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O sucesso clínico da cimentação de pinos intrarradicu-
lares está diretamente relacionado à correta aplicação e 
à escolha dos agentes cimentantes. Objetivo: avaliar a 
resistência de união ao teste de push-out entre dentina e 
pinos de fibra de vidro, utilizando três diferentes técni-
cas de cimentação. Materiais e método: foram cimenta-
dos trinta pinos de fibra de vidro em incisivos bovinos, 
divididos nos seguintes grupos: Grupo I – Single Bond 
2 + RelyX ARC, Grupo II – Scotchbond Multipurpose 
Plus + RelyX ARC, e Grupo III – RelyX U100. O teste de 
push-out foi realizado e os resultados foram submetidos 
à análise de variância. Resultados: o teste de análise de 
variância, ANOVA, não mostrou diferenças significati-
vas entre os grupos (p<0,05). Conclusão: após análise 
dos resultados, pode-se concluir que o sucesso clínico 
da cimentação de pinos intrarradiculares, com materiais 
resinosos, deve-se, predominantemente, à retenção por 
atrito e não apenas à ligação adesiva propriamente dita.

Palavras-chave: Técnica para retentor intrarradicular. 
Cimentação. Cimentos dentários. 
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Introdução
A utilização de pinos pré-fabricados pode ser ne-

cessária quando dentes tratados endodonticamente 
apresentam seu tecido remanescente impossibi-
litado de promover adequado suporte e/ou reten-
ção para restauração 1-3. Os pinos de fibra de vidro 
podem ser uma boa alternativa frente aos demais 
pré-fabricados por apresentarem características fa-
voráveis como módulo de elasticidade semelhante 
à dentina, natureza química compatível com sis-
temas adesivos e cimentos resinosos, resistência à 
flexão, estética e facilidade de remoção quando com-
parados aos pinos metálicos4-7.

Para a cimentação dos pinos de fibra, no canal 
radicular, são utilizados materiais restauradores 
adesivos. Esses materiais vão proporcionar união 
às superfícies das paredes do canal radicular por 
meio de sistemas adesivos e cimentos resinosos8,9. 
Para que haja essa união, é necessária a penetração 
de monômeros resinosos na superfície da dentina 
condicionada, criando um embricamento microme-
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cânico e a formação da camada híbrida8. O desafio 
atual é o desenvolvimento de sistemas que possam 
realizar a união do trinômio dentina/cimento/pino, 
de maneira compatível, superando os desafios da 
adesão à dentina intrarradicular3,7.

Os cimentos resinosos duais podem sofrer in-
fluência da excessiva acidez dos sistemas adesivos 
convencionais simplificados e autocondicionantes 
de passo único1,8,10. Isso ocorre porque as aminas 
terciárias básicas, presentes como componentes do 
catalisador de resinas de polimerização química e 
dual, ao entrarem em contato com os monômeros 
ácidos são inativadas. Essa incompatibilidade pode 
acarretar na separação do pino das paredes do ca-
nal radicular4,7,10.

A escolha adequada do sistema adesivo e do 
agente cimentante que será utilizado em cada caso 
está diretamente ligada ao sucesso da retenção do 
pino intrarradicular8,11. Os resultados mais confiá-
veis em cimentação de pinos de fibra de vidro são 
obtidos, por meio de adesivos convencionais de 
múltiplos frascos, em combinação com cimentos re-
sinosos duais7. Essa eficácia pode ser avaliada por 
meio de testes de infiltração, testes de resistência 
de união e análise em MEV6.

.Diante das várias formas de cimentação de pi-
nos, o objetivo deste estudo foi avaliar a resistên-
cia de união entre dentina e pinos de fibra de vidro, 
utilizando três diferentes técnicas de cimentação. A 
primeira, com sistema adesivo convencional simpli-
ficado e cimento resinoso dual; a segunda, com sis-
tema adesivo convencional de três passos e cimento 
resinoso dual; e a terceira com cimento autoadesi-
vo. A hipótese testada foi a de que não há variação 
nos valores de resistência de união entre dentina 
e pinos de fibra de vidro, utilizando três diferentes 
técnicas de cimentação.

Materiais e método
.Para a realização deste trabalho foram utiliza-

dos incisivos bovinos hígidos armazenados em solu-
ção de timol a 0,1%. Foram selecionados trinta den-
tes com comprimento radicular semelhante, sem 
rachaduras, trincas ou curvaturas. Os dentes que 
apresentavam ápice aberto e/ou grande diâmetro do 
canal radicular foram excluídos. Os dentes foram 
limpos com lâminas de bisturi, curetas periodontais 
e armazenados em água destilada durante todo o 
experimento.

Este estudo foi submetido ao Comitê de Ética no 
Uso de Animais (Ceua), da Universidade Estadu-
al Vale do Acaraú (UVA), estando de acordo com os 
Princípios Éticos na Experimentação Animal, ado-
tado pelo Conselho Nacional de Controle de Expe-
rimentação Animal (Concea) (lei n. 11.794 de 8 de 
outubro de 2008), obtendo parecer favorável (pro-
tocolo 001.12.2011) para sua execução em reunião 
realizada em 19 de dezembro de 2011.

A porção coronária foi separada da porção radi-
cular, com o uso de discos diamantados dupla face 
KG Sorensen® (Cotia, SP, Brasil), em baixa rotação 
sob refrigeração, de modo que fosse obtido um rema-
nescente radicular de 17 mm aferido com paquíme-
tro digital (Digimess Ind. e Com. Ltda – São Paulo, 
SP, Brasil). As polpas dentais foram removidas e o 
canal foi instrumentado com limas K-Files® (Dents-
ply Maillefer, Petrópolis, RJ, Brasil) com compri-
mento de trabalho 1 mm aquém do ápice. Ao térmi-
no da instrumentação, o canal foi irrigado com soro 
fisiológico (NaCl a 0,9%), secado com cones de papel 
absorvente (Dentsply, Petrópolis, RJ, Brasil) e ob-
turado com cones de guta-percha (Dentsply Maille-
fer, Petrópolis, RJ, Brasil) e cimento obturador Se-
aler 26 (Dentsply Maillefer, Petrópolis, RJ, Brasil) 
à base de resina epóxica e hidróxido de cálcio por 
meio da técnica da compressão hidráulica. As raízes 
foram armazenadas em água destilada.

Após uma semana, o canal foi desobturado, uti-
lizando-se brocas Largo (Dentsply Maillefer, Petró-
polis, RJ, Brasil) e, em seguida, os condutos foram 
alargados com a broca correspondente ao pino nú-
mero três do Kit WhitePost® (FGM Produtos Odon-
tológicos Ltda, Joinville, SC, Brasil) com cursores 
graduados na profundidade de 12 mm em baixa ro-
tação, mantendo 4 mm de material obturador rema-
nescente no ápice. Após a desobstrução, os condutos 
foram lavados com água destilada e secos com cones 
de papel absorvente.

Os dentes foram divididos aleatoriamente em 
três grupos (n=10), diferenciados pela técnica de ci-
mentação: grupo I – Single Bond 2® (3M Espe,St.
Paul,MN,EUA) + RelyX ARC® (3M Espe, St. 
Paul,MN,EUA), grupo II – Scotchbond Multipurpo-
se Plus ®(3M Espe, St. Paul,MN,EUA) + RelyX ARC 
(3M Espe, St. Paul,MN,EUA) e grupo III – RelyX 
U100 (3M Espe, St.Paul, MN, EUA).

Antes da cimentação, os pinos de fibra de vidro 
WhitePost® (FGM Produtos Odontológicos Ltda, 
Joinville, SC, Brasil) foram provados nos condutos 
já preparados e, em seguida, os pinos foram condi-
cionados em ácido fosfórico a 37% por um minuto 
para promover uma limpeza superficial, em seguida 
lavados com água e secados com jatos de ar. Logo 
após, foi aplicado diretamente no pino o agente de 
união Silano Prosil (FGM Produtos Odontológicos 
Ltda, Joinville, SC, Brasil) com auxílio de um mi-
crobrush. Depois de um minuto, o pino foi secado 
com jatos de ar. 

Foi efetuado condicionamento da dentina intrar-
radicular com ácido fosfórico a 37% durante trinta 
segundos para os grupos 1 e 2. Em seguida, foram 
lavados e secados com cones de papel absorvente. 
O grupo 3 não recebeu qualquer tipo de tratamento 
prévio à cimentação. Para a cimentação, os passos 
dos sistemas adesivos e cimentos foram seguidos de 
acordo com a instrução do fabricante, como mostra 
a Tabela 1.
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Tabela 1 –	Sequência clínica dos materiais utilizados na cimentação

Sistema adesivo Sistema cimento

Grupo 1
Single Bond 2 (3M Espe)
RelyX ARC (3M Espe)

Aplicar primeira camada. Aguardar 15s.
Aplicar segunda camada, secar por 5s.
Fotoativar por 10s.

Manipular quantidades iguais de 
pasta base e catalisadora por 10s
Inserir, remover excessos e fotoativar 
por 40s em cada face.

Grupo 2
Scotchbond Multipurpose Plus (3M Espe)
RelyX ARC (3M Espe)

Aplicar ativador. Secar por 5s.
Aplicar primer. Secar por 5s.
Aplicar catalisador. Secar por 5s. 

Manipular quantidades iguais de 
pasta base e catalisadora por 10s
Inserir, remover excessos e fotoativar 
por 40s. em cada face.

Grupo 3
RelyX U100 (3M Espe)

--- Manipular quantidades iguais de 
pasta base e catalisadora por 10s.
Inserir, remover excessos e fotoativar 
por 20s em cada face.

Fonte: manual do fabricante.

Resultados
.Os dados foram tabulados e então submetidos à 

análise inicial para detecção de distribuição normal 
e homogeneidade, seguido da análise de variância 
(ANOVA). O teste de ANOVA não mostrou diferen-
ças estatisticamente significativas entre os grupos, 
conforme mostra a Tabela 2. A hipótese de que não 
há variação nos valores de resistência de união en-
tre dentina e pinos de fibra de vidro em que se utili-
za três técnicas de cimentação foi aceita.

 
Tabela 2 – Resultados de resistência de união ao teste de push-out em MPa

Sistema de cimentação Média (DP)

Single Bond 2 + RelyX ARC 4,2 (0,7)

Scotchbond Multipurpose Plus + RelyX ARC 6,1 (2,3)

RelyX U-100 4,8 (1,9)
Fonte: dos autores.

Não houve diferença estatística significativa (P = 0,12).

Discussão
.Nos limites deste estudo, in vitro, não houve 

diferenças significativas na resistência de união do 
pino de fibra de vidro à dentina nos três grupos ava-
liados. Entretanto, houve uma tendência do grupo, 
contendo sistema adesivo de múltiplos frascos e ci-
mento resinoso dual, em apresentar uma resistên-
cia adesiva maior que os demais grupos avaliados. 
Em um dos grupos, foi utilizado um sistema adesivo 
simplificado que poderia influenciar negativamen-
te o resultado da hibridização devido à presença de 
monômeros ácidos residuais, os quais reagem com 
aminas terciárias existentes no cimento resinoso 
dual, inibindo a completa reação de polimerização, 
reduzindo a força de ligação ao adesivo4,7,10. Contu-
do, isso pareceu não influenciar na resistência ad-
esiva. Resultados semelhantes foram encontrados 
em outros trabalhos6,8.

Para a inserção do cimento, foram utilizadas 
agulhas hipodérmicas com calibre 20 mm x 0,55mm 
(Advantive, Weert Nederland). Uma pequena quan-
tidade de cimento foi levada na ponta do pino até o 
interior do conduto, no qual foi exercida uma pres-
são apical por cinco segundos. Por último, os exces-
sos foram removidos e efetuada a fotoativação com 
a ponta do aparelho fotopolimerizador, tocando o 
pino. Para a fotoativação dos sistemas adesivos e 
do cimento resinoso, foi utilizado o aparelho Optilux 
501® (Demetron/Keer, Califórnia, EUA).

.Após os pinos terem sido cimentados, as raízes 
foram mantidas em água destilada e em estufa sob 
temperatura de 37° C por 24 horas. Na sequência, 
as raízes foram fixadas em placas de acrílico com 
cera pegajosa, de forma que o pino pode ficar pa-
ralelo à placa, e levadas a uma cortadeira metalo-
gráfica de alta precisão (150 Low Speed Diamond 
Saw, MTI Marcal; San Francisco, CA, EUA) sob 
refrigeração, na qual foram obtidas três fatias de 
1 mm dos terços cervical, médio e apical, totalizan-
do nove fatias por dente. As fatias com algum tipo 
de falha foram descartadas. As secções radiculares 
foram posicionadas em uma base metálica de aço 
inoxidável, contendo um orifício de 2 mm na região 
central, de modo que a parte correspondente ao 
pino ficasse posicionada na mesma direção do ori-
fício. Em seguida, todo o conjunto amostra/base foi 
posicionado em outra base metálica na máquina de 
ensaio universal Instron modelo 4411 (Barueri, SP, 
Brasil). Uma haste metálica com ponta ativa de 1 
mm de diâmetro presa ao mordente da máquina foi 
posicionada no centro do pino. O ensaio de push-out 
foi conduzido com célula de carga de 50KN e velo-
cidade de 1 mm/min até o completo deslocamento 
do pino. A força necessária para o deslocamento foi 
obtida em quilograma/Força (kgF) e convertida em 
MegaPascal (MPa). A fórmula para a conversão foi a 
seguinte: Mpa = KgF*9,8/área. Os dados foram sub-
metidos à análise de variância (ANOVA) (a=0,05).



RFO, Passo Fundo, v. 19, n. 3, p. 283-287, set./dez. 2014286

Alguns fatores que poderiam interferir negati-
vamente foram minimizados neste estudo. Como 
exemplo tem-se o Fator C5,7,12, que contribui para 
maximizar a tensão de polimerização de cimentos 
resinosos ao longo das paredes do canal. Nesta pes-
quisa, o diâmetro do canal foi previamente padro-
nizado de forma que fosse necessária uma menor 
quantidade de cimento, diminuindo a contração de 
polimerização e aumentando a retenção por atrito. 
Além do fator C, a ação de irritantes, como hipoclori-
to de sódio, cimentos obturadores contendo eugenol 
e o calor gerado a partir de técnicas de compactação 
da guta-percha1,2,9 também foram minimizados, pois 
utilizou-se água destilada como agente irrigador e 
cimento endodôntico isento de eugenol, além da não 
utilização de técnica de obturação com termoplasti-
ficação da guta-percha.

Sabendo da relação direta entre atrito e contato 
superficial, é razoável supor que quanto mais ínti-
mo for o contato entre o cimento resinoso e as pare-
des do canal, maior será a retenção5. A hibridização 
é um fenômeno descrito pela dissolução parcial da 
dentina radicular e da smear layer, bem como não 
é essencial para a integridade da vedação coronal 
ou da resistência ao deslocamento das restaurações. 
Fatos que ajudam a explicar a falta de diferença es-
tatisticamente significativa entre os grupos avalia-
dos neste estudo2.

O mecanismo de ligação de adesivos à dentina é 
essencialmente micromecânico por meio da forma-
ção de uma camada híbrida e dos tag de resina. A 
capacidade de um material formar camada híbrida 
determina o seu desempenho de união à dentina3,12. 
A estabilidade da união da interface sistema ade-
sivo/dentina é diretamente influenciada pelo fator 
friccional, ou seja, a capacidade que o pino tem de 
se manter em posição, retido devido à fricção1,5. Po-
de-se inferir que os valores de resistência de união 
iguais para os três grupos devem-se mais à retenção 
por atrito, do que à ligação adesiva propriamente 
dita14,15. A retenção por atrito pode ser explicada 
pela absorção de água, que induz a expansão do ci-
mento resinoso2.

Conclusão
As três diferentes técnicas de cimentação não 

demonstraram diferenças estatísticas entre si em 
relação à resistência de união ao teste de push-out. 
Considerando as limitações deste trabalho, as ins-
truções do fabricante durante o preparo do conduto, 
bem como as características dos produtos durante a 
cimentação, foi possível otimizar a retenção do pino 
de fibra de vidro, por meio de um maior contato des-
se, com as paredes do canal, independentemente do 
material de cimentação utilizado. 
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Abstract
The clinical success of cementing intraradicular posts 
is directly related to proper application and selection of 
cementing agents. Objective: to assess bond strength to 
the push-out test between dentin and fiberglass posts, 
using three different cementing techniques. Materials 
and method: thirty fiberglass posts were cemented in 
bovine incisors and divided into the following groups: 
Group I - Single Bond 2 + RelyX ARC, Group II - Sco-
tchbond Multipurpose Plus + RelyX ARC, and Group 
III - RelyX U100. The push-out test was performed and 
the results were submitted to variance analysis. Results: 
The ANOVA showed no significant differences betwe-
en groups (p < 0.05). Conclusion: after analyzing the 
results, it may be concluded that the clinical success 
of cementing fiberglass posts with resinous materials 
predominantly occurs due to frictional holding, and not 
only to the adhesive bond itself.

Keywords: Post and core technique. Cementing. Dental 
cements.
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