio em esmalte e dentina de inlays cerAmicas usando
diversos cimentos resinosos nao observou diferenca de
microinfiltragdo entre as duas estruturas quando utiliza-
do o cimento resinoso RelyX ARC com sistema adesivo
de dois passos, observando-se a ocorréncia de infiltragio
em todos os grupos (Mota ez 2/.°,2003).

Resultado semelhante pode ser observado no presente
estudo, onde também se observou infiltracio em todos
os grupos, porém em dentina os valores foram maiores
do que em esmalte. Isso se deve & complexa estrutura
histoldgica e a varidvel composicio da dentina, que difi-
culta o processo adesivo, uma vez que, para a criagio do
mecanismo adesivo, sdo necessdrios a completa dissolu-
¢ao da smear layer, desmineralizacio das dentinas peri e
intertubular, infiltracio da resina na dentina descalcifi-
cada e polimeriza¢do das moléculas de polimero (Arias
et al.?, 2004).

Quanto a polimerizagdo, pode-se dizer que a fotoa-
tivagdo desta reagio nos cimentos resinosos deste estudo
foi efetuada de maneira eficaz, independente da fonte
de luz, seja ela halégena ou LED, pois os valores de in-
filtragio nao se diferenciaram entre os grupos em que
se alterou a fonte de luz e utilizou-se 0 mesmo cimento
resinoso.

Esses resultados podem ter sido obtidos devido a por-
¢d0 quimicamente ativada dos cimentos resinosos, que
eram de dupla ativacdo, e a ativagdo quimica pode ter
compensado uma possivel falha na fotoativa¢io. Um re-
cente estudo demonstrou que a luz LED teve resultados
semelhantes 4 luz halégena convencional comparando-
se a resisténcia/dureza dos cimentos resinosos fotoativa-
dos por diferentes intervalos de tempo (Santos ez a/.3?,
2004).J4 um outro estudo que comparou a polimeri-
zagdo de um cimento resinoso fotoativado por luz ha-
l6gena convencional ou LED sob blocos de porcelana
de 1 ou 2mm de espessura e cor variada entre Al e C4,
através de teste de microdureza concluiu que, quando o

Tabela 4 — Andlise de Mann-Whitney para dentina (p<0,05).

Combinagio p=

G1 com G2 0,631
G1 com G3 0,043
G1 com G4 0,035
G2 com G3 0,023
G2 com G4 0,019
G3 com G4 0,684
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bloco de porcelana é mais espesso e mais escuro, o LED
tem resultados mais consistentes do que a luz halégena
(Barghi e McAlister?, 2003).

Sendo assim, o presente estudo mostrou que, para
cimentos dual-cure, nao hd diferenga quanto ao tipo de
fonte de luz utilizada para a fotopolimerizagio sob blocos
de porcelana de 2mm de espessura e cor A2. A diferenca
observada foi quanto ao tipo de cimento resinoso, pois
o cimento resinoso autocondicionante Bistite II DC ob-
teve melhores resultados do que o cimento RelyX ARC/
SingleBond, o que jd havia sido observado em outro es-
tudo que utilizou o cimento resinoso autocondicionante
RelyX Unicem sob inlays de ouro e porcelana e obte-
ve baixos niveis de infiltracdo tanto em esmalte quanto
em dentina (Fabianelli ez 2/.'>, 2005). Essa diferenca
observada no presente estudo pode ser devida & maior
quantidade de varidveis na técnica com o condiciona-
mento 4cido e adesivo, pois com o cimento resinoso au-
tocondicionante Bistite]l DC, apesar de maior nimero
de passos para a manipulagio, tem-se um maior controle
da técnica e obteve-se melhores resultados, mesmo ainda
tendo sido observada infiltracio.

Quanto aos sistemas adesivos, os chamados etch-and-
rinse, que necessitam de condicionamento 4dcido prévio,
contém primers hidrofilicos/hidrofébicos com a capaci-
dade de penetrar no esmalte e na dentina desmineraliza-
dos e remover a smear layer, formando a camada hibri-
da composta pela zona de interdifusio da resina com o
substrato dental (Kenshima ez «/.">, 2006;Pashley e
Carvalho?, 1997; Tay et a/.%*, 2001). Essa camada ¢é
a responsével pela micro-reten¢do mecinica entre a resi-
na e a estrutura dental como foi demonstrado por Naka-
bayashi er al?' (1982). Porém, pode ocorrer uma falha
na aplicagao do primer e adesivo e este ndo penetrar em
toda a regido dentindria desmineralizada pelo condicio-
namento 4cido, o que causa uma fenda de material or-
ganico por onde ocorrerd a microinfiltragao (Carvalho ez
al.®, 2005; Reis ez al.28, 2007).

J4 o sistema adesivo self-etch, ou autocondicionan-
te, promove, simultaneamente, o condicionamento e o
efeito do primer no substrato dental (Giachetti ez al.?,
2005; Loguercio et al'®, 2006; Moura et al*, 20006).
Esse sistema nao remove, mas penetra ¢ modifica a smear
layer, o esmalte e a dentina subjacentes, formando uma
fina camada hibrida (Giachetti ez /'3, 2005; Moura ez

al?®, 2006; Tay et al*, 2001), dependendo do pH, da
composi¢io e concentragio do dcido e mondémeros da
resina (Loguercio er al'®, 2006; Miguez et al.”’, 2003;
Moura et al*, 2006; Perdigio et al.”, 2006; Tay et al**,
2001). Sendo assim, toda a por¢io desmineralizada ¢ pe-
netrada pelo primer e adesivo nao havendo espago paraa
microinfiltracao (Reis e /%8, 2007).

Isso explica o fato pelo qual, no presente estudo, o ci-
mento autocondicionante mostrou melhores resultados
nas amostras em dentina. Entretanto, a literatura reporta
valores de adesdo insuficientes e limitados em esmalte,
com evidéncias limitadas da substitui¢iao do condiciona-
mento convencional com 4cido fosférico (Kenshima ez
al.’®, 2006; Miyazaki ez al.'®, 1999; Moura et al.*, 2006;
Perdigdo et al.®, 2006; Sano et al.*, 2004), o que nio
pode ser afirmado por este estudo, jad que as amostras em
esmalte ndo tiveram resultados com diferencas estatisti-
cas significantes.

Uma explicagdo para os altos indices de infiltragio
observados em todos os grupos deste experimento pode
ser o fato de ter sido utilizado o dente bovino ao invés
do dente humano, como visto em um estudo que com-
parou a microinfiltra¢io em dentina humana e bovina e
encontrou niveis maiores na dentina bovina, porém nio
encontrou diferenca estatistica entre dentes humanos e
bovinos no geral, suportando a utiliza¢io de dentes bo-
vinos para estudos de microinfiltracio (Reeves ez a/.?7,
1995).

Outro estudo que avaliou a infiltragdo de restauragoes
de Classe V in vivo e in vitro, concluiu que as amostras i7
vitro submetidas a termociclagem apresentaram maiores
niveis de infiltragio do que as amostras 77 vivo (Barnes ez
al®, 1993), 0 que também pode explicar a observagio
de infiltracdo em todos os grupos deste estudo.

CONCLUSOES

Concluiu-se que, para a dentina, a infiltragdio mar-
ginal variou em fungio do cimento resinoso e nio da
fonte ativadora, sendo que o cimento autocondicionante
apresentou menor grau de infiltragao.

Em esmalte nao houve diferenca entre os grupos.

AGRADECIMENTOS

Este trabalho teve o apoio da Fundagio de Amparo a
Pesquisa do Estado de Sao Paulo — FAPESP (processo n°
05/53537-5), ]J. Morita e 3M.

27



Silva AV, Nagashima CY, Ferreira LS, Silveira BL, Navarro RS, Oda M. Avaliacdo da microinfiltracao na interface dente/cimento resinoso/
porcelana utilizando-se luz halégena ou LED: estudo in vitro. Revista de Odontologia da Universidade Cidade de Séo Paulo 2008 jan-
abr; 20(1):23-9

10.

28

REFERENCIAS

. Aranha AC, Domingues I'B, Franco VO, Gutknecht

N, Eduardo CP. Effects of Er:YAG and Nd:YAG
lasers on dentin permeability in root surfaces: a pre-
liminary in vitro study. Photomed Laser Surg 2005 Oct;
23(5)504-8.

. Arias VG, Campos IT, Pimenta LA. Microleaka-

ge study of three adhesive systems. Brag Dent |
2004;15(3):194-8.

. Barghi N, McAlister EH. LED and halogen lights:

effect of ceramic thickness and shade on curing
luting resin. Compend Contin Educ Dent 2003 Jul;
24(7):497-500, 502, 504 passim; quiz 508

. Barnes DM, Thompson VP, Blank LW, McDonald

NJ. Microleakage of class 5 composite resin resto-
rations: a comparisson between in vivo and in vitro.
Oper Dent 1993 Nov/Dec; 18:237-45.

. Blankenau R, Kelsey WP, Kutsch VK. Clinical ap-

plications of argon laser in restorative dentistry. In:
Miserandino L, Pick RM. Laser in dentistry. Chica-
go: Quintessence 1995; Cap. 15: p. 217-230.

. Blankenau R]J, Powell GL, Kelsey WP, Barkmeier

WW. Post polymerization strength values of anargon
laser cured resin Laser Surg Med 1991; 11(5):471-4.

. Brackett WW, Girdwood BJ. The effect of finishing

method on the microleakage of class V microfilled
composite resin restorations | Tenn Dent Assoc 1999
Apr; 79(2):24-5

. Cabanes G. Fuentes luminicas para la fotoactivacion

en odontologia; Rev Asoc Univ Valenciance Blanq
Dent [periddico na Internet] 2005 [acesso em 2005
April 30]. Disponivel em: http://www.infomed.es/
auvbd/articulos2_biblio_cont.htm

. Carvalho RM, Chersoni S, Frankenberger R, Pashley

DH, Prati C, Tay FR. A challenge to the conven-
tional wisdom that simultaneous etching and resin
infiltration always occurs in self-etch adhesives. Bio-
materials 2005 Mar; 26(9):1035-42.

Darr AH, Jacobson PH. Conversion of dual cure
luting cements. | Oral/ Rehabil 1995 Jan;22(1): 43-7.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

El-Mowafy OM, Rubo MH, El-Badrawy WA. Har-
dening of new resin cements cured through a cera-
mic inlay. Oper Dent 1999 Jan/Feb; 24(1):38-44

Fabianelli A, Goracci C, Bertelli E, Monticelli F,
Grandini S, Ferrari M. In vitro evaluation of wall-
to-wall adaptation of a self-adhesive resin cement

used for luting gold and ceramic inlays. | Adhes Dent
2005; 7(1): 33-40.

Giachetti L, Bambi C, Scaminaci Russo D.SEM qua-
litative evaluation of four self-etching adhesive sys-
tems. Minerva Stomatol 2005 Jul/ Aug; 54(7-8):415-28

Hofmann N, Papsthart G, Hugo B, Klaiber B. Com-
parison of photo-activation versus chemical or
dual-curing of resin-based luting cements regarding

flexural strength, modulus and surface hardness. |
Oral Rebhabil 2001 Nov; 28 (11):1022-8

Kenshima S, Francci C, Reis A, Loguercio AD, Filho
LE. Conditioning effect on dentin, resin tags and
hybrid layer of different acidity self-etch adhesives
applied to thick and thin smear layer. | Dent 2006
Nov; 34 (10):775-83

Loguercio AD, Costenaro A, Silveira AP, Ribeiro
NR, Rossi TR, Reis A. A six-month clinical study of
a self-etching and an etch-and-rinse adhesive applied
as recommended and after doubling the number of
adhesive coats. | Adbes Dent. 2006 Aug; 8(4):255-61

Miguez PA, Castro PS, Nunes MF, Walter R, Perei-
ra PN. Effect of acid-etching on the enamel bond
of two self-etching systems. | Adhes Dent 2003;
5(2):107-12

Miyazaki M, Iwasaki K, Onose H, Moore BK. Resin
modified glass-ionomers effect of dentin primer ap-
plication on the development of bond strength. Eur
J Oral Sci. 1999 Oct; 107(5):393-9.

Mota CS, Demarco FF, Camacho GB, Powers JM.
Microleakage in ceramic inlays luted with different
resin cements. | Adhes Dent 2003; 5(1):63-70.

Moura Sk, Pelizzaro A, Dal Bianco K, De Goes ME,
Loguercio AD, Reis A, et al. Does the acidity of
self-etching primers affect bond strength and surfa-
ce morphology of enamel? | Adhes Dent. 2006 Apt;
8(2):75-83



Silva AV, Nagashima CY, Ferreira LS, Silveira BL, Navarro RS, Oda M. Avaliacdo da microinfiltracao na interface dente/cimento resinoso/
porcelana utilizando-se luz halégena ou LED: estudo in vitro. Revista de Odontologia da Universidade Cidade de Séo Paulo 2008 jan-
abr; 20(1):23-9

21.

22,

23.

24,

25.

26.

27.

28.

Nakabayashi N, Kojima K, Masuhara E. The pro-
motion of adhesion by the infiltration of mono-
mers into tooth substrates. | Biomed Mater Res 1982
May; 16:265-73.

Navarro RS, Esteves, GV, Oliveira W, Matos AB,
Eduardo CP, Youssef MN et al. ND:YAG laser
effects on the microleakage of composite resin
restorations. | Clin Laser Med Surg 2000 Apr; 18 (2):
75-9.

Oda M. Comparagio entre evidenciadores ntilizados para
pesquisa da microinfiltragio marginal: estudo in vitro |Livre
Docéncial. Sao Paulo: Faculdade de Odontologia da
Universidade de Sao Paulo, 2004. 111p.

Pashley DH, Carvalho RM. Dentine permeability
and dentine adhesion. | Dent 1997 Sep; 25(5):355-
72.

Perdigao J, Gomes G, Gondo R, Fundingsland JW.
In vitro bonding performance of all-in-one adhe-
sives. Part 1 - microtensile bond strengths. | Adbes
Dent 2006 Dec; 8(6):367-73.

Raskin A, D’Hoore W, Gonthier S, Degrange M,
Déjou J. Reliability of in vitro microleakage tests: a
literature review. | Adbes Dent 2001; 3(4):295-308

Reeves GW, Fitchie JG, Hembree JH Jr, Puckett AD.
Microleakage of new dentin bonding systems using
human and bovine teeth. Oper Dent 1995 Nov/Dec;
20(6):230-5.

Reis AF, Bedran-Russo AK, Giannini M, Perei-
ra PN. Interfacial ultramorphology of single-step

adhesives: nanoleakage as a function of time. | Ora/
Rehabil. 2007 Mar; 34(3):213-21

29,

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

Rueggeberg FA, Caughman WE. The influence of
light exposure on polymerization of dual-cure resin
cements. Oper Dent 1993 Mar/Apr;18(2):48-55.

Rueggeberg FA, Craig RG. Correlation of parame-
ters used to estimate monomer conversion in a light-
cured composite. | Dent Res 1988 Jun; 67(6):932-7.

Sakaguchi RL, Douglas WH, Peters MC. Curing li-
ght performance and polymerization of composite
restorative materials. | Dent 1992 Jun; 20(3):183-8

Sano H, Yoshikawa T, Pereira PN, Kanemura N,
Morigami M, Tagami ] et al. Long-term durability
of dentin bonds made with a self-etching primer, in
vivo. | Dent Res 1999 Apr; 78(4):906-11.

Santos GC, El-Mowafy O, Rubo JH, Santos M]. Har-
dening of dual-cure resin cements and resin compo-
site restorative cured with QTH and LED curing
units. | Can Dent Assoc 2004 May; 70(5):323-8.

Tay IR, King NM, Suh BI, Pashley DH. Effect of
delayed activation of light-cured resin composites
on bonding of all-in-one adhesives. | Adbes Dent.
2001; 3(3):207-25.

Tonami K, Takahashi H, Nishimura F. Effect of
frozen storage and boiling on tensile strength of bo-
vine dentin. Dent Mater ] 1996 Dec; 15(2):205-11.

Van der Vyver PJ, De Wet FA, Ferreira MR. The

effect of the depth of dentine on shear bond streng-

th of adhesive. resins | Dent Assoc S Afr 1996 Sep;
51(9):583-5.

Recebido em 03/05/07

Aceito em 18/11/07

29



