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RESUMO

Introdugado: A evolugcdo continua dos biomateriais na medicina dentaria
conduziu ao desenvolvimento de materiais bioativos capazes de interagir
beneficamente com os tecidos dentarios. Inicialmente concebidos como
materiais inertes, os avangcos mais recentes permitiram uma mudanca de
paradigma, privilegiando materiais que promovem ativamente a reparagao e
regeneragao tecidular. Entre estes, destacam-se os vidros bioativos e os
cimentos a base de silicato de calcio, pelo seu potencial de libertagdo idnica,
capacidade remineralizante e propriedades antimicrobianas devido a libertagéo
de ides que elevam o pH. Esta alcalinizagdo do meio cria um ambiente hostil a
sobrevivéncia de muitas bactérias cariogénicas, como Streptococcus mutans,
dificultando a sua adeséao e crescimento. Assim, esses materiais neutralizam os
acidos produzidos pelas bactérias, mas também afetam a viabilidade bacteriana
em ambientes com pH suficientemente elevado, ou seja, ha efeito bacteriostatico

ou até bactericida indireto, dependendo do material e do tempo de exposi¢éo.

Objetivo: O objetivo desta revisdo sistematica € conhecer e compreender as
utilizagdes e avangos dos materiais bioativos, na area da dentisteria operatoria,
de forma a mostrar o “estado da arte” destes materiais e dessa forma perceber
as suas vantagens e desvantagens relativamente a outro tipo de materiais ja

usados na pratica clinica, bem como as suas aplicagdes clinicas.

Materiais e métodos: Para a realizacdo desta revisdo sistematica foi efetuada
uma pesquisa nas bases de dados PubMed, SCOPUS e Web of Science
utilizando como estratégia de pesquisa o método PICO, seguindo as guidelines
definidas pelo PRISMA. O espago temporal empregue foram os ultimos 5 anos
(2019-2024). Para além disso, como critérios de inclus&o, foram selecionados
artigos disponiveis de forma integral, assim como escritos em portugués, inglés

e espanhol.

Resultados: Foram incorporados 23 artigos nesta revisao sistematica. O campo
de resultados foi dividido em 3 grupos principais: materiais restauradores, liners

cavitarios e adesivos dentarios.



Discussao: A analise dos estudos incluidos evidenciou que os materiais
bioativos, tanto materiais restauradores, como liners cavitarios e adesivos
dentarios, apresentam um elevado potencial clinico, ndo so pela sua capacidade
remineralizante e de libertagcdo i6nica, mas também pelo contributo na
regeneragdo dos tecidos dentarios e na prevencdo da carie secundaria.
Materiais como o ACTIVA Bioactive, o Biodentine e adesivos modificados com
particulas bioativas demonstraram desempenho clinico promissor, conciliando

eficacia funcional com bioatividade.

Concluséao: Os materiais bioativos representam uma abordagem promissora na
medicina dentaria restauradora, oferecendo propriedades terapéuticas
adicionais que contribuem para a durabilidade e sucesso clinico das
restauragdes. No entanto, sdo necessarios mais estudos clinicos de longo prazo

para validar a sua eficacia e aplicabilidade em diferentes contextos clinicos.

Palavras-chave: “dentisteria”, “materiais bioativos”, “protecdo pulpar”,
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“forramento cavitario”, “remineralizagao dentinaria”
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ABSTRACT

Introduction: The continuous evolution of biomaterials in dentistry has led to the
development of bioactive materials capable of interacting beneficially with dental
tissues. Initially designed as inert materials, recent advances have enabled a
paradigm shift, favouring materials that actively promote tissue repair and
regeneration. Among these, bioactive glasses and calcium silicate-based
cements stand out due to their ion-releasing potential, remineralizing capacity,
and antimicrobial properties due to the release of ions that raise the pH. This
alkalinization of the environment creates a hostile setting for the survival of many
cariogenic bacteria, such as Streptococcus mutans, hindering their adhesion and
growth. Thus, these materials neutralize the acids produced by bacteria, but also
affect bacterial viability in environments with sufficiently elevated pH. There is an
indirect bacteriostatic or even bactericidal effect, depending on the material and

the duration of exposure.

Objective:The aim of this systematic review is to identify and understand the
uses and advancements of bioactive materials in dentistry, in order to assess
their advantages and disadvantages compared to other materials already used

in clinical practice, as well as their clinical applications.

Materials and Methods: To carry out this systematic review, a search was
conducted in the PubMed, SCOPUS, and Web of Science databases using the
PICO method, following the PRISMA guidelines. The time frame applied was the
last five years (2019-2024). As inclusion criteria, only full-text articles written in
Portuguese, English, or Spanish were selected.

Results: A total of 23 articles were included in this systematic review. The results
were categorized into three main groups: restorative materials, cavity liners, and

dental adhesives.

Discussion: The analysis of the included studies highlighted that bioactive
materials—whether restorative materials, cavity liners, or dental adhesives show
significant clinical potential, not only due to their ion-releasing and remineralizing
capacities, but also their contribution to the regeneration of dental tissues and

prevention of secondary caries. Materials such as ACTIVA Bioactive, Biodentine,

Vi



and adhesives modified with bioactive particles demonstrated promising clinical

performance, combining functional efficacy with bioactivity.

Conclusion: Bioactive materials represent a promising approach in restorative
dentistry, offering additional therapeutic properties that contribute to the durability
and clinical success of restorations. However, further long-term clinical studies
are needed to validate their effectiveness and applicability across different clinical

scenarios.

Keywords: “Conservative dentistry”, “restorative dentistry”, “operative

dentistry”, “bioactive materials”, “pulp protection”, “dental cavity lining”, “dentin

remineralization”
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.  INTRODUCAO

Os materiais para reparagao tecidual tém evoluido progressivamente ao
longo do tempo. A descoberta do vidro bioativo (BAG) desempenhou um papel
fundamental nesta evolug&o. A primeira geragao de materiais para substituicdo
tecidual exigia que os mesmos fossem bioinertes, ou seja, que né&o
desencadeassem uma resposta inflamatéria no hospedeiro. No entanto houve
uma revolugdo na engenharia tecidual quando o professor Larry Hench
introduziu o vidro bioativo (um vidro de fosfossilicato de sédio e calcio), que foi o
primeiro material a exibir capacidade de ligagdo éssea com excelente
capacidade de ligagdo."’"Desde entdo houve uma mudanga no paradigma dos
materiais para substituicdo tecidual, passando de bioinertes para bioativos.(") Um
material que pudesse interagir beneficamente com o tecido do hospedeiro para
conduzir a sua reparacgao e regeneragao tornou-se uma necessidade primordial.
A partir deste ponto houve um crescimento dos materiais bioativos, incluindo
vidro bioativo modificado, fosfato de calcio, hidroxiapatite e silicatos de calcio,

entre outros. (")

A dentina atua como uma barreira protetora natural contra o calor, mas em
preparacdes cavitarias profundas, onde a espessura da dentina é fina, o risco de
les&o térmica aumenta significativamente.(?» O aumento da temperatura durante
os procedimentos dentarios, tais como a fotopolimerizagao e o seu impacto no
tecido pulpar tém sido uma preocupacao crescente. O aumento de temperatura
durante estes procedimentos pode resultar em danos térmicos a polpa, como
necrose ou inflamacao irreversivel. Nesse sentido, materiais de forramento
cavitario e bases protetoras sdo recomendados para substituirem a dentina

como barreiras térmicas. 23

Tradicionalmente, cimentos a base de hidréxido de calcio tém sido usados
para protegcdo pulpar. Embora sejam eficazes para estimular a formagédo de
dentina reativa, eles tém alta solubilidade e fracas propriedades adesivas. Por
esse motivo, novos materiais, como o cimento de silicato de calcio (ex:
TheraCal®, Bisco, USA), foram desenvolvidos, apresentando menor solubilidade

e melhores propriedades adesivas. Além disso, os cimentos de ionédmero de
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vidro modificados por resina também s&o indicados devido a sua adesao quimica

aos tecidos dentarios e a capacidade de libertar fltior. @)

Apesar de serem os materiais restauradores dentarios mais amplamente
utilizados atualmente, os materiais a base de resina apresentam falhas
conhecidas. Como indicam a maioria dos estudos de resinas compostas e
adesivos dentarios, a carie secundaria € a principal razdo para a falha das
restauragcdes com resina e a reducado da sua vida util. Em individuos com alto
risco de carie, a comunidade microbiana, dominada por bactérias acidogénicas,
provoca a deterioragao acida da interface de adesao ou do material em si, além
de causar perda mineral ao redor das restauracdes. Além disso, os materiais a

base de resina sofrem biodegradacgao na cavidade oral. ¢

Como resultado, nas ultimas décadas, houve um crescimento exponencial no
desenvolvimento de materiais restauradores com propriedades antimicrobianas,
focados na prevencao e controlo da carie secundaria.)O principal desafio no
desenvolvimento de resinas bioativas atualmente € a identificagdo de agentes
com atividade anticariogénica eficientes e seguros, que n&o prejudiquem as
propriedades finais do material e que apresentem bom desempenho a longo

prazo assim como tenham uma aplicacao clinica favoravel. 9

Ainda nao foi conclusivamente explicado se a carie secundaria esta
diretamente relacionada ao tipo de material restaurador, mas as falhas de
restauragdes devido a carie secundaria parecem estar associadas as resinas
compostas. Uma abordagem para prevenir a carie secundaria, € a introdugéo de
aditivos libertadores de ides. Esses aditivos tém o potencial de libertar ides de
calcio, fosfato e fluor, e sdo capazes de precipitar minerais de apatite na
superficie do material. Existem varias possibilidades de modificar materiais
dentarios para que apresentem efeitos antimicrobianos e atuem na prevencgéo
de caries, sendo uma abordagem promissora a adigdo de vidros bioativos (BGs).
Devido a sua capacidade de remineralizar esmalte e dentina, os BGs sdo um
tema de pesquisa interessante para a prevencado de caries. Compdsitos
modificados com BGs (gidbmeros) mostraram a capacidade de remineralizar a
estrutura dentaria, devido a libertagao de ides como fluor, calcio e fosfato, além
de possuirem efeito antimicrobiano. Esse efeito baseia-se na libertacdo de ides
dos BGs num ambiente aquoso e no aumento associado do valor de pH da
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solugdo, ao contrario dos materiais compostos convencionais, que nao tém

capacidade de neutralizar acidos e ndo podem influenciar o pH da placa. ©

Nas ultimas décadas, também os sistemas adesivos dentarios tém evoluido
significativamente, passando de solugbes puramente mecéanicas para
abordagens mais integradas que visam preservar a integridade da interface
adesiva ao longo do tempo. Um dos maiores desafios clinicos continua a ser a
degradacdo da camada hibrida e a consequente falha da restauracéo,
frequentemente associadas a acao de enzimas enddégenas, como as
metaloproteinases da matriz (MMPs), e a infiltracdo de fluidos e
microrganismos.”) Perante estes obstaculos, tem surgido o interesse pelos
sistemas adesivos dentarios com propriedades bioativas, capazes nédo so6 de
promover a adesao a estrutura dentaria, mas também de interagir beneficamente

com o substrato biolégico. (/-8

Nesse sentido, a incorporacao de particulas bioativas, como o vidro bioativo
(BG) ou compostos a base de fosfato de calcio, tem-se revelado uma estratégia
promissora. Estes materiais, quando integrados nos sistemas adesivos,
permitem a libertacdo sustentada de ides remineralizantes e podem contribuir
para a estabilizacdo quimica da dentina, reforcando a camada hibrida e
reduzindo a sua degradagdo ao longo do tempo.® Para além disso, alguns
destes sistemas modificados tém demonstrado potencial antimicrobiano e
capacidade de neutralizacdo do pH, o que os torna particularmente uteis em
contextos de risco elevado de carie secundaria. Assim, os adesivos bioativos
representam uma nova geracao de materiais restauradores, com um papel mais

abrangente na prevencgéo e terapéutica da doencga dentaria. (78

Desta forma, os materiais restauradores bioativos assumem um papel
central, ndo apenas pela sua fungdo mecanica, mas pela sua capacidade de
interagir com os tecidos dentarios e promover fendmenos de reparacao,
regeneracgao e defesa local. Esta evolugao surge como resposta a necessidade
de controlar fatores como a carie secundaria, a degradacao da interface adesiva
e a perda mineral ao redor das restauragoes, especialmente em individuos com

risco cariogénico elevado. © 10)
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A crescente diversidade de formulag¢des disponiveis no mercado exige, no
entanto, uma avaliagao critica das suas reais propriedades bioativas, da sua
compatibilidade com os sistemas adesivos e resinas compostas convencionais

e do seu impacto a longo prazo na durabilidade e integridade da restauragéo. (')

1.1 Objetivo

O objetivo desta revisao sistematica é conhecer e compreender as utilizagbes
e avangos dos materiais bioativos, na area da dentisteria operatoria, de forma a
demonstrar o “estado da arte” destes materiais e dessa forma perceber as suas
vantagens e desvantagens relativamente a outro tipo de materiais ja usados na

pratica clinica, bem como as suas aplicagdes clinicas.
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Il.  MATERIAIS E METODOS

2.1. Protocolo para a revisao

A presente revisdo sistematica foi elaborada segundo as guidelines
definidas pelo PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses). Diz respeito a um protocolo que se utiliza como orientagéo para
revisbes sistematicas onde é descrito o racional, a hipotese e os métodos
planeados. Foi também registada no site da PROSPERO com o respetivo cédigo
CRD420251058356.

2.2 Critérios de elegibilidade

Comecou por ser elaborada uma questéo cientifica, baseada no método
PICO(2) (Populagéo, Intervengdo, Comparagdo e Outcome), pelo processo

abaixo descrito (Tabela 1).

P(Populagao) Pacientes com necessidade de
restauragcdées dentarias, protecdes
pulpares ou procedimentos de
regeneracao dentaria

| (Intervencao) Aplicacao de materiais
restauradores bioativos
C (Comparagéo) Comparacado entre os diferentes

materiais restauradores bioativos e
materiais restauradores tradicionais

O (Outcome) Resultados relacionados com a
eficacia clinica, com a longevidade
das restauragdes, protecdo pulpar,
remineralizacao e
biocompatibilidade.

Tabela 1. Dados para a elaboragao da questédo cientifica que servira de base a revisao sistematica, utilizando
a estratégia PICO

Baseada nesta estratégia de pesquisa foi formulada a seguinte questao
de investigacao: “Em pacientes que necessitam de restauracées dentarias ou
protecdo pulpar, quais os materiais bioativos que apresentam melhor eficacia
clinica em termos de longevidade da restauragao, protegao pulpar e potencial de
remineralizacao?” de forma a perceber quais sdo os materiais bioativos com

melhores aplicagdes clinicas nas diferentes situagdes clinicas.
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2.3. Fontes de informagao/Estratégia de pesquisa

Para a elaboracdo desta revisao sistematica foi realizada uma pesquisa
nas bases de dados PubMed, Scopus e Web of Science com as equacdes
booleanas adaptadas a cada uma e descritas na tabela abaixo (Tabela 2).

Base de

pesquisa Equacao booleana

("dentistry, operative"[MeSH Terms] OR
("dentistry" AND "operative) OR "operative
dentistry" OR ("operative" AND "dentistry") OR
(("conservancies" OR "conservancy" OR
"conservancy s" OR "conservation" OR
"conservational" OR "conservations" OR
"conservative" OR "conservatively" OR
"conservatives" OR "conserve"[ OR "conserved"
OR "conserves" OR "conserving") AND
("dentistry"[MeSH Terms] OR "dentistry" OR
"dentistry s")) OR ("restorative dent"[Journal] OR
("restorative"[All Fields] AND "dentistry"[All Fields])
OR "restorative dentistry"[All Fields])) AND ("bioact
mater"[Journal] OR ("bioactive"[All Fields] AND
"materials"[All Fields]) OR "bioactive materials"[All
Fields]) AND ((("dental pulp"[MeSH Terms] OR
("dental"[All Fields] AND "pulp"[All Fields]) OR
"dental pulp"[All Fields] OR "pulp"[All Fields]) AND
("protect"[All Fields] OR "protected"[All Fields] OR
PubMed "protecting"[All Fields] OR "protection"[All Fields]
OR "protections"[All Fields] OR "protective
agents"[Pharmacological Action] OR "protective
agents"[MeSH Terms] OR ("protective"[All Fields]
AND "agents"[All Fields]) OR "protective
agents"[All Fields] OR "protectant"[All Fields] OR
"protectants"[All Fields] OR "protective"[All Fields]
OR "protectively"[All Fields] OR
"protectiveness"[All Fields] OR "protectives"[All
Fields] OR "protects"[All Fields])) OR ("dental
cavity lining"[MeSH Terms] OR ("dental"[All Fields]
AND "cavity"[All Fields] AND "lining"[All Fields])
OR "dental cavity lining"[All Fields] OR ("cavity"[All
Fields] AND "liner"[All Fields]) OR "cavity liner"[All
Fields]) OR (("dentin"[MeSH Terms] OR
"dentin"[All Fields] OR "dentine"[All Fields] OR
"dentines"[All Fields] OR "dentins"[All Fields] OR
"dentin s"[All Fields] OR "dentinal"[All Fields] OR
"dentine s"[All Fields]) AND ("remineralization"[All
Fields] OR "remineralize"[All Fields] OR
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"remineralized"[All Fields] OR
“remineralizing"[All Fields])))

( TITLE-ABS-KEY ( conservative AND dentistry )
OR TITLE-ABS-KEY ( operative AND dentistry )
OR TITLE-ABS-KEY ( restorative AND dentistry )
Scopus AND TITLE-ABS-KEY ( bioactive AND materials )
AND TITLE-ABS-KEY ( pulp AND protection ) OR
TITLE-ABS-KEY ( cavity AND lining ) OR TITLE-
ABS-KEY ( dentin AND remineralization ) )

((ALL=(Conservative dentistry OR restorative
dentistry OR operative dentistry)) AND
ALL=(bioactive materials)) AND ALL=(Cavity lining
OR pulp protection OR dentin remineralization)

Web of science

Tabela 2. Bases de pesquisa utilizadas e respetivas equagdes booleanas

2.4 Critérios de inclusao e exclusao
Apoés a pesquisa, todas as referéncias foram extraidas para o software
EndNote®21. De seguida, para auxiliar a selegdo dos estudos foram definidos os

critérios de inclusao e exclusao (tabela 3).

Critérios de Inclusao

Critérios de Exclusao

Artigos publicados nos ultimos
5 anos

Artigos em inglés, portugués ou
espanhol

Artigos com acesso gratuito
integral

Artigos que se foquem em
forramento cavitario, protecao
pulpar ou restauragao dentaria
e remineralizacao de tecidos
Nao é revisao sistematica,
revisdo, meta- analise, artigo
de opiniao, relato de caso

Artigos publicados ha mais de 5
anos

Artigos em linguas diferentes de
inglés, portugués ou espanhol
Artigos sem acesso gratuito
integral

Artigos que se foquem em
capeamento pulpar direto,
obturagao canalar ou outra
tematica nao pretendida nesta
revisao

Revisbes sistematicas, revisdes,
meta- analises, artigos de
opiniao, relatos de casos

Tabela 3. Critérios de inclusdo e excluséo de artigos
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Numa primeira fase, foram eliminados todos os artigos duplicados. De
seguida, através da leitura do titulo e abstract, foram excluidos os artigos que
nao cumprissem todos os critérios de inclusdo ou que cumprissem algum dos
critérios de exclusédo. Por fim, com a leitura integral dos artigos foi feita a inclusdo
final. 9 artigos foram excluidos por ndo compararem materiais bioativos, 4 artigos
por se focarem na hipersensibilidade dentaria e 2 artigos por analisarem
cimentos de obturacédo e selantes de fissuras. Foi de seguida extraida toda a
informacéao relevante, de uma forma sintetizada e organizada, para uma tabela
desenhada para responder a questdo-base que esta revisdo pretende ver
respondida.

2.5 Processo de recolha de dados

Foi utilizado o EndNote®21 para a organizagao das respetivas referéncias,
para a exclus&o de todos os artigos duplicados e também para o armazenamento

de estudos e respetivos textos completos.

Para cada estudo foi recolhida toda a informacédo necessaria, tendo a
extracdo dos dados dos estudos eleitos sido processada no Microsoft Excel
2021. Assim, em referéncia a abordagem proposta, de cada artigo foram
retirados os seguintes dados: autores, ano de publicagao, participantes /amostra,
metodologia utilizada, tipo de material bioativo, tempo de follow-up, resultados e

conclusdes/comentarios relevantes.

2.6 Risco de Viés

A avaliagdo da qualidade da metodologia dos artigos selecionados é

essencial na elaboragdo de uma revisao sistematica.

Assim, a qualidade metodoldgica de cada estudo in vitro foi avaliada
utilizando a ferramenta Quin Tool (13) e cada ensaio clinico randomizado foi
avaliado utilizando a ferramenta Risk of Bias 2 (RoB 2) tool (14) da Cochrane,

conforme se descreve na Tabela 15 e na Tabela 16 dos Resultados.
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A ferramenta Quin Tool classifica os estudos com base em 12 critérios:
objetivos claramente definidos, calculo do tamanho amostral descrito, técnica de
amostragem bem explicada, grupo de comparacao definido, metodologia
detalhada e padronizada, detalhes sobre os operadores (numero, calibragao),
randomizagéo (sequéncia, ocultagdo), método de mensuragdo dos desfechos,
detalhes sobre os avaliadores dos desfechos, cegamento (de operadores,
avaliadores, estatisticos), andlise estatistica (software e testes usados) e
apresentagdo dos resultados (claros e coerentes com o0s objetivos).
Posteriormente, classifica cada critério com 2 pontos (especificado
adequadamente), 1 ponto (especificado de forma inadequada), 0 pontos (ndo
especificado) e NA (o critério ndo se aplica ao estudo). De seguida, o score final
é calculado através da formula {Score final (%) = (Total obtido x 100) + (2 x
numero de critérios aplicaveis). Percentagens superiores a 70% indicam estudos
com baixo risco de viés, entre 50 e 70% risco moderado e inferiores a 50% alto

risco de viés.

A ferramenta Risk of Bias 2 (RoB 2) tool classifica os estudos com base
em 5 critérios: viés do processo de randomizagao, viés devido a desvios da
intervencao pretendida, viés devido a dados de desfecho ausentes, viés na
mensuracdo do desfecho e viés na selecdo dos resultados reportados. Cada
critério é classificado como alto risco, alguma preocupagéo e baixo risco. O alto
risco de viés equivale a uma classificagdo de baixa qualidade do estudo e vice-

versa.
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lll. RESULTADOS

Através da pesquisa inicial foram obtidos um total de 145 artigos, 77 na Pubmed,
17 na Scopus e 51 na Web Of Science. Apés a eliminagao dos artigos duplicados
foram obtidos 107 artigos. De seguida foram entdo aplicados os critérios de
inclusdo e exclusao, tendo restado 38 artigos para avaliar a elegibilidade tendo
em conta a leitura integral dos artigos. Finalmente, foram incluidos para analise
23 artigos, dos quais foi extraida toda a informacao relevante para as Tabelas IV
dos “Resultados”. O fluxograma elaborado para pesquisa e selegcao descrita
encontra-se representado esquematicamente na Figura 1.

Artigos identificados:

Identificagdo

51)

Bases de dados (n = 145)
e PubMed (n=77)
e Scopus (n=17)
e Web of Science (n=

A 4

Artigos selecionados

(n = 107)

Artigos excluidos

Triagem

(n = 68)

Artigos removidos antes da
triagem:
Artigos duplicados removidos
(n=238)

Artigos removidos por outras
razdes (n = 0)

Artigos avaliados para
elegibilidade
(n =38)

[

)

Artigos excluidos:
Razdo 1(n=9)
Razéo 2 (n =4)
Razéo 3 (n =2)

Artigos incluidos na revisdo
(n=23)

Inclusdo

Figura 1.Fluxograma
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Tendo em conta que se pretende avaliar os diferentes tipos de materiais
bioativos com base em diferentes critérios de avaliagao de forma a perceber que
materiais podem oferecer uma melhor performance clinica, os estudos incluidos
para analise dos “Resultados” apresentam uma variabilidade de materiais
estudados e avaliados bem como diferentes critérios de avaliagdo. Desta forma
e por razdes de organizagao a abordagem ao tema proposto foi dividida em trés

grupos principais, os quais, por sua vez, subdivididos em subgrupos:

1. Materiais Restauradores

e Capacidade de remineralizagao;

e Libertacao de ides;

¢ Integridade marginal e microinfiltrag&o;
e Desempenho mecanico;

2. Liners Cavitarios

¢ [solamento térmico e protecéo pulpar;

e Regeneragéo pulpar;

o Compatibilidade com materiais restauradores;
e Aplicabilidade clinica;

3. Sistemas Adesivos Dentarios

e Resisténcia adesiva;

e Nanoinfiltragdo e estabilidade da interface;
e Deposicdo mineral e formagao de apatite;
e Atividade antimicrobiana;

Assim, apesar de varios estudos poderem ser incluidos em mais do que
um dos grupos e subgrupos, os mesmos foram atribuidos aquele que mais se

aproximavam e/ou estavam direcionados.
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Tabela 15. Avaliagdo da qualidade dos estudos (risco de viés)

Referéncia 1/2|3|4|5|/6|7|8|9|10|11 |12 | Pontuacao | Classificagcdo
ICritério
Bacino M et al, 210(1(2|2|1]0|2]1 0 2 2 15 62,5%
20195 Risco moderado
Leon-Pineda C, 2|10(1(2]|2|0(1|2]|0] O 2 2 14 58,3%
Donly K., 2019"" Risco moderado
LiYCetal, 2019 [2 (1|2 |22 [1][1]2 |1 0 2 2 18 75%
Baixo risco
PorenczukAetal, |2 |1 (2|2|2|0|0|2|1] O 2 2 16 66,7%
20191® Risco moderado
SchwendickeFet |2 |0 (2|2 |2 (|1 [1]2 |1 0 2 2 17 70,8%
al, 2019@® Baixo risco
Daneshpoor N, 2|10(2(2|2|0|1|2]|1] 0 2 2 16 66,7%
Pishevar L., 2020%° Risco moderado
Abbassy MAetal, |2 |1 (2|2 |2 |1]|2]|1]1 0 2 2 19 79.2%
20217 Baixo risco
Kim HJ et al, 210221211 |2]1 0 2 2 17 70,8%
202109 Baixo risco
Kim HJ et al, 2111212121121 0 2 2 18 75%
2021¢" Baixo risco
ParMetal,2021°0 |2 {1 (2|22 [0|1]2 1 0 2 2 17 70,8%
Baixo risco
Neves P et al, 2111221211121 0 2 2 18 75%
2022" Baixo risco
TohidkhahSetal, (2|2 |2 (2|2 |1|1|2]|1 0 2 2 19 79.2%
2022%® Baixo risco
DacodU,FawzyA., |2 |2 |2 (2|2 |1 |1]|2]|1 0 2 2 19 79.2%
202302 Baixo risco
Diniz AC et al, 210(2|12|2(1(1]2]1 0 2 2 17 70,8%
2023% Baixo risco
MousavinasabSM |2 |2 (2|2 |2 |1 (1|2 |1 0 2 2 19 79.2%
et al, 2023 Baixo risco
Rao AC et al, 212221211 |2]1 0 2 2 19 79.2%
202304 Baixo risco
Rifane TO et al, 2111221211121 0 2 2 18 75%
2023C% Baixo risco
Al-WakeelREetal, |2 (2|2 (|22 (1 |1]2 |1 0 2 2 19 79.2%
2024 Baixo risco
Kuru E et al, 2121212121121 0 2 2 19 79.2%
202424 Baixo risco
Mohn N et al, 2121221211121 0 2 2 19 79.2%
2024© Baixo risco
Munhoz VD et al, 212221211221 0 2 2 20 83,3%
2024 Baixo risco
Tabela 16. Continuagdo
ReferéncialCritério 1 2 3 4 5 Classifica
ao
Bhadra D et al, Baixo risco Baixo risco Alguma Baixo risco Baixo risco glguma
2019("® preocupacao preocupacao
Ahmed B et al, 2024?° | Baixo risco Baixo risco Baixo risco Baixo risco Baixo risco Baixo risco
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1. Materiais Restauradores

Conforme referido anteriormente, foram abordados trés tipos de materiais
dentarios. Relativamente aos materiais restauradores foram encontrados 11
artigos que comparavam diferentes tipos de materiais bioativos entre si e

também com outros tipos de materiais convencionais.

De uma forma geral, foram encontrados 4 artigos que avaliavam a
capacidade de remineralizacdo dos materiais (15, 20, 23, 24) destacando-se
aqueles que incorporam biovidro ou iondmero de vidro modificado. Foram
encontrados resultados que evidenciam que alguns destes materiais tém
potencial para promover a remineralizacdo de dentina desmineralizada e
também prevenir caries secundarias contribuindo para a maior longevidade das

restauragoes.

Para avaliar a libertacdo de ides destes materiais foram encontrados 4
artigos(18, 19, 22, 23) onde se avaliaram a libertacdo de ides com efeito
remineralizante tais como calcio, fosfato e fluor. Os materiais com biovidro, assim
como os hibridos baseados em RMGIC, evidenciaram superior desempenho
idnico, destacando-se o ACTIVA BioActive™ e os materiais modificados com
biovidro 45S5.

Foram encontrados 3 artigos que avaliavam a integridade marginal e
microinfiltracdo dos materiais (6, 17, 21). Os resultados sugerem que alguns
materiais restauradores bioativos, como o Activa Bioactive™ e resinas
compostas com biovidro fluoretado, sdo capazes de manter uma boa integridade

marginal e reduzir a microinfiltragao.

O desempenho mecanico dos materiais foi ainda avaliado em 5 artigos (16,
20, 21, 23, 36). Os materiais restauradores bioativos avaliados demonstraram
comportamento mecanico compativel com as exigéncias clinicas, em aspetos
como a dureza, resisténcia a compressdo e capacidade de preservar a
integridade dentinaria. Compdsitos experimentais com biovidro e materiais
hibridos como o Activa Bioactive™ mostraram potencial para conjugar

bioatividade e resisténcia funcional.
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2. Liners Cavitarios

Relativamente aos liners cavitarios bioativos foram encontrados 6 artigos que
comparavam os diferentes tipos de liners cavitarios, de forma a perceber quais
tém melhor bioatividade, prote¢cao pulpar e isolamento térmico, propriedades

clinicas e também avaliar a interagao com os materiais restauradores.

Para avaliar a capacidade de isolamento térmico e prote¢ao pulpar foram
encontrados 3 artigos (2, 28, 29) onde se obtiveram resultados que
demonstravam que apesar de liners cavitarios bioativos terem propriedades
remineralizantes e de libertagcdo idnica favoraveis, a sua capacidade de
isolamento térmico ainda é limitada. O Fuji Il LC mostrou o melhor desempenho

neste parametro, mas sem atingir niveis totalmente seguros.

Para avaliar a formagao de dentina reparadora e potencial de regeneracao
pulpar dos liners bioativos foram encontrados 3 artigos (25, 26) (27) que
evidenciaram que os liners cavitarios bioativos tém capacidade de preservar a
vitalidade pulpar e de induzir processos de reparagédo da dentina, seja através
da libertagao de ides, seja por via da formagao de cristais de apatite. Materiais
como o TheraCal LC ®, o Biodentine® e o Activa Bioactive™ mostram-se
promissores no contexto da dentisteria minimamente invasiva, ao favorecerem a
regeneragao dos tecidos dentarios sem necessidade de intervengbes mais

invasivas.

A compatibilidade dos liners com os materiais restauradores e também a
adeséao dentinaria foi avaliada em 4 artigos (2, 26, 28, 29)- Os liners cavitarios
bioativos demonstraram niveis variaveis de compatibilidade com materiais
restauradores, dependendo da sua composicido quimica e das condi¢cbes de
aplicagdo. Materiais como o TheraCal LC ®, o Activa Bioactive™ e o RMGIC
revelaram melhor integragdo adesiva, enquanto outros, como o Dycal® ou o
Biodentine®, exigem maior atengdo quanto ao protocolo clinico para garantir

adesao eficaz.

A aplicabilidade e propriedades clinicas foram avaliadas em artigos(26, 28,
29). A maioria dos liners cavitarios bioativos testados revelou-se facil de aplicar

em contexto clinico, com destaque para os materiais fotopolimerizaveis como o
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TheraCal LC e o Activa Bioactive, que oferecem praticidade e eficiéncia
operatdria. Materiais com tempo de presa mais prolongado, como o Biodentine,

exigem maior controlo clinico.

3. Adesivos Dentarios

Para avaliar a incorporagcao de materiais bioativos nos adesivos dentarios em
comparagao com os adesivos dentarios universais foram encontrados 6 artigos.
Estes artigos comparavam a resisténcia adesiva ao longo do tempo, avaliavam
a reducao de nanoinfiltragao e estabilidade da adesao, a deposi¢ao mineral e

formacéao de apatite bem como a atividade antimicrobiana.

De forma a avaliar entdo a resisténcia adesiva ao longo do tempo foram
encontrados 5 artigos (30, 32-35). A incorporagao de materiais bioativos em
adesivos dentarios mostrou-se promissora para melhorar a resisténcia adesiva
ao longo do tempo, especialmente em substratos desmineralizados. Adesivos
modificados com HAp/Mg?* ou biovidro demonstraram menor degradagao da
interface adesiva, formacado de depdsitos minerais estaveis e reducado da
nanoinfiltracdo. Estas propriedades poderdo contribuir para aumento da
longevidade das restauragcbes adesivas e maior preservacdo da estrutura

dentaria.

A reducado da nanoinfiltragdo e estabilidade da interface adesiva foi avaliada
em 3 artigos (31, 32, 34). A modificacdo de adesivos com particulas bioativas
(SCA, BCA, A-PMBG) como biovidro ou hidroxiapatite com magnésio revelou-se
eficaz na redugao da nanoinfiltragado e na preservagao da integridade da camada
hibrida. Estes materiais parecem o selamento da interface adesiva, quer por
deposicdo mineral quer por inibicdo enzimatica, contribuindo para maior

longevidade das restauragdes adesivas em substratos dentinarios.

Relativamente a deposicdo mineral e formacado de apatite na interface
adesiva foram encontrados 4 artigos que comparavam os diferentes adesivos
com diferentes incorporacdes de particulas bioativas e também os adesivos

convencionais (31, 32, 34, 35). Neste critério de avaliagdo os adesivos dentarios
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modificados com particulas bioativas demonstraram capacidade para induzir
deposicdo mineral na interface adesiva, promovendo a formacado de
hidroxiapatite ou fluorapatite. Esta propriedade confere um caracter reparador a
camada hibrida, potencializando a vedagéao biolégica dos tubulos dentinarios e
a regeneragdao da dentina. A incorporagdo de bioactivos como HAp/Mg?*,
biovidro 45S5 e PAMAM-funcionalizado revelou-se eficaz na indugao desta

mineralizacao funcional.

Para avaliar a atividade antimicrobiana e o impacto sobre o biofiime e psH
foram encontrados 3 artigos (31, 32, 34). Os adesivos dentarios bioativos
demonstraram atividade antibacteriana significativa, associada a libertagao de
ides alcalinizantes, redugao do pH acido local e inibicido da formacgao de biofilme.
Estes efeitos foram particularmente evidentes em adesivos enriquecidos com
HAp/Mg?* e biovidro, que promoveram nao apenas a mineralizagao da interface,
mas também a criacdo de um ambiente hostil a colonizagdo microbiana. Estes
resultados sugerem um potencial terapéutico adicional para a prevengao da carie

secundaria e a manutencéo da integridade adesiva a longo prazo.
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IV. DISCUSSAO

A presente reviséo sistematica resume as evidéncias cientificas de 23 artigos

cientificos, sendo eles estudos in vitro e ensaios clinicos randomizados.

Desta forma, foram identificados e sintetizados os resultados destes estudos,
com o objetivo de saber quais materiais bioativos tém melhores aplicacdes e
propriedades clinicas, bem como aqueles que tém melhor potencial para serem

utilizados no futuro.

Varios materiais bioativos, de entre os quais materiais restauradores, liners
cavitarios e adesivos, iondmero de vidro modificado com resina (Fuji Il LC®,
Vitrebond™), o ACTIVA Bioactive™, o Theracal LC®, Biodentine®, e também
adesivos modificados por particulas bioativas (SCA, BCA, A-PMBG)
demonstraram excelentes aplicagcdes clinicas e potencial de desenvolvimento

para o futuro.

4.1. Materiais Restauradores

4.1.1. Capacidade de remineralizagao

A capacidade de remineralizagdo dos materiais restauradores bioativos
constitui uma das suas principais vantagens em contextos de carie profunda e
terapias minimamente invasivas. Esta propriedade relaciona-se com a libertagao
controlada de ides com potencial remineralizante, como calcio, fosfato e fluor,
capazes de promover a reformacéo parcial da matriz dentinaria e o reforgco da

interface material-dente. (20)

Num estudo in vitro de Kuru et al. (2024), comparou-se a bioatividade de
dois materiais restauradores utilizados sobre dentina artificialmente
desmineralizada: o Biodentine™ (Septodont), um cimento de silicato de calcio, e
o Fuji IX (GC), um cimento de iondmero de vidro de alta viscosidade. Os autores
observaram que o Biodentine™ apresentou uma razao calcio/fésforo

significativamente mais elevada do que o Fuji IX, bem como uma morfologia mais
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favoravel a formacéo de apatite, evidenciada por microscopia eletrénica. Esta
maior capacidade de remineralizacao foi ainda acompanhada pela oclusdo dos
tubulos dentinarios e formagao de uma camada rica em cristais de hidroxiapatite,

indicando um elevado potencial selador e terapéutico.?*

De forma semelhante, Al-Wakeel et al. (2024) investigaram o
desempenho do Activa Bioactive™ (Pulpdent) (resina composta bioativa hibrida
com ionémero de vidro) e do Equia Forte Fil™, GC (cimento de ionomero de
vidro de alta resisténcia) em dentes tratados com escavagédo quimico-mecanica
com Papacarie (gel quimico usado para a remog¢ao seletiva de dentina cariada).
O grupo restaurado com Activa demonstrou valores superiores de microdureza
e maior intensidade de picos de fosfato (PO,*7) na espectroscopia Raman,
sugerindo uma maior deposi¢cao de minerais na zona adjacente a restauragéo. A
analise por EDX confirmou ainda uma maior concentragao de silica e aluminio
na interface, o que podera contribuir para a estabilizacdo quimica da estrutura

dentindria envolvente.(@3

Complementarmente, Bacino et al. (2019) investigaram a integragcédo do
processo de mineralizagdo biomimética PILP numa abordagem restauradora
com cimento de iondmero de vidro modificado por resina (BioCem - NuSmile). O
estudo explorou a adigdo de poliacido aspartico (pAsp), quer diretamente no
cimento, quer aplicado topicamente na dentina antes da restauragdo. Os
resultados revelaram que a aplicacdo topica de pAsp promoveu uma
remineralizacao intrafibrilar funcional da dentina desmineralizada, com melhoria
significativa das propriedades mecanicas, como a dureza € o modulo de
elasticidade. A analise por nanoindentagdo e microscopia eletronica (SEM)
demonstrou formacéo de cristais de hidroxiapatite ao longo da matriz colagénica,
reforcando a estrutura dentinaria e a interface dentina-cimento. Estes achados
sugerem que a incorporagao de estratégias biomiméticas baseadas em
polimeros funcionalizados pode potenciar a acdo remineralizante de materiais

restauradores convencionais. (1%

Em conjunto, estes estudos demonstram que os materiais restauradores
bioativos como o Biodentine™ e o Activa Bioactive™ sao eficazes na promogéo

da remineralizagdo dentinaria, através da libertacdo de ides com funcao
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mineralizante, da formacgcdo de cristais de apatite e da estabilizacdo da
microestrutura dentinaria. Estas caracteristicas tornam-nos particularmente
indicados para abordagens conservadoras, nas quais a preservagao da estrutura

dentaria é prioritaria. (15 20. 23, 24)

4.1.2. Libertacao de ides

A libertacdo controlada de ides bioativos constitui um dos mecanismos
fundamentais através dos quais os materiais restauradores bioativos exercem a
sua agao terapéutica. Esta propriedade esta diretamente relacionada com a
capacidade de remineralizacdo, neutralizacdo do pH acido e potencial
antibacteriano da interface restauradora. I6es como calcio (Ca?**), fosfato
(PO,*), fluor (F7), estroncio (Sr**) e silica (Si**) tém sido consistentemente
identificados como agentes ativos no reforco da dentina e no controlo da

progressao da carie.('®)

O estudo de Al-Wakeel et al. (2024) verificou que a resina composta Activa
Bioactive™ ( Pulpdent) foi capaz de libertar ides como calcio, aluminio e silica
para o substrato dentinario. Esta libertagao contribuiu para o aumento da dureza
da dentina subjacente e para a presenca de picos de fosfato identificados por
espectroscopia Raman, sugerindo interagao quimica ativa com o tecido dentario

e potencial remineralizador prolongado. %3

A adicao de biovidro a materiais restauradores tem sido amplamente estudada
como forma de potenciar esta libertacao idnica. Kim et al. (2021) testaram a
incorporagao de diferentes percentagens de biovidro (5%, 10% e 20%) num
cimento de iondmero de vidro e observaram que a libertagcdo de ides calcio e
fosfato aumentava proporcionalmente com a concentragdo de biovidro. Além
disso, houve evidéncia de formacao de fluorapatite e de obliteragdo dos tubulos

dentindrios.(19)

Resultados semelhantes foram obtidos por Diniz et al. (2023), que integraram
biovidro 45S5 e fosfato de nidbio (NbOPO4) em cimentos de iondmero de vidro
modificados por resina. Ambos os aditivos promoveram um aumento significativo

da libertacdo de ides calcio e fluor, com elevacdo do pH em ambiente acido,
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resultando numa melhoria da microdureza da dentina adjacente. Estes dados
sugerem um efeito protetor contra desmineralizacdo acida e um potencial

antibacteriano indireto. (2

O artigo de Porenczuk et al. (2019), comparou a libertagao de ides fluor a
partir de trés materiais restauradores: um GIC convencional, o ACT/VA BioActive
(RMGIC com biovidro) e uma resina composta nanohibrida. Os resultados
revelaram que, embora o GIC tenha libertado a maior quantidade de fluor (até
54,1 ppm), o ACTIVA registou libertagdes elevadas nas primeiras 48 horas (até
15,5 ppm), mantendo valores estaveis nos dias seguintes. Em contraste, o
compaosito nanohibrido libertou quantidades residuais de fluor, ndo compativeis

com um efeito remineralizante clinicamente relevante. (Figura 2)

Este estudo reforca que a estrutura porosa e a presenca de biovidro no
ACTIVA permitem uma libertagao inicial intensa, seguida de estabilizag&o, o que
€ compativel com o conceito de bioatividade controlada. Apesar de libertar
menos flior do que os GICs convencionais, o ACTIVA apresentou maior
estabilidade dimensional e resisténcia mecanica, caracteristicas essenciais para

a sua aplicacao clinica em cavidades de stress funcional.(18)

4.1.3. Integridade marginal e microinfiltracéo

A integridade marginal dos materiais restauradores representa um dos
principais fatores que influenciam a longevidade clinica das restaurag¢des, sendo
determinante na prevencao de infiltragbes marginais, recorréncia de caries e

sensibilidade pds-operatéria.

O estudo de Neves et al. (2022) utilizou um modelo in vitro com isétopos
radioativos para avaliar a microinfiltragdo de uma resina bioativa (Surefil One™,
Dentsply-Sirona) em restauracdes de Classe V, comparando-a com uma resina
composta nanohibrida convencional (Ceram X Spectra™ ST HV, Dentsply
Sirona). Os resultados revelaram uma taxa significativamente superior de
microinfiltragdo na resina bioativa, sugerindo uma menor eficacia no selamento
marginal. Apesar das suas propriedades bioativas e de auto-adesividade, o

Surefill One™ apresentou maior contracdo de polimerizagdo, o que podera
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comprometer a sua adaptagao marginal e favorecer a formagéo de microfendas

entre o material restaurador e a estrutura dentaria.?"

Um contributo importante foi trazido por Mohn et al. (2024), que
investigaram a integridade marginal de compdsitos experimentais com vidro
bioativo 45S5 (C-20) e vidro bioativo fluoretado de baixo teor de sddio (F-20),
tendo sido comparados com o Filtek Supreme XTE, 3M-Solventum (grupo de
controlo). Os compositos foram aplicados com ou sem adesivo em cavidades
classe Il e sujeitos a envelhecimento artificial com termociclagem e imersao em
saliva artificial. Foram realizados 10 mil ciclos em saliva artificial e apds a
termociclagem foram armazenados por mais 8 semanas em saliva artificial a 37°.
Os resultados mostraram que, quando usados com adesivo, ambos o0s
compoésitos bioativos apresentaram maior percentagem de margens continuas
do que o compdsito convencional (Filtek Supreme XTE, 3M - Solventum) apds o
envelhecimento. Em particular, o grupo F-20 com adesivo mostrou uma melhoria
estatisticamente significativa da continuidade marginal entre o segundo e o
terceiro momento de avaliagdo, sugerindo uma possivel capacidade de re-

selagem espontanea atribuida a formagao de apatite.

A formacéo de fluorapatite pela libertagao controlada de ides (Ca?*, PO,*",
F~) foi apontada como o mecanismo responsavel por essa re-selagem, tendo
sido observada sobretudo em margens localizadas em dentina — regiao

particularmente suscetivel a degradagdo adesiva. ©

Outro estudo, conduzido por Leon-Pineda e Donly (2019), avaliou in vitro
a capacidade de dois compésitos restauradores - Z700™ (3M-Solventum) e
Tetric EvoCeram® Bulk Fill (Ivoclar Vivadent) — em inibir a desmineralizagdo das
estruturas dentarias adjacentes as margens da restauragdo. As preparagdes
classe V permitiram comparar os efeitos em esmalte e dentina, e as amostras
foram submersas numa solugdo de acido acético durante quatro dias. Os
resultados revelaram que o Tetric EvoCeram Bulk Fill, contendo fluor e particulas
bioativas, apresentou significativamente menor area de desmineralizagcéo
marginal, tanto em esmalte como em dentina, quando comparado com o
composito convencional. Além disso, observou-se a presenca de zonas de

inibicdo da desmineralizagdo em 45% das amostras em esmalte e 40% em
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dentina restauradas com Tetric EvoCeram — fenomeno ausente no grupo Z700.
(17)

Assim, pode concluir-se que os materiais restauradores bioativos,
especialmente quando combinados com sistemas adesivos eficazes, tém o
potencial de melhorar a integridade marginal e, em alguns casos, até de reparar

lacunas marginais iniciais por meio da precipitagdo mineral ativa.

4.1.4 Desempenho mecanico

Num estudo recente, Al-Wakeel et al. (2024) avaliaram o comportamento
de dois materiais restauradores— um cimento de iondmero de vidro hibrido (Equia
Forte®, GC) e um material bioativo a base de resina (Activa BioActive®,
Pulpdent). Os testes de microdureza Vickers demonstraram que o material
bioativo proporcionou valores significativamente superiores, tanto em dentina sa
como em dentina afetada pela carie, quando comparado com o iondmero hibrido.
A maior dureza na interface material/dente no grupo bioativo sugere uma maior
capacidade de remineralizagao e reforgo da estrutura dentinaria, atribuida a
libertacdo de ides como calcio, fosforo e fluoreto, bem como a presenca de silica
na matriz do material. Complementarmente, a analise elementar por disperséo
de energia de raios-X (EDX) revelou niveis significativamente superiores de
silica e aluminio na interface dos espécimes restaurados com o material bioativo,
0 que pode estar relacionado com a maior microdureza observada. A silica, em
particular, desempenha um papel essencial na bioatividade, promovendo a
formacgéao de hidroxiapatite e aumentando a resisténcia a abrasdo. %3

Num estudo de Par et al. (2021) demonstra que resinas compostas
experimentais contendo vidro bioativo foram eficazes na prote¢cdo da dentina
contra a desmineralizagdo induzida por acido latico (CsHeO3). Em especial, a
incorporacgao de 10 a 20% de vidro bioativo na matriz resinosa permitiu preservar
a microdureza dentinaria por mais tempo comparativamente a materiais
comerciais convencionais. Este efeito protetor é atribuido a libertagcdo de ides
remineralizantes, a elevacao do pH local e a formag¢ao de uma camada de apatite

na superficie do material. (?%)
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Ja um estudo de Neves et al. (2022) investigou o comportamento
mecanico e bioativo de trés materiais restauradores com propriedades bioativas:
Activa BioActive®, um giébmero (Beautifil 1I°, Shofu) e um ionémero de vidro
convencional (Fuji IX GP, GC). Através de ensaios de microdureza, difragao de
raios X (XRD) e microscopia eletrénica de varrimento (SEM), os autores
avaliaram a resposta dos materiais apds 30 dias de imersdo em solugao de

fosfato simulando o ambiente oral. ")

Os resultados de microdureza Vickers indicaram que o gidmero Beautifil
Il apresentou os valores mais elevados tanto no estado inicial como apés
imersdo, sugerindo uma superior resisténcia mecanica. O Activa BioActive®,
embora tenha apresentado valores inferiores ao gidmero, demonstrou uma
estabilidade mecanica significativa ao longo do tempo, sem perdas relevantes
de dureza, o que reforga o seu desempenho clinico consistente. Ja o Fuji IX GP®
apresentou os valores de dureza mais baixos, o que limita a sua indicagao para

zonas de maior carga mastigatéria. 21

Num ensaio clinico randomizado de Bhadra D. et al. (2019), foi
comparado o desempenho do compdsito Activa™ Bioactive com uma resina
composta nanohibrida convencional na restauracdo de lesdes classe Il em
molares. Apds um ano de acompanhamento, nao foram encontradas diferencas
estatisticamente significativas entre os dois materiais quanto a retencao,
adaptagdo marginal, descoloragdo marginal, forma anatomica, textura

superficial, sensibilidade pds-operatéria ou ocorréncia de carie secundaria. (19

Estes resultados demonstram que, clinicamente, o Activa™ apresenta
desempenho comparavel ao compdsito nanohibrido, considerado o padrdo de
referéncia atual para restauracdes posteriores devido a sua elevada resisténcia

a compressio e desgaste.(16)

De forma semelhante, Essa et al. (2022) realizaram um estudo clinico
comparativo com duragcdo de um ano, avaliando o desempenho do compadsito
Activa™ Bioactive e da resina composta nanohibrida Tetric EvoCeram™ em
restauracdes classe V de lesdes cervicais ndo cariosas. Os resultados, avaliados
segundo os critérios modificados da USPHS (sistema de avaliagao clinica

desenvolvido pelo Servico de Saude Publica dos EUA para avaliar o
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desempenho de restauragbes ao longo do tempo), mostraram ndo haver
diferencas estatisticamente significativas entre os dois materiais em parametros
como retencdo, adaptagdo marginal, descoloragao, textura superficial, forma
anatémica, carie secundaria e sensibilidade pds-operatéria. Importa destacar
que, apesar da auséncia de superioridade estatistica, o Activa™ demonstrou
zero casos de sensibilidade pos-operatoéria ao longo de 12 meses, ao contrario
do grupo controlo, que registou dois casos. Estes dados reforcam a evidéncia de
que materiais bioativos como o Activa™, além de apresentarem propriedades
fisico-mecanicas satisfatérias, podem oferecer vantagens adicionais em termos
de conforto pdés-operatério e estabilidade clinica, mesmo em contextos de

elevado desafio adesivo como as restauragdes cervicais. (3¢)

Um contributo relevante para a avaliagdo do desempenho mecéanico dos
materiais restauradores bioativos vem do estudo clinico de Banon et al. (2024),
que comparou o compdsito bioativo ACTIVA BioACTIVE™ com o compbémero
Dyract® eXtra (Dentsply-Sirona) em restauragdes classe Il em dentes deciduos,
ao longo de 24 meses. Os resultados indicaram que ambos os materiais
apresentaram elevada taxa de sucesso clinico e radiografico, sem diferengas
estatisticamente significativas quanto a fratura da restauragao, forma anatémica
ou ocorréncia de carie secundaria. Apesar do ACT/IVA ter demonstrado melhor
correspondéncia de cor e tempo de aplicagdo significativamente mais curto,
verificou-se maior descoloragdo marginal, o que podera estar associado ao seu
comportamento fisico a longo prazo. No entanto, a sua capacidade de aplicagéo
em incrementos unicos de 4—5 mm e a sua composicao tripla de cura permitem
concluir que o ACTIVA oferece um desempenho mecanico adequado, sobretudo

em contextos clinicos que requerem rapidez e simplicidade operatoria (Figura 3)
(1)

4.2. Liners Cavitarios

4.2.1. Isolamento térmico e protecao pulpar

O isolamento térmico e a proteg¢ao da polpa dentaria sdo fungdes primordiais
dos liners cavitarios, especialmente em restauracdes profundas. Em situagdes

clinicas onde a espessura remanescente de dentina é reduzida, a transmissao
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de calor provocada pela fotopolimerizagao de materiais restauradores pode levar
a alteragbes inflamatdrias irreversiveis na polpa, justificando a necessidade de

uma barreira protetora.

No estudo de Munhoz et al. (2024), foi avaliado o impacto de diferentes
materiais de protegdo pulpar — incluindo Dycal ® (Dentsply Sirona), TheraCal LC
®(Bisco), Activa BioActive™ ( Pulpdent) e Fuji Il LC®(GC) — sobre a temperatura
intrapulpar durante a fotopolimerizacdo. Nenhum dos materiais testados foi
capaz de evitar um aumento de temperatura superior ao limiar critico de 5,5 °C.
Ainda assim, os autores destacaram que o uso de liners contribuiu para reduzir
parcialmente a transferéncia de calor, em comparagdo com a auséncia de
qualquer material intermediario. O Fuji Il LC e o Activa foram os que
apresentaram menor variagao térmica, sugerindo melhor desempenho isolante

dentro dos limites avaliados (Figura 4).2)

Por outro lado, Tohidkhah et al. (2022), ao investigarem a resisténcia adesiva
de materiais como TheraCal, Biodentine, Activa e Dycal, também destacaram a
importancia da estabilidade dimensional e integridade coesiva dos liners como
fator crucial para a prote¢do da estrutura pulpar a longo prazo. O TheraCal
apresentou os melhores valores enquanto o Biodentine apresentou a menor
coesdo. Liners com comportamento mecanico mais consistente tendem a
oferecer ndo sO suporte adesivo adequado, como também barreiras mais
estaveis a conducao térmica e microinfiltragdo marginal — fatores diretamente
implicados na protecao da vitalidade pulpar. Além disso, o estudo destacou que
liners com menor coesao podem favorecer a infiltracdo de fluidos e o aumento

da condutividade térmica, comprometendo a sua eficacia protetora. (28

Adicionalmente, Ahmed et al. (2024), avaliaram a performance de
restauracdes em dentes posteriores com resina composta realizadas apos
escavacao seletiva e aplicacao de liners bioactivos — Activa Bioactive e Riva
Light Cure (SDS). Ambos os grupos demonstraram preservagao da vitalidade
pulpar, auséncia de sensibilidade pds-operatoria e elevada estabilidade clinica,
confirmando que os liners utilizados oferecem protegdao bioldgica e fisica

adequada em situagdes clinicas de risco.(?9)
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4.2.2. Regeneragao pulpar

A regeneracgao pulpar constitui um dos principais objetivos terapéuticos em
tratamentos conservadores de lesbes cariosas profundas, sendo fundamental
que os liners cavitarios apresentem propriedades capazes de estimular a

resposta reparadora da polpa dentaria.

No estudo de Daneshpoor & Pishevar (2020), foi investigada a bioatividade
de diferentes materiais a base de silicato de célcio — nomeadamente TheraCal
LC ™ Biodentine™ e um cimento de fosfato de calcio amorfo (CPP-ACP) - GC
Tooth Mousse®, com foco na capacidade de promover deposicdo mineral e
interacdo com a dentina desmineralizada, como base para processos de
regeneragado pulpar. Através de espectroscopia de infravermelho com
transformada de Fourier (FTIR) e microscopia electronica de varrimento (SEM)
associada a dispersao de energia (EDS), os autores analisaram a formagao de
cristais de apatite apds imersdo dos materiais em fluido artificial (PBS) durante
28 dias. (¢)

Os resultados mostraram que tanto o Biodentine™ como o TheraCal LC
promoveram a formagao de estruturas ricas em calcio na interface com a dentina,
compativeis com hidroxiapatite. No caso do Biodentine™, observou-se uma
cobertura continua de cristais esféricos, indicando uma forte atividade
mineralizante e sugerindo que o material pode criar um microambiente propicio
a diferenciacao de células da polpa, facilitando assim a deposicao de dentina
reparadora. Embora o TheraCal LC também tenha demonstrado formacao de
cristais, esta foi menos homogénea, provavelmente devido a sua matriz
resinosa, que limita a libertagao iénica e a difusdo dos componentes bioativos.
Este estudo fornece evidéncia laboratorial de que os materiais bioativos,
especialmente o Biodentine™, apresentam uma atividade remineralizante

significativa, crucial para os processos de regeneragao pulpar. (2

O artigo de Schwendicke F et. Al. (2019) avaliou ainda o Biodentine (BIO),
ProRoot MTA (MTA) e o Riva LC (GIC) quanto a sua capacidade de
remineralizar lesoes artificiais de carie em dentina evidenciando que todos
0s materiais promoveram ganhos de mineralizagdo, mas apenas BIO e MTA
aumentaram a microdureza em todos os tipos de lesdo. GIC aumentou o
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conteudo mineral, mas sem ganhos significativos de microdureza. O Biodentine
e o MTA mostraram melhor desempenho na recuperacdo da dureza e

mineralizagdo da dentina. (?°)

Complementarmente, o artigo de Abbassy MA et al. (2021) avaliou uma
pasta de vidro bioativo (bioMinF) utilizada com liner e posterior restauragéao
com Tetric N-Ceram® (Ivoclar Vivadent). BioMinF® (BioMin) promoveu
remineralizagéo significativa do esmalte e da dentina desmineralizados (p <
0,05). A resisténcia de unido foi mantida apos o tratamento com BioMinF®.
A expressao de nanoinfiltragdo foi menor nos grupos tratados com BioMinF®
em comparagao com os outros grupos. BioMinF® também reduziu a pressdo
pulpar simulada, melhorando a estabilidade da interface adesiva.?")

4.2.3. Compatibilidade com materiais restauradores

A compatibilidade entre os materiais restauradores e os liners cavitarios € um
fator essencial para o sucesso clinico das restauragdes dentarias, especialmente
em cavidades profundas, onde a adesao e a resisténcia mecanica da interface

influenciam diretamente na longevidade da restauragao.

No estudo de Tohidkhah et al. (2022), avaliou-se a resisténcia adesiva ao
cisalhamento ( SBS)entre diversos liners bioativos ( Theracal ®- Pulpdent,
Biodentine ®-Septodont, Dycal ®- Dentsply, Activa Bioactive™-Pulpdent, Lime-
Lite™- Pulpdent, Fuji Il LC ®- GC) uma resina composta (Filtek™ Z350 XT, 3M -
Solventum), demonstrando que o tipo de liner influencia significativamente esta
adesdo. TheraCal e o cimento de ionbmero de vidro modificado por resina
(RMGIC) apresentaram os melhores resultados em termos de resisténcia
adesiva ao compadsito, sendo significativamente superiores ao Biodentine e ao
Dycal, que registaram os valores mais baixos. Esta variagao pode ser explicada
pela composicdo quimica dos materiais: TheraCal LC, por ser um material
fotopolimerizavel com mondmeros de metacrilato, oferece uma melhor

integracdo quimica com os adesivos e compdsitos a base de resina (Figura 5).
(28)

Resultados semelhantes foram encontrados por Munhoz et al. (2022), que

observaram melhor adesao entre o TheraCal LC e compdsitos do que entre estes
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e 0 Biodentine. Este ultimo, apesar da sua bioatividade superior, apresentou
menor compatibilidade adesiva quando o compdsito era aplicado apdés o tempo
inicial de presa (12 minutos). A menor resisténcia adesiva é atribuida a natureza
hidrofilica e a solubilidade do Biodentine, bem como a sua estrutura porosa e
nao resinosa, que dificulta a interagcdo eficaz com materiais restauradores

baseados em resina.®

O ensaio clinico de Ahmed et al. (2024) reforca a importancia da
compatibilidade funcional entre liners e resinas compostas. Apds trés anos de
seguimento clinico, restauragdes realizadas com Activa Bioactive Base/Liner e
Riva Light Cure apresentaram elevada estabilidade, auséncia de falhas
marginais e preservagao da vitalidade pulpar, sugerindo uma boa integragcéo
entre o liner e o material restaurador nanohibrido (Filtek 2350 XT, 3M -

Solventum). 39

Em sintese, a compatibilidade entre liners e materiais restauradores depende
de multiplos fatores, incluindo composicdo quimica, adesividade, tempo de
presa, solubilidade e interagdo com adesivos. Enquanto materiais como
TheraCal LC e RMGIC se revelam mais compativeis com compdsitos a base de
resina, o uso de materiais como o Biodentine requer protocolos especificos para
garantir uma adesao eficaz tais como esperar pelo menos 12 minutos apos a
mistura para que o Biodentine atinja a sua presa inicial, tal como recomendado
pelo fabricante e também evitar forcas de polimerizagcdo excessivas nos
primeiros minutos pois a contracdo de polimerizacdo do compdsito pode

comprometer a interface se o Biodentine ainda néo tiver resisténcia suficiente.(?%)

4.2.4. Aplicabilidade clinica

A escolha do liner cavitario ideal, particularmente em situacdes de lesdes
profundas, desempenha um papel crucial na preservacao da vitalidade pulpar e
no sucesso clinico das restauragdes. A aplicabilidade clinica dos materiais de
revestimento deve considerar ndo apenas as suas propriedades fisico-quimicas,

mas também o seu desempenho a longo prazo em contexto intraoral.
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Ahmed et al. (2024) avaliaram o desempenho do Activa Bioactive e o Riva
Light Cure. Ambos os materiais demonstraram desempenho clinico satisfatério
em termos estéticos, funcionais e bioldgicos, com taxas de sucesso de 100% ao
fim dos trés anos. Este estudo reforga a viabilidade clinica destes materiais
enquanto liners em restauragdes em resina composta, sugerindo que a sua
libertagdo de ides contribui para a manutengdo da integridade dentaria e

prevencéo de recidiva de carie. (%°)

No mesmo sentido, Tohidkhah et al. (2022) conduziram um estudo in vitro para
avaliar a resisténcia adesiva ao cisalhamento (shear bond strength - SBS) entre
diferentes liners e resina composta, demonstrando que materiais como o
TheraCal LC e o RMGIC apresentaram resisténcia significativamente superior
quando comparados ao Dycal e ao Biodentine. Esta evidéncia sugere que, em
ambiente clinico, estes materiais podem proporcionar melhor integracao entre o
substrato dentinario e a restauracao, refletindo-se em maior durabilidade das

restauracoes. (28)

Por outro lado, Daneshpoor e Pishevar (2020) exploraram a capacidade de
remineralizagdo biomimética de diferentes cimentos bioativos — Biodentine®,
Theracal LC® e CPP-ACP ( GC Tooth Mousse®- GC) em dentina
desmineralizada. Embora o estudo tenha sido em ambiente laboratorial, os seus
resultados fornecem importantes implicagbes clinicas. Apds sete dias de
contacto direto entre os materiais e a dentina, observou-se a formagéo de apatite
na superficie dos espécimes, o que demonstra a capacidade destes materiais de
estimular a deposicdo de cristais de fosfato de calcio nas regides afetadas.
Apesar de nao existir diferenga estatisticamente significativa entre os grupos na
dentina remineralizada, o Biodentine™ evidenciou maior bioatividade global,

com uma deposi¢gao mais espessa e homogénea. (%)

Complementarmente, o estudo de S. A. A. de Freitas, P. et al. (2022) analisou
o comportamento de pastas experimentais contendo vidros bioativos de
niobofosfato (NbG) e 45S5 no tratamento da hipersensibilidade dentinaria,
oferecendo evidéncias relevantes para a sua aplicagao potencial como liners
cavitarios. Os resultados revelaram que ambas as formulagdes foram eficazes
na reducdo da permeabilidade dentinaria e na obliteracdo dos tubulos
dentinarios, com formacéao de precipitados ricos em calcio e fésforo compativeis
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com hidroxiapatite. O vidro NbG, em particular, demonstrou maior estabilidade

quimica ao longo do tempo, proporcionando uma obliteragdo mais duradoura.®”)

4.3. Adesivos Dentarios

4.3.1. Resisténcia Adesiva

A resisténcia adesiva entre adesivos dentarios e substratos dentinarios
representa um dos pilares fundamentais para o sucesso clinico das restauracdes
adesivas, estando fortemente relacionada a longevidade da interface adesiva e

a prevencao de microinfiltragdes e falhas restauradoras.

No estudo de Rao et al. (2023), avaliou-se a eficacia da incorporagao de
nanoparticulas de vidro bioativo mesoporoso que é um tipo de vidro bioativo
fabricado com estrutura porosa nanométrica altamente ordenada, geralmente
obtido por método sol-gel tratadas com dendrimeros de poliamidoamina
(PAMAM) num adesivo universal comercial (Prime & Bond Universal®- Dentsply
Sirona) aplicado a dentina afetada por céarie induzida artificialmente. Os
resultados demonstraram que a adicdo de 0,2% destas nanoparticulas
aumentou significativamente a resisténcia adesiva a microtragdo (W TBS) apos 6
meses de armazenamento em fluido salivar simulado. Esta melhoria foi atribuida
a capacidade remineralizante das nanoparticulas, que promoveram a deposi¢cao
intrafibrilar de cristais e reforgaram mecanicamente a matriz de colagénio

desmineralizada (Figura 7). 3%

Por outro lado, Mousavinasab et al. (2023) exploraram a incorporagao de
diferentes concentragdes de vidro bioativo (BAG) num adesivo experimental e o
seu efeito na resisténcia adesiva ao microcisalhamento (u-SBS). Os resultados
indicaram que a adicéo de até 2% de BAG nao comprometeu significativamente
a resisténcia adesiva em nenhuma das condi¢des testadas. Curiosamente,
mesmo em dentes desmineralizados, os adesivos modificados apresentaram

desempenho semelhante ao do adesivo comercial de controlo (Adper Single
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Bond, 3M - Solventum), o que evidencia a estabilidade mecanica dos sistemas

adesivos bioativos mesmo apoés desafios térmicos e estruturais simulados.(®3)

De forma complementar, Li et al. (2019) testaram um adesivo experimental
contendo um mondmero antibacteriano (DMAHDM) associado a nanoparticulas
de fosfato de calcio amorfo (NACP), submetendo os espécimes a imersédo em
saliva artificial durante 6 meses O grupo com 20% de NACP demonstrou
preservagao da resisténcia adesiva a microtragao (uTBS) a dentina ao longo do
tempo, sem perdas estatisticamente significativas, ao contrario do grupo controlo
que apresentou uma redugao de 25% na resisténcia adesiva. Este efeito foi
atribuido a libertagdo sustentada de ides calcio e fosfato, que favoreceu a
remineralizagdo do substrato dentinario e a agdo antimicrobiana duradoura do
DMAHDM, que podera ter prevenido a degradagdo enzimatica da camada
hibrida.(30)

Rifane et al. (2023) investigaram o efeito da incorporacéo de diferentes vidros
bioativos (45S5 e Sr-45S5), silanizados ou ndo, num adesivo universal
experimental, avaliando a sua influéncia na resisténcia adesiva a dentina (WUTBS),
grau de conversdo, nanoinfiltracdo e capacidade de remineralizagdo. Os
resultados demonstraram que os adesivos contendo biovidro silanizado com
calcio (Sil-45S5) apresentaram aumento significativo da resisténcia de unido
apos 6 meses de envelhecimento, associado a uma menor nanoinfiltragéo e
maior depdsito de hidroxiapatite na interface. Em contraste, os adesivos com
biovidro de estréncio silanizado (Sil-Sr-45S5) revelaram pior desempenho
adesivo e maior degradacao do colagénio dentinario, provavelmente devido a
interferéncia dos idbes Sr** na organizagao cristalina da camada hibrida. Estes
dados sugerem que a silanizagdo de vidro bioativo, quando corretamente
formulada, pode melhorar a estabilidade e durabilidade da ades&o dentinaria,
desde que ndo comprometa a libertacdo idnica essencial a bioatividade do

material. 3%

De forma complementar, Daood & Fawzy (2023) desenvolveram um adesivo
dentario experimental com cristais de hidroxiapatite sintética dopados com
magnésio (HAp/Mg?*), com o objetivo de melhorar a estabilidade da uniao resina-

dentina. Apds 12 meses de imers&o em saliva artificial,os adesivos com 0,5% de
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HAp/Mg?* apresentaram valores significativamente superiores de resisténcia
adesiva a microtragcao, sem perdas estatisticamente relevantes em relagao aos
valores iniciais. Esta estabilidade foi atribuida a formacdo de uma camada
hibrida uniforme, sem expressao de nanoinfiltracdo, e a deposic¢ao intrafibrilar de
cristais de hidroxiapatite dentro das fibras de colagénio, conforme demonstrado
por imagens de TEM e analise Raman. Além disso, o adesivo demonstrou
propriedades antibiofiime e aumento da rigidez interfacial, sugerindo que a
incorporagdo controlada de HAp/Mg** pode simultaneamente promover
remineralizagdo, protecdo contra degradagdo enzimatica e manutencédo da

resisténcia adesiva ao longo do tempo. 2

4.3.2. Nanoinfiltragcao e estabilidade da interface

A durabilidade da unido adesiva entre resina e dentina é altamente dependente
da integridade e qualidade da camada hibrida. A nanoinfiltragdo, caracterizada
pela penetragdo de fluidos ou particulas nanométricas ao longo da interface
adesiva, é frequentemente observada em interfaces desprotegidas ou
degradadas, sendo um marcador precoce da deterioragdo da unido adesiva. Foi
descoberta por Sano et al em 1995.

O estudo de Daood e Fawzy (2023) demonstrou que a adicdo de 0,5% de
cristais de hidroxiapatite com magnésio promoveu a formagdo de uma camada
hibrida homogénea e sem sinais de nanoinfiltracdo apdés 12 meses de imerséo
em saliva artificial. Observagdes por microscopia eletronica (SEM e TEM)
revelaram depositos densos de cristais de hidroxiapatite ao longo da interface, o
que se traduziu numa maior resisténcia mecanica e integridade da interface.
Estes resultados apontam para uma potencial capacidade deste adesivo
modificado em estabilizar a interface resina-dentina a longo prazo, minimizando

o risco de falhas adesivas. 2

Por outro lado, Rao et al. (2023) verificaram que, apds 6 meses, houve uma
redugdo significativa na infiltragdo e maior remineralizagdo da dentina

artificialmente afetada por carie. A presenca das nanoparticulas facilitou a
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deposicgéo intrafibrilar de minerais, reforcando a matriz de colagénio e conferindo

maior resisténcia a degradacao hidrolitica da interface adesiva.(®%

O estudo de Kim et al. (2021) também demonstrou que um adesivo contendo
vidro bioativo (BAG) levou a reducéo de 50% do fluxo de fluido dentinario apés
duas semanas de contacto indireto com dentina desmineralizada. As analises
por espectroscopia Raman e microscopia eletronica (FE-SEM) confirmaram a
formacéo de cristais de hidroxiapatite e a oclusao parcial dos tubulos dentinarios,

evidenciando a estabilizag&o da interface. @1

Desta forma, os adesivos modificados com componentes bioativos como
HAp/Mg?*, biovidros silanizados ou combinados com PAMAM demonstram uma
capacidade promissora de reduzir a nanoinfiltracdo e melhorar a estabilidade da
interface resina-dentina. Esta evidéncia apoia a incorporagdo destes agentes
nos sistemas adesivos como estratégia eficaz para prolongar a longevidade

clinica das restauragdes dentarias.®': 32

4.3.3. Deposicao mineral e formacgao de apatite

No estudo de Daood & Fawzy (2023), a incorporacéo de 0,5% de cristais de
hidroxiapatite dopados com magnésio (HAp/Mg?*) num adesivo universal. Os
cristais sintéticos de hidroxiapatite dopada com magnésio (HAp/Mg?*) foram
preparados por método de precipitagdo quimica e depois incorporados
diretamente na fase solvente do adesivo, numa concentracido de 0,5% em peso.
Resultou na formag&o de uma camada hibrida continua, com depdsitos minerais
visiveis dentro da matriz colagénica apds 12 meses de imersao em saliva
artificial. A formagao de apatite foi confirmada por espectroscopia Raman e
microscopia electronica de transmissdao (TEM), com cristais orientados
intrafibrilarmente ao longo das fibras colagénicas, demonstrando um processo

de remineralizagdo biomimética com elevada integragao estrutural. (32)

De forma semelhante, Rifane et al. (2023) relataram a formacédo de
hidroxiapatite ao longo da interface adesiva apds a incorporagao de biovidro
4585 silanizado em um adesivo experimental. Apds 6 meses de envelhecimento,

observou-se uma mineralizag&do progressiva na interface, acompanhada por um
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aumento da resisténcia de unido e reducdo significativa da nanoinfiltragdo. A
presenca de bandas de fosfato (PO,*") na espectroscopia FTIR e micro-Raman,
associadas a deposicao de calcio detectada por EDS, confirmou a atividade

mineralizante sustentada promovida pelo biovidro. %

No estudo de Rao et al. (2023), observou-se uma deposi¢ao intrafibrilar de
cristais de apatite na dentina afetada por carie ao fim de seis meses. A
modificagdo PAMAM facilitou a nucleagdo mineral dentro da matriz colagénica,
promovendo ndo sO a regeneracdo da camada hibrida, mas também a
estabilizagdo quimica da interface, como confirmado por microscopia confocal e

microdureza dentindria aumentada. 34

Finalmente, Kim et al. (2021) demonstraram, num estudo de contacto indireto
entre adesivos modificados com vidro bioativo e dentina desmineralizada, que
apos duas semanas houve deposicdo de fluorapatite sobre a superficie
dentinaria. Esta mineralizacdo espontanea foi acompanhada por uma reducao
de 50% na permeabilidade dentinaria e pela obstrugdo parcial dos tubulos
dentinarios, evidenciando o potencial do biovidro para restaurar a integridade
mineral da dentina e reforcar a interface adesiva, mesmo sem contacto direto

com o material adesivo. @Y

4.3.4. Atividade antimicrobiana

A atividade antibacteriana € uma caracteristica cada vez mais valorizada nos
sistemas adesivos dentarios, especialmente em substratos dentinarios
desmineralizados ou com risco de contaminagcdo bacteriana residual. A
modulagao do pH local e a libertagédo de ides alcalinos como caélcio e fosfato tém
demonstrado eficacia na inibicdo do crescimento de microrganismos
cariogénicos, como Streptococcus mutans, contribuindo para a manutengao da

integridade da interface adesiva.

No estudo de Daood & Fawzy (2023), o grupo com 0,5% de HAp/Mg?* ( cristais
de hidroxiapatite dopada com magnésio incoporados num adesivo universal)
apresentou reducdo de 81,8% na formacdo de biofime de S. mutans em
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comparagao com o grupo controlo (adesivo universal sem conter cristais de
hidroxiapatite). Esta atividade antimicrobiana foi atribuida ao aumento do pH
superficial e a libertagdo de ides magnésio, que alteram o equilibrio osmaético
bacteriano e reduzem a viabilidade do biofilme. Além disso, o material mostrou-
se eficaz na manutencéo da integridade da camada hibrida, mesmo apds 12
meses de envelhecimento ( imersdo em saliva artificial), o que reforgca a

importancia da atividade antimicrobiana para a durabilidade da ades&o. (32)

Rao et al. (2023) também confirmaram o potencial antimicrobiano indireto de
um adesivo universal (Prime & Bond Universal®- Dentsply Sirona) modificado
com nanoparticulas de vidro bioativo funcionalizadas com PAMAM. O adesivo
foi modificado experimentalmente em laboratério e as nanoparticulas PAMAM-
MBG foram adicionadas diretamente ao adesivo comercial em diferentes
concentragdes. A modificacao favoreceu a mineralizacao intrafibrilar da dentina
e a reducao da infiltragcado de fluidos, o que limita a sobrevivéncia e crescimento
bacteriano na interface adesiva. Embora o estudo nao tenha quantificado
diretamente a atividade antibacteriana, a modulagéo positiva do microambiente
dentinario foi considerada benéfica para a prevengao da degradagao enzimatica

e bacteriana da camada hibrida. (16

Por sua vez, Kim et al. (2021) relataram que a adicdo de vidro bioativo BAG a
adesivos experimentais promoveu a formacéao de fluorapatite e a obstrugéo dos
tubulos dentinarios apds duas semanas. Estes efeitos resultaram numa reducéao
da permeabilidade dentinaria e na criagcao de uma barreira fisica e quimica contra
a infiltracao de bactérias. O aumento do pH local e a libertacdo sustentada de
ibes alcalinos foram identificados como mecanismos principais da agao

antibacteriana indireta observada nos adesivos testados.")
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V. CONCLUSAO

Num contexto atual de crescente interesse por aumentar a durabilidade e
resisténcia das restauragbes ao longo do tempo, os materiais bioativos tém
demonstrado um enorme potencial em varias aplicagcbes na medicina dentaria
conservadora. A sua capacidade remineralizadora, de protecdo pulpar e
antibacteriana tém despertado o0 interesse dos investigadores e
consequentemente dos médicos dentistas. Desta forma, as evidéncias

cientificas recolhidas e sumarizadas nesta revisao sistematica concluem que:

o Nos materiais restauradores, o Activa Bioactive™ apresentou os melhores
resultados, combinando uma boa resisténcia e desempenho mecanico, a
sua capacidade de libertagcdo de ides e consequente capacidade de
remineralizagdo e protegao pulpar. No entanto, uma vez que ainda néo
tem a mesma performance estética de outros compadsitos convencionais,
nao é indicado para restauragdes estéticas (classes lll e 1V);

e O Biodentine™ também apresentou boas caracteristicas como material
restaurador, devido a sua libertagdo idnica, a sua morfologia mais
favoravel a formagao de apatite bem como uma excelente capacidade
remineralizadora acompanhada também da oclusdo dos tubulos
dentinarios. No entanto, o Biodentine deve ser utilizado mais como liner
cavitarioo dada a menor resisténcia comparado com materiais
restauradores convencionais e o proprio Activa Bioactive;

e A adicdo de vidros bioativos a materiais restauradores convencionais
também tem sido amplamente estudada apresentando resultados
bastante promissores, conseguindo manter a resisténcia dos respetivos
materiais e acrescentando a bioatividade destes mesmos vidros bioativos.
No entanto os estudos apresentados ainda sao estudos in vitro
experimentais que utilizam materiais ainda ndo comercializados, sendo
necessario maior investigagao clinica nestes mesmos materiais;

e Nos liners cavitarios ha alguns materiais que se destacam: o Theracal, o
Biodentine e o Activa Bioactive. O Biodentine destaca-se pela sua

bioatividade, apresentando os melhores resultados em termos de
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remineralizagdo, libertacdo idnica e interacdo com a dentina
desmineralizada, como base para processos de regeneragao pulpar. O
Theracal apesar de apresentar resultados inferiores nestes aspetos,
apresenta maior resisténcia adesiva imediata e oferece uma melhor
integracdo quimica com os adesivos e compositos a base de resina;
Desta forma, podemos concluir que o Biodentine € muito interessante
como liner de restauracdes provisérias porque promove melhor
remineralizagdo do que o Theracal mas que ao trocar para uma
restauracgao definitiva (e apds a remineralizagao estar concluida ao fim de
uns meses) seria preferivel substituir o Biodentine por Theracal pela sua
melhor adesividade aos tecidos e resinas que serdo colocadas como
restauracao definitiva.

O Activa Bioactive apresentou os melhores resultados em termos de
protecdo pulpar durante a fotopolimerizagao, apresentando também tal
como o Riva Light Cure, elevada estabilidade, auséncia de falhas
marginais e preservagcdo da vitalidade pulpar, sugerindo uma boa
integragdo entre o liner e o material restaurador;

A incorporagédo de vidros bioativos nos adesivos dentarios convencionais
apresentou excelentes resultados. Estes resultados positivos foram
atribuidos a capacidade remineralizadora das particulas de biobidro, que
promovem a deposi¢cao intrafibrilar de cristais e reforcaram
mecanicamente a matriz de colagénio desmineralizada;

Também a incorporacdo de cristais de hidroxiapatite sintética nos
adesivos dentarios apresentaram excelentes resultados, demonstrando
grande estabilidade que foi atribuida a formagado de uma camada hibrida
uniforme, sem expressao de nanoinfiltracdo, e a deposigao intrafibrilar de
cristais de hidroxiapatite dentro das fibras de colagénio. Além disso, o
adesivo demonstrou propriedades antibiofiime e aumento da rigidez da
interface, sugerindo que a incorporagao controlada de HAp/Mg?* pode
simultaneamente promover remineralizagao, prote¢cédo contra degradagao

enzimatica e manutengao da resisténcia adesiva ao longo do tempo.
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Ao longo da analise dos ensaios cientificos reunidos nesta reviséo
sistematica foram verificadas algumas limitagdes nos estudos
relativamente a periodos curtos de follow-up, amostras pequenas e
também grande variedade nos métodos de avaliagdo dos resultados. Em
adi¢cdo, a maioria dos estudos encontrados eram estudos in vitro, 0 que
evidencia a necessidade da realizagdao de mais estudos clinicos com
periodos longos de follow-up de forma a obter evidéncia cientifica mais
segura de quais materiais tém melhores aplicagdes clinicas dependendo
do caso clinico em questdo. Por fim, os resultados obtidos e discutidos
nesta revisao sistematica demonstram um enorme potencial nos materiais
bioativos, quer como materiais restauradores, liners cavitarios e adesivos
dentarios, sendo entdo necessaria maior investigagdo na area para obter

resultados mais seguros e aplicaveis clinicamente.
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Figura 2. Valores médios diarios de i6es de fluor libertados pelos materiais restauradores dentarios (AB, TE,
KM) e pelo controlo (C). Adaptado de Porenczuk A. etal. (18)
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Figura 3. Avaliagéao clinica com base nos critérios USPHS Ryge aos 6, 12, 18 e 24 meses. A pontuagédo A

representa a situagdo clinica ideal, B representa uma situagéo clinicamente aceitavel e C representa falha.
Adaptado de Banon R. et. al (11)
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Figura 4. VariagOes de temperatura na parede pulpar durante a restauragdo com diferentes materiais: Activa
(Pulpdent), TheraCal (Bisco), Fuji ll LC (GC), Dycal (Dentsply). Temperaturas iniciais e picos durante ativagées
de luz sucessivas. Adaptado de Munhoz VD. et. al (2)
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Figura 6. Diagrama de linhas representando a resisténcia de unido a microtragdo (microtensile bond strength)
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