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Resumo

Objetivo: analisar, a partir da literatura publicada, os sistemas adesivos universais, conceituando sobre seu
desempenho nos diferentes substratos, assim como potenciais estudos executados com eles ap6s 10 anos no
Brasil. Materiais e métodos: para esta revisdo narrativa, foram pesquisados artigos na lingua inglesa nas bases
de dados eletronicas PubMed/Medline, SciELO e Scopus, publicados de 2012 a 2022, periodo considerado
por ser a Gltima década, além dos 10 anos da chegada do sistema adesivo universal ao Brasil. Utilizaram-se
os seguintes descritores: universal adhesives (adesivos universais) OR universal adhesive system (sistemas
adesivos universais). Realizou-se a inclusdo de estudos laboratoriais (in vitro), ensaios clinicos, revisdes de
literatura e sistematicas com meta-analise. Resultados: apds analise meticulosa, foram selecionados 56 es-
tudos. Os adesivos universais sdo considerados mais “amigaveis” ao usuario, pois permitem ao clinico a
utilizagdo no modo condicione e lave e autocondicionante, principalmente devido a inclusao do monémero
MDP ou de mondémeros similares. No esmalte, o condicionamento acido seletivo antes da aplicagdao do
adesivo é recomendado. Permite ser utilizado com uma diversidade de substratos, a aplicacdo de forma ativa
do adesivo melhora a resisténcia de unido. Conclusdo: os sistemas adesivos universais foram lancados para
tornar os procedimentos de adesdao mais simples. Entretanto, mais ensaios clinicos com maiores tempos de
acompanhamento sdo necessarios, para avaliar adequadamente a efetividade desse material.
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Introducao

A Odontologia adesiva iniciou quando Buono-
core, em 1955, propds o tratamento da superficie
do esmalte com acido fosférico a 85%, o qual pro-
duziria uma nova superficie passivel de ser ade-
ridal. O desenvolvimento dos materiais adesivos
permitiu uma revolucdo da Odontologia restau-
radora e preventiva®. Diante disso, foram feitas
modificagdes nos sistemas adesivos, com o propé-
sito de fornecer retencfo a resinas compostas e ci-
mentos resinosos, evitando a infiltracédo ao longo
das margens da restauracio?.

Os agentes de unido ou adesivos funcionam
de modo diferente, dependendo do substrato no
qual serdo aplicados. O esmalte dental, conside-
rado o tecido mais resistente do corpo humano,
constitui-se de 92%-96% de material inorgénico,
1%-2% de substancia orgéinica e 3%-4% de agua*.
No esmalte, a adeséo se baseia principalmente na
retencdo micromecénica dos monémeros resino-
sos no interior das microporosidades criadas pela
técnica do condicionamento com acido fosforico®®.

J4a a dentina é considerada como um substra-
to bioldgico, hidratado, avascular, elastico e resis-
tente que recobre a polpa. Sua composicédo é 70%
de material inorgénico, 18% de material orgénico
e 12% de agua®. Nesse substrato, o acido fosférico
promove a remocéo da “smear layer”, provocando
exposicdo da rede de fibras colagenas, a qual é
quase totalmente desprovida de hidroxiapatita,
removendo todo o cdlcio ou deixando-o abaixo do
limite de detec¢ao’.

Os sistemas adesivos séo classificados em trés
categorias quanto ao modo de ades&o ao substrato
dental: sistema adesivo condicione e lave (etch &
rinse), também denominado condicionamento aci-
do total (total-etch), envolvendo uma fase separa-
da de condicionamento e enxague®, sendo classifi-
cados em trés passos, quando o condicionamento
4cido é seguido pela aplicacdo do primer e final-
mente o adesivo como terceiro passo. Ainda, pode
ser encontrado como um sistema adesivo de dois
passos, combinando primer e adesivo, sendo usa-
dos em uma tunica aplicacdo’®. A segunda catego-
ria é a do sistema adesivo autocondicionante (sel-
f-etch), que contém monodmeros acidos hidrofilicos,
que desmineralizam e, posteriormente, infiltram e
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impregnam na estrutura dental de modo simulta-
neo, expondo parcialmente as fibras colagenas em
dentina, sem a necessidade da aplicacio prévia do
acido fosforico®®. Esses sdo classificados em dois
passos ou passo unico’S. Por fim, o sistema adesivo
universal, uma nova classe desse material, consi-
derado mais versatil, permite ao odontélogo uma
oportunidade de escolher a estratégia adesiva para
o tratamento do substrato dental®, devido a presen-
ca de monoémeros funcionais®!®. Pode ser utilizado
tanto pela técnica convencional quanto pela auto-
condicionante!! em esmalte e dentina, além de con-
dicionamento 4cido seletivo em esmalte!®!2,

Sabe-se que esse material chegou ao Brasil
em 2012 e, apds 10 anos, varias pesquisas labora-
toriais e clinicas foram conduzidas. Podemos citar
como principal achado o fato de que a associacéo
do adesivo universal no modo autocondicionante
com cimento resinoso dual causa reducéo da re-
sisténcia de unido!®. Ha melhora na efetividade
adesiva quando esse material é aplicado no modo
autocondicionante & dentinall, assim como o uso
da técnica de condicionamento 4cido seletivo em
esmalte®!?17 porém, outras pesquisas afirmam
que a técnica de aplicacdo empregada néo é res-
ponséavel pela melhora na resisténcia de uniéo do
material'®2°, Por fim, ha possibilidade de uso des-
se adesivo com uma variedade de substratos?-?2,

Tendo em vista que os sistemas adesivos uni-
versais foram os ultimos materiais para adeséo
lancados no mercado, o objetivo desta revisdo
narrativa foi atualizar o cirurgifo-dentista com
relacdo aos estudos (laboratoriais, clinicos e re-
visOes) relacionados a esse mais recente material
para adeséo.

Material e método

Esta revisao narrativa, escolhida pelos auto-
res por ser um modelo em que uma vasta lite-
ratura pode ser abordada, foi escrita visando ex-
trair os avancos, até o momento, com relacéo ao
sistema adesivo universal. Realizou-se uma bus-
ca por artigos cientificos publicados entre 2012 e
2022, tal periodo foi levado em consideracgédo por
ser a ultima década, além dos 10 anos da che-
gada do sistema adesivo universal ao Brasil. Foi
feita uma busca por artigos indexados nas bases
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de dados PubMed/Medline, SciELO e Scopus, por
meio das palavras-chave: adesivos universais
(universal adhesives) e sistemas adesivos univer-
sais (universal adhesive systems). Os critérios de
inclusdo foram: estudos laboratoriais e clinicos,
revisbes sistematicas e de literatura em inglés,
relacionados aos sistemas adesivos universais,
independentemente do substrato a ser aderido,
abordando técnicas e atualidades. Um pesquisa-
dor (IBP) encontrou os artigos nas bases de da-
dos verificadas e os inseriu no aplicativo da web
Rayyan (Qatar Computing Research Institute).
Entao, outro pesquisador (RRS), através do mes-
mo aplicativo, fez a leitura de titulos, resumos e
textos completos, executando a exclusdo dos es-

tudos anteriores ao ano de 2012, as duplicatas,
aqueles em que o material avaliado ndo fosse
compativel com os objetivos do estudo e os que
estivessem publicados em outros meios que néo
revistas cientificas.

Resultados e discussao

A Figura 1 apresenta a quantidade total de
artigos identificados (240), quantos estudos foram
encontrados em cada base de dados, além daque-
les excluidos e as devidas razdes, apés remocéo
das duplicatas, leitura de titulos, resumos e textos
completos. Ao final, foram selecionados 56 artigos,
que foram utilizados nesta reviséo narrativa.

Figura 1 — Fluxograma com informagdes sobre busca e sele¢do dos artigos citados neste estudo
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Fonte: elaboragéo dos autores.
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De modo a deixar esta revisdo mais objetiva,
os resultados foram organizados de acordo com
as seguintes categorias: Indica¢ées, Composicao,
Presenca do silano na composicdo dos sistemas
adesivos universais, Estratégias para melhorar a
resisténcia de unido, Acidez e sensibilidade pés-
-operatoria, Mondémero MDP e, por fim, Estudos
realizados com sistema adesivo universal.

O sistema adesivo universal foi lancado de-
vido a diferencas no julgamento profissional em
relacfo a estratégia adesiva e ao namero de pas-
s0s*?, Indicado para ser utilizado na técnica de
condicionamento 4cido total, sendo esmalte e den-
tina previamente condicionados, podendo a den-
tina apresentar-se seca ou umida'®?*; pela técnica
autocondicionante, em que os mondémeros acidos
fazem o papel de condicionador e primer em es-
malte e dentina'®!?; e, por fim, o condicionamento
acido seletivo, sendo somente o esmalte condicio-
nado com 4cido fosférico e a dentina condicionada
pelos monémeros acidos do adesivo®!%!?, Quando
aplicados pela estratégia de condicionamento Aci-
do total, sdo similares aos adesivos de dois pas-
sos dessa categoria??, de modo que, utilizando a
abordagem autocondicionante, trabalham como
os adesivos de passo unico dessa classe®®.

Indicacoes

Os sistemas adesivos universais foram desen-
volvidos para promover a adesdo a varios subs-
tratos, como esmalte, dentina, resinas compostas
convencionais e bulk-fill?*?, cerdmicas como as
de matriz vitrea, a base de 6xido, ligas metalicas
e zircOnia, resinas compostas indiretas e restau-
racdes metalicas sem necessidade de um primer
adicional???® podendo haver variacdo na indica-
cdo entre os produtos?. Sdo também utilizados
na técnica autocondicionante, para adesio de re-
sinas nanoparticuladas e bulk-fill em dentes per-
manentes e deciduos®?", permitindo reducdo do
tempo clinico e da probabilidade de contamina-
cdo0?®. Apresentam possibilidade de, juntamente
com resinas bulk-fill, restaurarem dentes com le-
soes de hipomineraliza¢do molares incisivos?. No
modo “condicione e lave”, permitem restauracdes
com cimentos de ionémero de vidro®.
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De acordo com Vogl et al.?° (2016), quando os
sistemas adesivos universais sdo associados a um
cimento resinoso de cura dual, mostram excelen-
tes taxas de sobrevivéncia em restauracoes de
ceramicas feldspaticas. Houve 6tima resisténcia
de unido de pinos de fibra de vidro cimentados
com cimento resinoso autoadesivo no interior de
canais radiculares tratados com etanol®'. No en-
tanto, mostrou-se inferior ao hidréxido de céalcio
na formacio de pontes de dentina, quando exe-
cutada a técnica de capeamento pulpar direto®.
Grande parte dos sistemas adesivos universais
possui adequada resisténcia de uniéo ao cisalha-
mento, quando aplicados na superficie da zirco-
nia jateada?2.

Quanto a composicao

Os sistemas adesivos universais sdo comer-
cializados em frascos, podendo possuir ou néo
uma ponta dosadora, na dltima os componentes
devem ser misturados previamente ao uso. Con-
tém monoémero MDP, monomero 4cido funcional,
solventes, preenchedores, iniciadores e silano,
em algumas marcas comerciais'®!2, Estudos mos-
tram33* que a adi¢do de nanoparticulas de cobre
ao sistema adesivo universal melhora significa-
tivamente a taxa de retencéo, a atividade anti-
microbiana, a resisténcia de unido & microtra-
cdo, a nanoinfiltracido, o médulo de elasticidade
e a nanodureza, assim como promove reducio da
discrepancia marginal de restauracoes em lesoes
cervicais néo cariosas. A clorexidina incorpora-
da ao adesivo ndo causou melhora na resistén-
cia de unifo ao substrato dentindrio®. Grasel et
al.?® (2018) concluiram que a associagdo de um
adesivo universal com cimento resinoso autoade-
sivo obteve altos valores de resisténcia de unido
ao cisalhamento em cerdmicas de zirconia, sem
necessidade de tratamento da superficie com par-
ticulas abrasivas, devido a composi¢do quimica
diferenciada desse material.

Sistemas adesivos universais contendo
silano na composicao

O silano presente na composicéo dos sistemas
adesivos universais reduz o tempo clinico do pro-
cedimento de cimentac¢io®’, eliminando o passo de
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silanizacdo, quando utilizados para adeséo de ce-
ramicas vitreas e resinas compostas indiretas'2.
Uma revisdo sistematica mostrou®® que o trata-
mento de cerdmicas vitreas com silano em frasco
separado ou como pré-tratamento adicional, para
posterior aplicacdo de sistemas universais con-
tendo silano na composicdo, apresentou melhor
efetividade do que apenas o uso desse material
contendo silano. Afirma-se que adesivos com pas-
sos de aplicacdo simplificados estdo associados
a perda de retencdo de restauracoes adesivas a
dentina'2,

Estratégias para melhorar a resisténcia
de unido

Os sistemas adesivos universais, quando uti-
lizados pela estratégia de condicionamento acido
seletivo no esmalte, permitem otimizacéo de sua
resisténcia de unido e melhora de sua eficiéncia
clinica®®*!”. Adicionalmente, utilizacdo de uma
camada extra de adesivo hidrofébico®®, maior
tempo de fotopolimerizacio, aplicacdo de multi-
plas camadas, tempo prolongado de jato de ar,
aplicacdo de forma atival™, técnica de adeséo
umida com etanol e aplicacdo prévia de inibido-
res das matrizes de metaloproteinases melhoram
a resisténcia de unido dessa classe de adesivos'’.
Recomenda-se sua aplicacdo de forma ativa, ou
seja, o microaplicador descartavel contendo o sis-
tema adesivo deve ser esfregado contra o esmalte
e a dentina, pois, desse modo, apresentardo uma
resisténcia de unido melhor e mais confidvel na
dentina em longo prazo!”?3° maior infiltracdo do
monodmero e obtencdo de uma adesdo estavel?.
Contudo, a dentina afetada por carie pode ser
menos retentiva em comparacéo a dentina sadia,
pois a primeira reduz os valores de adesdo dos
adesivos universais®.

Uma revisdo sistematica mostrou*® que o uso
de plasma atmosférico ndo térmico realca a resis-
téncia de unido a microtracédo de sistemas adesi-
vos universais no modo “condicione e lave” a den-
tina, devido & melhora na qualidade da camada
hibrida formada. A aplicacdo de um ativador de
cura dual, que tem por objetivo realcar a resis-
téncia de unido desse adesivo, quando combinado
com cimento resinoso dual, mostrou efetividade
somente sete dias apés a cimentacdo; seis meses
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depois, a resisténcia de unido & microtracdo foi
significativamente menor, mas similar a associa-
cdo de adesivo e cimento sem o ativador®. O pré-
-tratamento da dentina com epigalocatequina,
substancia bioativa que mantém a estabilidade e
a integridade do coldgeno dentinario e inibe pro-
teases, ndo mostrou nenhum beneficio na efeti-
vidade clinica de um adesivo universal, indepen-
dentemente da estratégia adesiva usada*. Sabe-
-se que a contaminacdo da cavidade com sangue
causa prejuizos na adesdo. Quando isso ocorre
antes da fotopolimerizagéo do adesivo, a secagem
dos contaminantes sanguineos com jatos de ar e
reaplicacdo do produto recuperam a resisténcia
de unido a dentina®.

Acidez e sensibilidade pds-operatéria

Parte dos adesivos universais possui pH li-
geiramente forte (pH<2,5), suave (pH=2) e outros
apresentam pH com agressividade ultrassuave
(pH= 1 ou 2)%4¢, O Single Bond Universal pos-
sui um pH de 2,7; quando misturado com um
ativador de cura dual, alcanca um valor de 2,9*.
A associacdo de cimento resinoso dual contendo
amina e adesivo universal empregado na técnica
autocondicionante provoca reducdo na resistén-
cia de unido, pois os mondmeros acidos do ade-
sivo consomem a amina do cimento, causando
reducdo da extensdo e taxa de polimerizacdo'®.
Ha uma reducéo significativa da sensibilidade
pos-operatéria apds seis meses de uso do adesivo
universal, quando executada a técnica de adeséo
umida com etanol®.

De acordo com Tardem et al.*® (2019), a estra-
tégia adesiva (condicione e lave ou autocondicio-
nante) ndo influencia o risco e a intensidade de
sensibilidade pés-operatéria imediatamente apés
procedimento restaurador. Entretanto, uma revi-
sdo sistematica® concluiu que sistemas adesivos
universais empregados no modo autocondicio-
nante levam a uma menor sensibilidade pés-ope-
ratéria imediatamente depois que lesdes cervicais
néo cariosas sdo concluidas. Apesar de promove-
rem uma reducdo significativa da sensibilidade
da dentina em uma tnica aplicacdo durante seis
meses, mostraram-se inferiores aos agentes des-
sensibilizantes para diminuicdo desta®'.
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O monomero MDP

A presenca do monoémero éster fosfatado
(MDP) ou 10-metacriloilloxidecil dihidrogénio
fosfato possibilita o uso dos sistemas adesivos
universais em diferentes estratégias para ade-
sd0?2. Esse monOomero promove interacdo quimica
com os substratos dentais, liga-se ionicamente a
dentina, formando sais de célcio hidroliticamen-
te estaveis, permitindo maior potencial de liga-
¢do quimica com a hidroxiapatita!®24.4¢ gerando
uma interface resina-dentina forte e estavel'®. O
comportamento hidrofébico e as caracteristicas
adesivas do 10-MDP favorecem a durabilidade e
a resisténcia adesiva*'. A presenca do monéme-
ro éster fosfatado ndo influenciou a resisténcia
de unido ao cisalhamento??. Adesivos universais
empregados na estratégia autocondicionante que
contém MDP apresentam maiores taxas de re-
tencdo em relacdo aqueles que ndo apresentam o
monomero fosfatado®2.

Os adesivos a base de MDP sio indicados pelo
fato de conseguirem uma adesdo efetiva a cera-
mica de zirconia, adesdo considerada adequada
quando esses sdo aplicados ap6s a realizacdo do
tratamento abrasivo da superficie ceramica®6-3,
O MDP apresenta uma longa cadeia de carbonil,
ocasionando um beneficio no estabelecimento de
uma adesdo quimica nessa ceramica’. Sdo alcan-
cadas resisténcias de unifo aceitaveis em curto
prazo, porém, a durabilidade dessas, seguida de
envelhecimento artificial, é considerada questio-
navel3465556 Portanto, os clinicos ndo devem con-
fiar apenas na adesédo para retencdo de restaura-
¢oes indiretas a base de zirconia®®,

Estudos realizados com sistema
adesivo universal

Os sistemas adesivos universais, também co-
nhecidos como “adesivos multimodo”, tornaram
o procedimento adesivo mais pratico ao usua-
rio%. Estudiosos??%*2 afirmam que resisténcia de
unido a microtracdo, nanoinfiltracdo, grau de
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conversao, atividade antimicrobiana e citotoxici-
dade sdo dependentes do material, ndo havendo
nenhuma relacdo com a estratégia adesiva em-
pregada'®?® ou o numero de passos®’. Apresentam
comportamento clinico adequado, quando utiliza-
dos em todas as estratégias adesivas sugeridas
pelo fabricante para retencio de restauracoes em
lesdes cervicais ndo cariosas®'®5860 classe 16162 e
classe I1%2. De acordo com estudos ja publicados,
podem apresentar efetividade clinica melhor que
dos adesivos condicionamento 4cido total de trés
passos!*®®, Qutros ainda relatam comportamento
similar aos adesivos “condicione e lave” de trés®4
e dois passos!®?*, assim como a do autocondicio-
nante de dois passos®s.

Segundo algumas pesquisas com maiores
tempos de acompanhamento®%*, ha melhor re-
sisténcia de unido ao esmalte dos adesivos uni-
versais na estratégia condicionamento acido to-
tal em relacdo a autocondicionante. Na dentina,
houve melhor resisténcia de unido, quando esse
adesivo foi aplicado pela estratégia autocondicio-
nante®. Quando empregado pela técnica autocon-
dicionante, resulta em resisténcia de uniéo ao ci-
salhamento similar ao autocondicionante de dois
passos'®. Apesar de a associacdo de adesivo uni-
versal e cimento resinoso dual sem amina apre-
sentar alta resisténcia de unido apos sete dias de
cimentacéo, ndo houve diferenca significativa em
comparacgdo a associagdo de um sistema adesivo
condicionamento acido total de dois passos com
cimento resinoso contendo amina na composi-
¢a0'. Informag¢ées como nome comercial, marca
e composicdo de sistemas adesivos universais co-
mercializados no Brasil podem ser visualizadas
na Tabela 1.

RFO UPF, Passo Fundo, v. 26, n. 2, p. 235-243, maio/ago. 2021




Tabela 1 — Nome comercial, marca e composicdo de alguns
sistemas adesivos universais comercializados no
Brasil de acordo com o fabricante

Nome

A Marca Composicao
comercial
Ingredientes ativos-MDP (10-metacri-
loiloxidecil dihidrogénio fosfato), mo-
Ambar ndmeros metacrilatos, fotoiniciadores,
. FGM L i
Universal coiniciadores e estabilizante.
Ingredientes inativos-carga inerte (na-
noparticulas e silica) e veiculo (etanol).
MDP, 4-META, mondmeros metacrila-
Gluma Bond AR !
. Kulzer tos fotopolimerizaveis, solventes (agua
Universal
e acetona).
Mondémero GPDM (com grupo de fos-
Optibond fato 4cido), solvente ternario (agua,
. Kerr N .
Universal acetona e etanol), comondmeros hi-

drofilicos.

Diamina bisacrilica; agua; propanol,
dihidrogénio fosfato metacrilato, pen-
ta, propilamina bisacrilica, canforo-
quinona, hexafluorfosfato, benzonitri-
la dimetilamino, hidroquinona.

Prime & Bond | Dentsply
Universal Sirona

Metacrilato de 2-hidroxietilo, aci-
do metacrilico, trade secret (segre-
do comercial), 6xido de fenil bis
(2,4,6-trimetilbenzoil)-fosfina, 2,6-di-
-terc-butil-p-cresol, diacetato de clo-
rexidina, etanol.

Peak

Universal Ultradent

Metacriloiloxidecil dihidrogénio fosfa-
to, mondmero fosfato, resina dimeta-
crilato, hidroxietil metacrilato, copoli-
mero de &cido polialquenoico modi-
ficado por metacrilato, carga, etanol,
agua, iniciadores e silano.

Single Bond
Universal

Metacriloiloxidecil dihidrogé-
nio fosfato, MCAP, hidroxietil
metacrilato(HEMA), Bisfenol A glicidil

Tetric N Bond | Ivoclar metacrilato (Bis-GMA), decandiol di-

Universal Vivadent metacrilato (D3MA), 4gua, etanol, di-
o6xido de silicone altamente dispersos,
iniciadores e estabilizadores.

Zip Bond Mondmeros adesivos, metacriloilo-

SDI xidecil dihidrogénio fosfato, etanol,

Universal p
agua, fluoreto.
Mondmeros metacrilatos  hidrofilos,
Ybond Yiler mondémeros metacrilatos hidrofobos,
Universal iniciadores, estabilizadores, silano, na-
noparticulas silanizadas, etanol, 4gua.
Fonte: autores.
Conclusa

Pode-se concluir que os sistemas adesivos uni-
versais foram lancados para permitir ao clinico o
uso de varias estratégias de adesdo com um pro-
duto presente em apenas um frasco. Tal possibili-
dade foi possivel devido a presenca do monémero
fosfatado MDP ou de similares na composicéo.
Utilizados para adesdo de diversos substratos,
entretanto, para adequada resisténcia de uniéo
ao esmalte, recomenda-se o condicionamento &ci-
do seletivo desse tecido. Sua efetividade parece
estar relacionada ao material, e ndo a abordagem
adesiva adotada. A aplicacédo de forma ativa pare-
ce trazer beneficios a resisténcia de unido. Mais
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estudos clinicos avaliando a eficacia desse mate-
rial em longo prazo sdo necessarios, de modo a
compara-lo com os sistemas adesivos condiciona-
mento acido total e autocondicionante.

Abstract

Objective: To evaluate, from published literature,
the universal adhesive systems, conceptualizing
their performance, as well as potential studies
performed using this material. MATERIAL AND
METHODS: This narrative review considered arti-
cles in the English language searched on Pubmed/
Medline, Scielo and Scopus from 2012 to 2022,
considered period to be the last decade, besides
ten years of the universal adhesive system arrived
in Brazil. The descriptors “universal adhesive” or
“universal adhesive systems” were used. Laborato-
rial studies (in vitro), clinical trials, literature review
and systematic review with meta-analysis were in-
cluded. RESULTS: 56 studies were included. The
universal adhesives are considered more user-frien-
dly, allowing for etch & rinse and self-etch modes,
mostly due to MDP monomer or similar monomers
inclusion. In enamel selective acid etching before
adhesive application is recommended. The system
can be used with great amount of substrates and re-
sults in superior bond strength when applied throu-
gh active mode. CONCLUSION: Universal adhesi-
ve systems were launched to simplify the adhesion
procedure, however more clinical trials with longer
follow-ups are required using this material, with
adequate evaluation of their effectiveness.

Keywords: dentin-bonding agents; dental enamel;
dentin.
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