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Analise comparativa entre resinas compostas convencionais e resinas
bulk fill, com énfase nas suas propriedades mecanicas, diferencas de

protocolos e efetividade clinica.

RESUMO

Com o intuito de facilitar a rotina clinica, avancos recentes nas pesquisas de
compositos resinosos, nos apresentaram as resinas denominadas Bulk Fill, ou
de insercdo Unica. Esses materiais podem ser inseridos em incrementos de até
5 mm com a proposta de transmitirem a luz de forma homogénea através da
restauracdo. O objetivo deste estudo foi comparar por meio de embasamento
cientifico, as propriedades das resinas Bulk Fill, como grau de converséo
adequado, tensdo de contracdo, formacdo de fendas e integridade marginal,
técnica de insercdo, limitacdes e vantagens em relacdo as resinas compostas
convencionais. Para a realizacao do estudo foram utilizados artigos obtidos em
bases de dados. As resinas Bulk Fill sdo resinas mais translicidas que podem
ser polimerizadas adequadamente em camadas espessas, possuem
propriedades mecanicas satisfatérias, tém baixo grau de contracdo volumétrica
e menor tensdo de contracdo do que as resinas compostas convencionais. Sao
indicadas cavidades com fator de configuracdo cavitaria desfavoravel, onde a

estética ndo é essencial.

Palavras-chave: Resinas compostas Bulk Fill. Propriedades mecanicas.

Técnica de inser¢ao



Comparative analysis between convencional resin composites and bulk fill,
with emphasis of mechanical properties, protocol differences and clinical

effectiveness.

ABSTRACT

In order to facilitate clinical procedures, recent researchs of resin composites,
presented us the resins denominated Bulk Fill, or unique insertion. These
materials can be placed in 5 mm thick increments with the purpose of transmitting
the light homogeneously through the restoration. The purpose of this study was
to compare the Bulk Fill properties, such as degree of conversion, polymerization
shrinkage, gap formation and marginal integrity, insertion technique, limitations
and advantages over conventional resin composites. For the accomplishment of
the study, articles obtained in databases were used. Bulk Fill are more translucent
resins that can be polymerized in thick layers, have good mechanical properties,
have low polymerization shrinkage and lower shrinkage stress than conventional
composite resins. Cavities with a high C-factor are indicated, where aesthetics

are not essential.
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Analise comparativa entre resinas compostas convencionais e resinas
Bulk Fill, com énfase nas suas propriedades mecanicas, diferencas de

protocolos e efetividade clinica.

1. INTRODUCAO

Com o intuito de facilitar a rotina clinica, novas tecnologias e novos materiais
restauradores sédo constantemente desenvolvidos, a fim de diminuir o nimero de
passos clinicos para realizagdo do procedimento, e por consequéncia,
diminuindo também, as chances de erros e falhas por parte do operador e o
tempo clinico para a obtencéo de bons resultados.

Apesar de as resinas compostas convencionais serem amplamente utilizadas,
algumas de suas propriedades ainda precisam ser aprimoradas para que seu
desempenho clinico seja mais satisfatério.

Para restauracdes com resinas compostas tradicionais devem ser inseridos
incrementos de no maximo 2 mm, sem unir paredes opostas, a fim de reduzir o
estresse na interface dente-restauracdo. Embora também seja possivel obter
otimos resultados e boa longevidade clinica com as resinas convencionais, essa
técnica favorece a incorporacdo de espacos vazios no corpo da restauracao e
aumenta o tempo clinico de procedimento, podendo gerar algumas
intercorréncias durante a realizacdo do mesmo.

Com o0s avancos recentes nas pesquisas de compadsitos resinosos, fomos
apresentados as resinas denominadas Bulk Fill, ou de insercdo Unica. Esses
materiais podem ser inseridos em incrementos de até 4 mm e apresentam-se em
duas consisténcias, alta e baixa viscosidade. A proposta desses materiais €
transmitir a luz de forma homogénea através da restauracdo e com
profundidades entre 4 e 5 mm.

Embora alguns estudos ja tenham demonstrado resultados favoraveis as resinas
Bulk Fill, ainda ndo existem estudos longitudinais que comprovem sua eficacia
clinica comparativamente as resinas convencionas, em restauracdes de longa
durabilidade. Desta forma, o objetivo deste trabalho é comparar as propriedades
das resinas convencionais, como grau de conversdao adequado, tensao de

contracdo, formacédo de fendas e pigmentacdo marginal, as resinas Bulk de



forma a elucidar algumas duvidas pertinentes a introducdo de um novo material

na rotina clinica.

2. PROPOSICAO

Comparar por meio de embasamento cientifico, as propriedades das resinas
Bulk Fill, como grau de conversdo adequado, tenséo de contracdo, formacao de
fendas e pigmentacdo marginal, técnica de inser¢éo, limitagdes e vantagens em

relacdo as resinas compostas convencionais.

3. REVISAO DE LITERATURA

As resinas Bulk Fill possibilitam a polimerizacdo de incrementos de até 4 mm de
espessura com a vantagem de apresentarem baixa contracao de polimerizagao.
Alencar et al. [2] estudaram restauracdes realizadas em preparos cavitarios de
classe I, comparando as resinas Bulk Fill inseridas em incremento Unico com as
resinas compostas convencionais, inseridas na cavidade pela técnica
incremental. Notaram com isso que a principal vantagem das resinas Bulk Fill foi
0 ganho de tempo clinico.

Podemos encontrar as resinas Bulk em duas apresentacdes diferentes, no que
diz respeito a sua consisténcia: de alta viscosidade (pasta) e de baixa
viscosidade (flow). Hirata et al. [23] descreveram isso como duas diferentes
técnicas de aplicagéo clinica: sendo uma técnica de dois passos e uma técnica
de passo Unico. Na primeira, uma resina Bulk Fill do tipo flow € inserida como
base, sendo deixada 2 mm aquém das margens do preparo, para ser coberta
por uma resina convencional ou uma resina Bulk de alta viscosidade,
possibilitando a escultura oclusal e melhorando suas propriedades. Na segunda,
uma resina Bulk de alta viscosidade, preenche a cavidade com incremento Unico,
por toda sua extensao.

llie et al. [25] em outro estudo, recomendaram também o uso de uma camada
final de cobertura sobre as restauracbes feitas em resina Bulk de baixa

viscosidade, uma vez que os resultados foram consideravelmente baixos para



resisténcia flexural e microdureza, em relagao as resinas convencionais ou Bulk
de alta viscosidade.

Com intuito de avaliar a influéncia da técnica de insercéo (bulk ou incremental),
na profundidade de polimerizacdo e na microdureza superficial, Moharam et al.
[37] avaliaram duas resinas Bulk e uma resina convencional, onde puderam
observar que a técnica de insercéo, nao interferiu na microdureza e profundidade
de cura das resinas testadas, sendo que as resinas Bulk apresentaram maior
profundidade de cura do que a resina convencional, 0 que se deve apenas a
maior translucidez do material.

Em outro estudo, Furness et al. [19] analisaram os efeitos das resinas Bulk Fill e
das resinas convencionais na adaptacdo marginal das restauracées, levando em
conta a técnica de insercdo utilizada. Observaram que a técnica restauradora e
resina utilizada nao demonstraram diferencas significativas, observando-se que
apenas a regiao da interface adesiva (parede pulpar, terco médio ou esmalte)
teve maior influéncia na formacao de gaps.

Em comparagcdo com outros materiais testados, o compdésito SonicFill
apresentou baixa contracdo de polimerizagéo e baixo percentual de porosidade,
tenacidade a fratura e médulo de elasticidade moderados, e alta resisténcia a
flexdo. No entanto, também demonstrou uma profundidade de polimerizacéo
relativamente menor em comparag&do com 0s outros compositos [24].

Em estudo realizado para avaliar a microinfiltracdo de restauracdes posteriores
em preparos de Classes | e Il, utilizando o sistema SonicFill, Kalmowicz et al.
[29] observaram que cavidades classe | apresentaram menor microinfiltracéo,
sendo restauradas com resina composta convencional ou resina SonicFill, do
gue as cavidades classe Il. Com isso, nota-se que o material utilizado e a técnica
de insercéo néo tiveram influéncia negativa sobre a adaptacéo das margens.
Com o objetivo de investigar a adaptacdo marginal das resinas Bulk em
cavidades classe Il, Campos et al. [10] notaram que a melhor adaptacdo desse
material em relacdo as resinas convencionais, deve-se a sua colocagdo em
incremento Unico, o que evita a formagéo de bolhas entre as camadas.

Ja Kapoor et al. [30], avaliando a influéncia da técnica de inser¢do na formagéao
de gaps, notaram uma melhor adaptacédo das resinas Bulk Fill inseridas em

incremento Unico, quando comparadas as resinas convencionais inseridas em



camadas, o que pode ser explicado pela maior fluidez e menor tensao de
contracdo desses materiais.

Scotti et al. [44] avaliaram a capacidade de selamento marginal de um compdsito
Bulk Fill em diferentes substratos, e concluiram que em dentina as resinas Bulk
tiveram melhor desempenho do que as resinas convencionais, ja os testes em
esmalte mostraram resultados similares de selamento de margens para ambos
0S materiais.

Com o desenvolvimento desses materiais como uma nova alternativa aos
procedimentos restauradores, Gaintantzopoulou et al. [20] analisaram a
utilizacao das resinas Bulk na Odontopediatria, comparando sua adaptacéo a de
materiais a base de ionébmero de vidro, e puderam observar que ambos os
materiais sdo bastante indicados quando uma das prioridades é reduzir o tempo
de trabalho e também obter uma boa adaptacao as paredes da cavidade.

Flury et al. [17] com o objetivo de avaliar a influéncia da espessura dos
incrementos na microdureza Vickers e na resisténcia ao cisalhamento das
resinas Bulk Fill, observaram que essas caracteristicas se mantiveram para a
maior parte dos materiais testados, enquanto as resinas convencionais tiveram
piores resultados quando inseridas em incrementos maiores.

Outro estudo de Kim et al. [31] também avaliou a espessura dos incrementos de
resina na microdureza e nas propriedades Oticas do material. As resinas
convencionais demonstraram uma reducdo nos valores de microdureza para
incrementos maiores, ja as resinas Bulk tiveram os valores de microdureza
proporcionais a translucidez do material.

Orlawski et al. [39] avaliaram a fotopolimerizacdo das resinas Bulk Fill em
camadas com espessura superior a 2 mm. Atribuiram o bom resultado a alta
translucidez do material, que permitiu que a luz penetrasse em profundidade,
fazendo com que o sistema iniciador da polimerizacdo reduzisse o tempo e
aumentasse a profundidade da polimerizagéo.

Van Ende et al. [46] verificaram a for¢a de adesé&o entre a resina composta Bulk
Fill e a estrutura dental, comparando-a com resinas microhibridas em preparos
cavitarios de dentes posteriores com diferentes conformacgfes. Inseriram
incrementos com espessuras variadas e concluiram que a adeséo foi satisfatoria

para as marcas utilizadas, independente da técnica e profundidade da cavidade.



Ja ao avaliarem as resinas convencionais, observaram falhas quando foram
inseridas em incrementos de maior espessura.

Sagsoz et al. [43], em estudo que avaliou a resisténcia de unido entre as
estruturas dentarias e resinas Bulk Fill do tipo flow, analisaram cinquenta molares
humanos com restauracdes em preparos cavitarios classe |. Apos a realizacao
das restauracbes, os dentes foram seccionados e submetidos a testes que
confirmaram que as resinas Bulk Fill apresentaram uma resisténcia adesiva
superior a observada no uso das resinas convencionais.

Avaliando a resisténcia adesiva por microtragdo, Charamba et al. [11] notaram
gue as resinas Bulk Fill apresentaram os maiores valores de resisténcia adesiva
comparadas as resinas convencionais, e em sua maioria apresentaram falhas
coesivas no adesivo e na camada hibrida.

llie e Stark et al. [27] analisaram algumas marcas de resinas do tipo Bulk Fill,
quanto a profundidade de polimerizacdo em sua aplicacao clinica. Alternando o
tempo e a poténcia do aparelho fotopolimerizador, concluiram que, para todos
os compasitos Bulk Fill, o tempo de 20 segundos de exposicdo a luz foi capaz
de polimerizar bases de até 4 mm.

Para uma completa fotopolimerizacdo dos compdsitos Bulk Fill, de acordo com
pesquisa de Lima et al. [36], a luz emitida deve ser maior ou igual a 1000 mW/cmz2
com tempo de exposicdo minimo de 20 segundos. Contudo, deve-se considerar
que algumas caracteristicas inerentes ao material, influenciam bastante nesses
resultados.

Czasch et al. [12] avaliaram a influéncia do tempo de polimerizacdo, variando
entre 20 e 40 segundos, e das espessuras dos incrementos, nas propriedades
mecanicas e grau de conversao de resinas Bulk, e notaram que a polimerizacao
de incrementos de 4 mm por 20 segundos foram suficientes, mantendo as
propriedades desejadas.

Ja em pesquisa de Zorzin et al. [47], os resultados demonstraram que
propriedades como grau de conversao, contracdo volumétrica, tensdo de
contracdo e microdureza se mantiveram satisfatorias para incrementos Unicos
de 4 mm de espessura, e que por sua vez o tempo de polimerizagdo superior a
20 segundos melhorou as caracteristicas de polimerizacao.

Outro estudo de Alkhudhairy et al. [3], que investigou os efeitos de duas

intensidades de luz nas propriedades mecanicas das resinas Bulk. Considerando



microdureza superficial, resisténcia a compressao e resisténcia a tracdo
diametral, a intensidade de luz mais alta influenciou positivamente nos
resultados, o que ndo se confirma quando seus efeitos sdo observados na
contracao de polimerizacéo.

Para Besegato et al. [8] investigando o efeito de dois protocolos de
fotopolimerizacdo no comportamento mecanico de resinas Bulk Fill, levando em
consideracéo suas propriedades Gticas, observaram que uma maior irradiancia
em um curto intervalo de tempo acabou por comprometer o comportamento das
resinas, tendo como consequéncia resultados clinicos indesejaveis.

Em estudo que avaliou os efeitos do tempo de irradiacéo e a distancia da ponta
do fotopolimerizador nas propriedades mecanicas e na polimerizacéo de resinas
Bulk, llie et al. [26] notaram que esses parametros tem forte influéncia no inicio
da polimerizacéo (fase gel), e menor importancia na fase vitrea. Esses resultados
demonstram que incrementos de até 4 mm podem ser polimerizados em uma
Unica etapa tendo suas propriedades asseguradas.

Um dos métodos mais usados para avaliar a profundidade de cura das resinas
Bulk é o ISO 4049. Com o objetivo de avaliar a confiabilidade do método, Flury
et al. [16] compararam seus dados com os dados mensurados por perfis de
microdureza Vickers, onde concluiram que em alguns casos o método ISO 4049,
superestimou os valores de profundidade de cura.

Li et al. [35] avaliando os perfis de polimerizacdo das resinas Bulk, obtiveram
resultados semelhantes em que a orientacdo e a posicdo da luz do
fotopolimerizador ndo foram tao criticos para as resinas Bulk Fill como para as
resinas convencionais devido a sua translucidez, o que permite uma melhor
dispersédo de energia no interior da restauracao.

llie et al. [28] em pesquisa que avaliou o impacto de variagdes como tempo de
exposicdo, modo, densidade energética e distancia, na eficiéncia do processo
de fotopolimerizagéo de resinas Bulk Fill flow, notaram que os materiais reagem
de formas distintas de acordo com a intensidade de luz fornecida. O tempo de
vinte segundos com intensidade moderada de luz se mostrou suficiente para os
materiais testados, enquanto que as melhores propriedades mecéanicas foram
observadas ndo na superficie dos espécimes, mas nas camadas mais

profundas.



Com objetivo de quantificar a luz azul que passa por diferentes espessuras
incrementais de resinas Bulk, Bucuta et al. [9] confirmaram que os incrementos
de resinas Bulk, permitem uma maior passagem de luz e grau de conversao,
mesmo em maiores profundidades, devido a sua maior translucidez em
comparagao com as resinas convencionais.

Em estudo desenvolvido por Alrahlah et al. [4], as resinas Bulk demonstraram ter
uma profundidade de polimerizacdo aceitdvel mesmo apos a interrupcdo da
emissdo de luz. Resinas com maiores quantidades de carga obtiveram o0s
melhores resultados, encontrando-se uma correspondéncia entre indice de
refracdo de luz e quantidade de particulas de carga.

Um adequado grau de converséo pos-polimerizacéo € especialmente importante
para as resinas Bulk, ja que estas sdo desenvolvidas para serem inseridas em
grandes incrementos. Par et al. [41] demonstraram que apds 24 horas o grau de
conversdo aumentou significativamente para esses materiais, sem diferencas
entre superficie e a parte mais profunda da restauracao.

Esses resultados também se reforcam em estudo de Al-Ahdal et al. [1] que
determinou o grau de conversdo das resinas Bulk em funcdo do tempo poés-
polimerizacdo, em 4 mm de profundidade. Alguns materiais atingiram seu grau
maximo de converséo, logo nos primeiros 30 minutos apés o inicio da irradiacao,
enguanto outros mostram melhores resultados apenas depois de 24 horas.
Quando avaliada a microdureza na superficie e na parte mais profunda de
restauracdes feitas com resinas Bulk, estas demonstraram resultados
semelhantes aos das resinas convencionais onde séo inseridos incrementos
menores, 0 que confirma os resultados obtidos em pesquisas que avaliaram o
grau de conversado das resinas Bulk em até 24 horas apés a interrupcdo da
emissao de luz pelo fotopolimerizador [5].

De acordo com Par et al. [40] em estudo realizado para investigar a influéncia da
temperatura no grau de conversdo pos-polimerizacdo, as resinas podem ter
essas caracteristicas melhoradas quando se encontram na cavidade bucal, do
gue quando armazenadas em temperatura de 20°C.

Em relacdo a profundidade de cura, grau de converséo e resisténcia flexural,
Goracci et al. [21] observaram que as resinas Bulk sdo capazes de atingir a

profundidade desejada de 4 mm e um adequado grau de conversdo. Também



encontraram resultados bastante satisfatérios de resisténcia flexural, sempre
acima de 80 Mpa.

Em outro estudo, que teve por objetivo quantificar a contracdo volumétrica de
polimerizacdo, de uma resina convencional comparada a duas resinas Bulk em
cavidades classe I, com ou sem a utilizagdo de camada adesiva, observou-se
melhores valores de contracéo de polimerizacdo para as resinas Bulk, e também
para as restauracdes que utilizaram adesivo [22].

Leprince et al. [34] compararam, em condic¢des ideais de fotopolimerizacdo, as
propriedades fisico-mecénicas de resinas compostas fluidas, resinas Bulk Fill e
resinas compostas convencionais. Os resultados revelaram que as resinas Bulk
Fill, tiveram propriedades mecéanicas inferiores as das resinas convencionais e
melhores do que as das resinas fluidas, concluindo que a reducéo do tempo de
trabalho seria a principal vantagem das resinas Bulk, mas que suas propriedades
mecanicas ainda ndo superam as das resinas compostas convencionais.

Com o objetivo de medir a contracdo de polimerizacdo e a tensdo de contracdo
de compdsitos Bulk Fill e convencionais durante a polimerizacéo, e investigar a
relacéo entre as falhas na interface dente/resina e a tenséo de contracao desses
materiais, foi encontrada uma forte relacéo entre tensao de contracao e as falhas
entre dente e restauracdo, porém nao se notou vantagem significativa entre as
resinas Bulk de alta quando comparadas as resinas convencionais. Ja as resinas
Bulk de baixa viscosidade demonstraram resultados superiores em relacao as
resinas fluidas convencionais [33].

Em estudo realizado por Finan et al. [15] para avaliar a influéncia do potencial de
irradiagao no grau de conversao e nas propriedades mecanicas de resinas Bulk
de consisténcia fluida, observou-se que esses materiais atingem profundidade
de polimerizag&o superiores a 4 mm, mas os dados de microdureza e resisténcia
a flexdo biaxial ainda sédo bastante dependentes da composicao das resinas.
De acordo com Benetti et al. [7], os valores de contracdo de polimerizacéo e
formacdo de gaps das resinas Bulk de alta viscosidade s&o similares aos de
resinas convencionais. Por outro lado, as resinas Bulk de baixa viscosidade
demonstraram contracao e formacao de gaps, desfavoravelmente maior, apesar
de terem uma melhor profundidade de cura.

El-Damanhoury et al. [13], comparando tensdo de contracdo, propriedades

flexurais e sistemas fotoiniciadores de resinas convencionais de dentes



posteriores com resinas Bulk, observaram reducéo do estresse de contracao,
mantendo uma polimerizacdo adequada a uma espessura de 4 mm, apoiando o
uso desses materiais em cavidades profundas com elevado fator C.

Elsharkasi et al. [14] em sua pesquisa, estudaram a deflexao de cuspides de 32
pré-molares. Foram analisados preparos cavitarios meésio-ocluso-distais,
restaurados com resinas Bulk Fill e com resinas convencionais. Constataram que
as primeiras tiveram menor deflexdo de cuspide quando comparadas a resina
composta convencional, mostrando que as resinas Bulk Fill, s&o promissoras
frente a esse quesito.

Em estudo de Moorthy et al. [38], as resinas Bulk também obtiveram menores
resultados para deflexdo de cuspides, do que a resina convencional testada e
inserida em incrementos, mantendo também uma boa integridade das margens
da restauracgéo.

Em outro estudo que investigou se as diferentes técnicas de insercao de resinas
Bulk teriam influéncia sobre a deflexdo de cuspides e sobre a polimerizacao
desses materiais, Francis et al. [18] observaram que a colocacdo em Unico
incremento ou em camadas néo obteve diferencas significativas na qualidade
adesiva das margens ou na deflexao das cuspides. Uma melhora na deflexdo de
cuspides foi observada na comparacdo das resinas Bulk com as resinas
convencionais. Também concluiram que a polimerizagcdo ocorreu por completo
em profundidades de até 4 mm, independentemente do método de insercao.

Ja quando se observa 0 mesmo método de insercao para resinas convencionais,
os resultados de deflexado de cuspides sao significativamente maiores e mostram
uma correlagéo linear com o modulo de elasticidade do material [32].

Com o intuito de investigar as propriedades mecanicas, tenséo de contracao,
deflexdo de cuspides e resisténcia a fratura das resinas Bulk, Rosatto et al. [42]
avaliaram preparos MOD em molares e observaram uma menor contragcéo
desses materiais na fase pds-gel, menor deflexdo das cuspides do preparo e
menor tensdo de contracdo e também maior resisténcia a fratura. Com isso,
conclui-se que algumas caracteristicas indesejaveis das resinas convencionais
sao compensadas no uso das resinas bulk.

Em acompanhamento clinico de 5 anos, Dijken et al. [45] observaram que as

resinas Bulk em incremento Unico tiveram durabilidade compativel com as
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resinas convencionais em técnica incremental. As principais falhas ocorreram

por fratura dentaria ou carie secundaria, que nao sao inerentes ao material.

4. DISCUSSAO

A técnica restauradora das resinas convencionais apresenta a limitacdo da
fotoativacdo de incrementos de no maximo 2 mm de espessura [4], aumentando
o tempo de procedimento clinico. Visando tornar a técnica mais rapida, foram
desenvolvidas as resinas Bulk Fill. As resinas compostas Bulk Fill possibilitaram
a reducdo do tempo de fotopolimerizacdo e da quantidade de incrementos
necessarios [21].

A principal vantagem das resinas Bulk, no que diz respeito a técnica de inser¢éao,
€ proporcionar um procedimento mais rapido e confortavel para o paciente [2],
independente da técnica escolhida ser a de um ou dois passos [23]. Na técnica
de dois passos, o recobrimento oclusal das resinas do tipo flow, é sempre
recomendado para que o material seja capaz de suportar cargas mastigatorias
[23, 25].

Alguns estudos desenvolvidos a fim de avaliar a influéncia da técnica de insercéo
nas propriedades desses materiais, confirmaram que sua utilizacéo é segura em
incrementos mais espessos (de até 4 mm), garantindo profundidade de
polimerizagdo, dureza superficial e resisténcia de unidao adequadas, e sendo
menos sensiveis a técnica em comparagdo aos compaositos convencionais [19,
37].

Também disponivel no mercado, a resina SonicFill € um material inserido por
emissao de ondas sonicas, e tem demonstrado 6timos resultados em adaptacao
marginal, resisténcia a flexdo e tensdo de contracdo [24]. Também observa-se
gue o fato de a resina Bulk preencher a cavidade de uma s6 vez, unindo todas
as paredes, nao interfere no fator de configuragéo cavitaria [29], o que é um
ponto bastante sensivel nas restauracées em resina composta convencional.
Em relacdo a adaptacao e selamento de margens, tanto as resinas Bulk quanto
as resinas convencionais, sdo dependentes do sistema de matrizes utilizado.
Contudo, as resinas Bulk demonstraram resultados superiores aos das resinas
compostas convencionais na avaliacdo desses quesitos. Isso pode ser

explicado, por sua menor tensao de contracao, melhor escoamento [20, 30, 44]
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e insercdo em incremento Unico, que por sua vez evita a formacédo de bolhas
entre um incremento e outro [10].

Alguns estudos tem avaliado a resisténcia adesiva das resinas Bulk, levando-se
em conta a espessura dos incrementos. Com isso, 0 que tem-se observado é
que a resisténcia de unido permanece bastante satisfatéria com o uso desses
materiais, independente da técnica ou profundidade da restauracédo [17, 46]. O
mesmo ja nao se observa para as resinas convencionais, quando inseridas em
incrementos maiores. Comparando-se resinas Bulk e resinas convencionais,
sem variagcdes na técnica de aplicacdo, respeitando-se a forma que foram
desenvolvidas para serem utilizadas (incremento Gnico ou em camadas), as
resinas Bulk demostraram resultados até mesmo superiores aos das resinas
convencionais [11, 43]. A espessura dos incrementos também ndo demonstrou
ter influéncia negativa nos parametros de microdureza superficial [17, 31], sendo
gue os maiores valores foram atingidos para materiais mais translucidos [31].
As resinas Bulk tem sido alvo de constantes estudos relacionados a sua
polimerizacdo. O bom grau de conversdo em maiores profundidades é atribuido
a modificacao da translucidez/opacidade permitindo uma maior profundidade de
polimerizacao, por meio da diminuicdo do nimero de particulas inorganicas, uma
vez que o aumento na penetracdo de luz é inversamente proporcional a
quantidade de particulas presentes [25, 39]. No entanto, considerando-se que
parte da energia € dissipada antes de atingir a parte mais profunda da
restauracdo, preconiza-se que a luz emitida seja igual ou maior a 1000 m\W/cmz?
[36], durante 20 segundos. Na maioria dos estudos, esse tempo se mostrou
suficiente para polimerizar bases de at¢é 4 mm mantendo as propriedades
desejadas [12, 27, 28, 36], no entanto para Zorzin et al. [47] tempos superiores
a 20 segundos demonstraram resultados melhores.

Mesmo considerando a dissipacao de luz, observa-se que para as resinas Bulk
esse fator ndo € tédo critico como para as resinas convencionais [26, 35], ainda
tendo suas propriedades asseguradas, o que pode ser explicado pela maior
translucidez do material, permitindo uma melhor dissipagéo de energia no interior
da restauracao [9, 35]. Considera-se uma intensidade de luz moderada, a mais
adequada para atingir profundidades de 4 mm, mantendo as propriedades
desejadas [28]. Intensidades mais altas de luz influenciaram positivamente

algumas propriedades mecanicas das resinas Bulk [3], sem considerar a
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contracdo de polimerizacdo. J& segundo Besegato et al. [8], uma maior
irradiancia em um curto intervalo de tempo acabou por comprometer o resultado
final das restauracoes.

A modificag@o na translucidez das resinas Bulk Fill, que se faz tdo necessaria
para que uma polimerizacdo adequada seja atingida, se torna um ponto negativo
quando se trata de restauracfes com alta exigéncia estética, fazendo com que
esta adquira uma aparéncia mais acinzentada.

Uma adequada polimerizacao por toda a profundidade do espécime é importante
para a estabilidade das restauracbes a longo prazo. Dependendo de sua
composicao, alguns materiais atingem profundidades de cura maiores do que as
declaradas pelos fabricantes, chegando a 6,31 mm [15, 24], segundo o ISO
4049. Apesar disso, recomenda-se que seja respeitada a espessura de 4 mm,
uma vez que este método superestima alguns valores, quando comparado ao de
microdureza Vickers [16].

Uma maior profundidade de cura desses materiais, pode ser atribuida também
por atingirem, em sua maioria, 0 seu grau maximo de conversao apos 24 horas
do inicio da emisséo de luz [1, 4, 5, 40, 41], obtendo inclusive maiores valores
de microdureza na parte mais profunda da restauracéo [28]. Esses resultados
sdo semelhantes aos encontrados nas resinas convencionais, porém em
incrementos de 2 mm [5]. Outro fator que também influenciou positivamente o
grau de conversao das resinas Bulk, foi a temperatura quando em meio bucal
[40].

A literatura apresenta dados bastante controversos quanto ao desempenho
mecanico de alguns materiais do tipo Bulk Fill. Todos sdo unanimes em afirmar
que estes possuem maior profundidade de polimerizacdo e melhor grau de
conversao comparados as resinas convencionais [21, 22, 33]. Por outro lado, na
dependéncia da composicdo, alguns trabalhos apontam que a resisténcia a
flexdo e a tenacidade a fratura sdo equivalentes [13, 21], ou que suas
propriedades ainda ndo superam as resinas compostas convencionais [34].

A maior parte dos estudos demonstra resultados superiores para as resinas Bulk,
quando avaliados tensédo de contracdo e contracdo de polimerizagéo [7, 13],
reforcando sua indicagdo em cavidades com elevado fator C.

Vérios problemas sao decorrentes do fato de ndo se respeitar o fator C no

momento da insercdo do material restaurador, sendo um dos principais a
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deflexdo de cuspides, que por sua vez acaba por desencadear outros
complicadores. Notamos que, com a utilizacdo das resinas Bulk, mesmo
considerando-se incrementos mais espessos, 0s resultados para deflexdo de
cuspides sao menores do que para as resinas convencionais, mantendo também
uma boa integridade das margens [14, 18, 32, 38, 42].

Com isso, embora ainda faltem estudos longitudinais in vivo, as resinas Bulk tém
mostrado durabilidade compativel com as resinas convencionais. E nos casos

onde houveram falhas, estas nao foram decorrentes da escolha do material [45].

5. CONCLUSAO

ApoOs a abordagem da literatura, foi possivel concluir que as resinas Bulk Fill, tem
diversos aspectos clinicos de interesse na rotina do profissional, pois
apresentaram beneficios quando comparadas as resinas compostas
convencionais. O uso das resinas Bulk Fill permite que se deixe de lado a técnica
incremental, diminuindo-se o tempo clinico no consultério. Uma limitacdo da
insercdo em incremento Unico € a impossibilidade de realizar a técnica
estratificada que favorece a estética em dentes anteriores. A alta translucidez
das Bulk Fill também influencia negativamente na estética fazendo com que ela
adquira uma aparéncia acinzentada. Além disso, estarem a disposi¢cdo no
mercado ha pouco tempo, ainda faz necessaria a realizacdo de mais pesquisas
e também o acompanhamento clinico das restauracdes realizadas, para que se

assegure o sucesso clinico e a longevidade do tratamento.
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