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RESUMEN

Introduccion: La adhesion de los materiales estd intimamen-
te relacionada con la formacién de una adecuada capa hibrida.
Ademas del adhesivo, el uso de una capa de resina hidrofébica
puede mejorar las propiedades de adhesion.

Objetivo: Comparar la microfiltracién marginal en las restau-
raciones con composite en cavidades de clase II segtin el adhesi-
vo y con la aplicacién o sin la aplicacién de resina hidrofébica.

Material y métodos: Los grupos experimentales fueron
adhesivos sin resina hidrofébica (Prime & bond NT® y Excite F
DSC®) y adhesivos con resina hidrofébica (Xeno V*® y AdheSE
One F®). El grado de microfiltracién fue evaluado utilizando
una escala de penetracion del colorante del 0 al 3.

Resultados: Los adhesivos autograbantes presentan peores
resultados que los que requieren grabado previo.

Conclusion: El uso de una resina hidrofébica supone una
mejora en la microfiltracion.

PALABRAS CLAVE: Adhesivos. Microfiltracion. Resina
hidrofébica.

INTRODUCCION

El uso de materiales de restauracion de resina ha
aumentado en los dltimos afios gracias en parte a las
mejoras en los sistemas adhesivos. La adhesion es fun-
damental para contrarrestar la contraccion de la poli-
merizacidn, conseguir una correcta retencién, un mejor
comportamiento mecanico y un buen sellado marginal,
lo que daria lugar a una buena estética.

En 1955, Buonocore (1) introdujo la técnica del gra-
bado con 4cido fosférico, para mejorar la adhesion de la
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SUMMARY

Introduction: Dental adhesion of the materials is closely
related to the formation of a proper hybrid layer. In addition to
the adhesive, the use of a hydrophobic resin layer can impro-
ve the adhesion properties.

Objective: To compare marginal microleakage at composite
restorations in class II cavities according to the adhesive and
with or without a hydrophobic resin.

Materials and methods: The experimental groups were adhe-
sives without hydrophobic resin (Prime & bond NT® y Excite F
DSC®) and adhesives with hydrophobic resin (Xeno V*® and
AdheSE One F®).The degree of microleakage was assessed using
a scale of penetration of the coloring from O to 3.

Results: Self etch adhesives have worse outcomes than acid
etching adhesives.

Conclusion: The use of a hydrophobic resin produce an
improvement in microleakage.

KEY WORDS: Adhesives. Microleakage. Hydrophobic resin.

resina acrilica al esmalte. En aquel momento, la unién
entre el diente y el adhesivo era fundamentalmente micro-
mecdnica, gracias a unas microparticulas del adhesivo que
penetran en las retenciones creadas en el esmalte por el
grabado 4cido. Sin embargo, se observé que, al preparar
la cavidad, aparece el barrillo dentinario, que hace més
dificil la adhesion del material a la dentina.

Hace veinte afios Fusayama (2) sugiri6 la remocién de
este barrillo con el 4cido fosférico, pues al eliminarlo se
despejaria la entrada a los tibulos, con lo que aumentaria
la adhesion a la dentina. Por otra parte, con el graba-
do de la dentina ademds se consigue desmineralizar la
entrada de los tibulos dentinarios y la capa externa de
la dentina intertubular; esto es, se destruyen los cristales
de hidroxiapatita, que es el componente inorgdnico de la
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dentina situado en el interior de los prismas y se expone
el entramado de las fibras de coldgeno, haciendo al diente
mads receptivo al adhesivo.

Nakabayashi (3) demostr6 que al eliminar la fase
mineral con el grabado 4cido se expone el coldgeno como
substrato adhesivo. Por la naturaleza hidrofilica de esta
matriz sugirié que se usaran adhesivos con monémeros
hidrofébicos e hidrofilicos. Los hidrofilicos facilitan la
permeabilidad de los mondmeros en la matriz de coldge-
no, favoreciendo la formacién de la capa hibrida; mien-
tras que la resina hidrofébica facilita la adhesién de la
resina hidrofébica con la restauracion.

Actualmente, la clasificacion de los adhesivos que
probablemente mds se utiliza se refiere al nimero de
pasos que forman el sistema adhesivo, esto es: 1) adhe-
sivo de tres pasos: en los que el grabado, el priming
y el bonding se realizan cada uno en un paso distinto;
2) adhesivo de dos pases, en el que tras el grabado total
se aplica el bonding junto con el priming; 3) adhesivo de
un solo paso, en el que tanto el grabado como el priming
y el bonding se combinan en un solo paso.

Para mejorar las caracteristicas de los sistemas adhe-
sivos, tanto la fuerza de adhesién como su tiempo de
duracién y la microfiltracién, segin ciertos autores, hay
que mejorar la calidad de la capa hibrida mds que su
grosor, reduciendo el grado de absorcién de agua y la
degradacién del coldgeno.

Para conseguir esto, se realizan algunas modificacio-
nes del protocolo clinico normal, como aplicar multi-
ples capas, aumentar la evaporacion del solvente, usar
corriente eléctrica para aumentar la impregnacion del
mondmero, prolongar el tiempo de polimerizado respec-
to al recomendado por los fabricantes, dando lugar a un
aumento de la polimerizacién y reduciendo la permea-
bilidad. También se puede utilizar una capa adicional de
resina hidrofébica. Desde la incorporacién del monéme-
ro hidrofilico en los adhesivos simplificados, de dos o un
solo paso, se ha reducido su longevidad. La necesidad
de una capa hidrofébica con una capa de adhesivo sin
solvente parece ser primordial para reducir la absorcién
de agua y estabilizar la capa hibrida por mds tiempo.

En cambio, otros autores opinan que es importante
el grosor de la capa hibrida; asi, si tras la colocacién
del adhesivo ponemos una resina adhesiva (bonding)
aumentamos su espesor acercandonos al grosor éptimo
de 100 micras, lo que también podriamos lograr colo-
cando otra capa de adhesivo, formando asi una pelicula
hermética. Al tener una capa gruesa de adhesivo con-
seguimos mejorar su capacidad eldstica, compensando/
amortiguando la tensién de contraccién y dilatacién y
la absorcién de las fuerzas de masticacion, contrarres-
tando la flexién y los efectos térmicos; ademds aumenta
la capacidad amortiguadora de la resina, la fuerza de
adhesidn, y disminuye la sensibilidad postoperatoria y
la microfiltracion, haciéndolo asi mas duradero (4,5).

Asimismo, la correcta formacién y funcionamiento de
la capa hibrida depende de un adecuado grosor de la capa
del adhesivo que permita amortiguar en cierto modo la
fuerza que sobre €l se va a ejercer.

Actualmente existe una gran cantidad de nuevos siste-
mas adhesivos que simplifican el proceso a un solo paso,
con lo que al disminuir el nimero de pasos disminuye la
posibilidad de error durante su aplicacion y el tiempo de

OpONTOL PEDIATR

trabajo. Aunque esto facilita y acorta el trabajo, diver-
sos autores consideran que es mas importante obtener
una menor filtracién marginal, ya que esta darfa lugar
a irritacidn pulpar y con ello a sintomatologia pulpar
postoperatoria, decoloracidn, caries secundaria e incluso
pérdida de restauracion.

Aunque el uso de una capa adicional de resina hidro-
fobica en los adhesivos de un solo paso lo convierten en
adhesivos de dos pasos. King y cols. (4) observaron que el
uso de una capa de resina hidrofébica en tres adhesivos de
un paso aumentaba su fuerza de adhesion y eliminaba su
incompatibilidad con los composites autopolimerizables.

MATERIAL Y METODOS

El estudio se realiz6 con 40 premolares humanos
extraidos por motivos ortodéncicos. En cada premolar
se realizaron dos cavidades de clase II (mesial y distal).
Se distribuyeron en dos grupos generales, dando lugar
a ocho subgrupos experimentales (cada grupo contenia
5 premolares, lo que implica 10 cavidades por grupo).
Los premolares fueron montados en escayola junto con
2 molares a cada lado para simular los puntos de contacto
similares a los reales. Los adhesivos se aplicaron segtin
las instrucciones del fabricante. En los grupos dos, tras
aplicar el adhesivo, se afiadi6 una capa de resina hidro-
fobica, se elimind el exceso con aire y se polimerizé
durante 10 segundos.

Tras realizar las obturaciones, se extrajeron los dientes
de la escayola y se mantuvieron en agua destilada durante
24 horas. Posteriormente, se pintaron con laca de ufias a
excepcion de los margenes de la restauracion. Al termi-
nar se sumergieron las coronas en solucién de azul del
metileno al 1% durante 24 horas.

El grado de microfiltracién fue evaluado por una lente
utilizando los siguientes criterios:

0: No penetracion del colorante.

1: Penetracion del colorante en 1/3 de la cavidad.

2: Penetracion del colorante de mds de 1/3 de la
cavidad.

3: Penetracién del colorante de mds de 2/3 o del total
de la cavidad.

Los grupos experimentales fueron los siguientes:

Grupo 1: Adhesivos sin resina hidrofébica:

— Al: grabado + Prime & bond NT® + Filtek™®

— A2: grabado + Prime & bond NT® + Helio-

bond® + Filtek™®

— BI1: grabado + Excite F DSC® + Filtek™®

— B2: grabado + Excite F DSC® + Heliobond® + Fil-

tekTM@

Grupo 2: Adhesivos con resina hidrofébica:

C1: Xeno V*® + Filtek™®

— C2: Xeno V*® + Heliobond® + Filtek™®

D1: AdheSE One F® + Filtek™®

D2: AdheSE One F® + Heliobond® + Filtek™®

RESULTADOS

El analisis estadistico de los resultados fue llevado
a cabo mediante el analisis de varianza ANOVA com-
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plementado con contrastes de igualdad de pares de
medias con el método de la minima diferencia significa-
tiva (DMS) y con la correccién de Bonferroni.

Del analisis estadistico podemos concluir que el gru-
po A (Prime & bond NT®) no presenta diferencias signi-
ficativas respecto a afiadir una capa de resina hidrofébica
o no. Asimismo, este grupo es el que mejores resultados
presenta, con menor grado de microfiltracién respecto
a todos los demds. Por el contrario, el grupo que mayor
microfiltracién presenta es el grupo D (AdheSE One F®).

Por otro lado, se observan diferencias significativas
entre los adhesivos que requieren grabado previo (Pri-
me & bond NT® y Excite F DSC®) respecto a los auto-
grabantes (Xeno V*® y AdheSE One F®), siendo estos
ultimos los que presentaron peores resultados.

De los grupos que requieren grabado previo, los mejo-
res resultados se han observado en Prime & bond NT®.
Por otro lado, de los grupos de autograbantes, el que
peores resultados presenta ha sido el AdheSE One F®,
sobre todo sin el uso de resina. Aun asi, observamos que
dentro del grupo de autograbantes el uso de una resina
hidrofébica supone una mejora en la microfiltracién,
sobre todo en el caso de Xeno V*®, tal como se puede
observar en la figura 1.

DISCUSION

Respecto a la diferencia observada entre adhesivos
autograbantes y no autograbantes, tras revisar la biblio-
graffa, coincidimos en el hecho de que los adhesivos
autograbantes permiten una peor adaptacion del mate-
rial restaurador.

Con los autograbantes, la smear layer no es disuelta
por completo y si incorporada en la interfase de unién, la
cual tiende a ser menos gruesa que aquella formada por
los sistemas adhesivos convencionales. En consecuen-
cia, si la capa es mds fina aumenta la microfiltracion,
aspecto que serd tratado posteriormente. Segin varios
autores, esto es debido a que los autograbantes son adhe-
sivos débiles mecdnicamente pues tienen gran contenido
de solvente, lo que implica mayor fragilidad. Ademas,
el mayor problema de los autograbantes es la unién al
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Fig. 1. Porcentaje de microfiltracion de cada adhesivo segiin
el grado observado.
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esmalte, por no presentar resultados tan satisfactorios
como los producidos tras la desmineralizacioén con dcido
fosférico (6).

Sin embargo, se ha observado que aplicar multiples
capas de adhesivo puede favorecer el empleo de autogra-
bantes de paso unico (7,8).

Otro factor que influye en el comportamiento del adhe-
sivo es su composicion, tanto por el solvente como por los
mondémeros presentes en el adhesivo. Los solventes como
el etanol o la acetona son comiinmente usados para faci-
litar la penetracién de mondmeros y obtener un contacto
directo de la resina con las fibras de coldgeno, lo que da
lugar a una zona de mezcla de resina polimerizada y un
entramado de fibrillas de coldgeno: la capa hibrida (7).

Adhesivos cuyo solvente es la acetona son menos
efectivos en substrato seco que aquellos a base de
agua (9,10). De este modo, adhesivos sin agua en su
composicion deben aplicarse en superficies mas hime-
das, y en superficies mds secas, aquellos adhesivos que
contienen agua o solucién agua/alcohol.

El hecho de que Prime & bond NT® y Excite F DSC®
presenten mejores resultados que los adhesivos autogra-
bantes se debe a que estos ultimos poseen generalmente
mayor proporcién de agua, solventes y monémeros hidro-
liticos. Asi pues, la capa de adhesivo es mds fina, como
se ha dicho anteriormente, y sufre las consecuencias de la
inhibicién del oxigeno cuando es polimerizada.

Por otro lado, aunque en algunos estudios no se ha
observado diferencia entre el uso de etanol o acetona
como solvente, la acetona es preferible como solvente
medio, a causa de su mejor estabilidad hidrolitica de los
monomeros funcionales frente al etanol (11).

Respecto a la microfiltracién, coincidimos con Pus-
hpa (12) en que la aplicacién de la capa de resina hidro-
fébica disminuye la permeabilidad marginal y mejora la
adaptacion del material a la cavidad. Ademads, observa-
mos que la adherencia del composite a la resina es mayor,
por lo que permite un mejor manejo clinico.

Hay que tener en cuenta que la presencia de agua y
solvente remanente en la estructura del adhesivo reduce
las propiedades mecdnicas del polimero formado (13),
lo que puede resultar en mayor microfiltracién (14). Por
ello, algunos autores proponen el secado con aire com-
primido y la necesidad de un aislamiento absoluto (6).

Ademds, la evaporacion precoz de solventes perjudica
la resistencia de unién y aumenta la filtraciéon marginal,
particularmente en los casos de adhesivos a base de ace-
tona (15,16).

Por otro lado, los adhesivos que tienen en su compo-
sicidn solventes como etanol o agua tienden a presentar
resultados més favorables en cuanto a microfiltracién que
los adhesivos a base de acetona (17,18).

La formacién de una capa hibrida satisfactoria es el
fundamento para el éxito de una restauracion adhesiva,
ya que es esta estructura la que forma la unién entre la
resina de composite y la dentina. Fallos en la interfa-
se diente-restauracion provocan microfiltracién, dolor
postoperatorio, fractura dental y caries secundaria (19).

Solo una adaptacién perfecta es capaz de prevenir la
microfiltracién y, por consiguiente, la caries recurrente
y la irritacién pulpar.

Otro aspecto relevante es el nimero de pasos del
sistema adhesivo que estemos utilizando. Disminuir el
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ntimero de pasos reduce el tiempo de manipulacién, la
sensibilidad técnica y mejora la efectividad adhesiva. Sin
embargo, se ha observado que los sistemas mds simples
no precisamente tienen por qué mejorar la efectividad
del adhesivo (20).

Tay y cols. (14) han demostrado que los adhesivos AG
de un paso, tras su polimerizacién, dejan unas estructuras
porosas que pueden actuar como una membrana semi-
permeable, permitiendo el movimiento bidireccional de
agua a través de la capa de adhesivo si no se reviste por
un composite polimerizado.

En general, se ha visto que los adhesivos de 3 pasos
dan mejores resultados que los 2 y a su vez estos mejores
que los de 1 paso.

En un estudio de Van Landuyt y cols. (20) se demostrd
que la extension de adhesivos AG de 1 paso a 2 pasos
y a 3 pasos, usando el de 1 paso como primero y afia-
diendo pasos de aplicacién, mejora la efectividad del
adhesivo correspondiente; y que no hay diferencia en
la efectividad del adhesivo entre usar etanol o acetona
como solvente.

Otros autores han observado que transformar un
adhesivo AG de 1 paso en 2 pasos aumenta levemente la
efectividad adhesiva. Afiadir un paso previo de grabado
es beneficioso para el esmalte, pero debe evitarse en la
dentina, ya que no mejorard la fuerza adhesiva y puede
poner en peligro la durabilidad de la adhesion (7).

La bibliografia demuestra que un grabado total en
adhesivos de un bote supone un compromiso en la hume-
dad y en la estabilidad que parece resultar en una mayor
porosidad que en adhesivos de varios pasos. Sin embar-
go, los clinicos prefieren materiales de facil aplicacion
en su préctica diaria.

Otro aspecto que se debe destacar es la citotoxici-
dad o la biocompatibilidad que presentan los adhesivos.
Muchos de los componentes de los adhesivos mues-
tran una elevada citotoxicidad en contacto directo con
las células (o por componentes que se produzcan por
degradacion hidrolitica), ademds hay que considerar la
difusiéon de mondmeros ante una incompleta polime-
rizacion (por presencia de oxigeno), y la liberacién de
camphoroquinoas, que es el fotoiniciador, y favorece la
formacion de radicales libres, aumentado la citotoxicidad
del adhesivo.

Si las resinas adhesivas son manipuladas y aplicadas
de forma apropiada, se espera que sean bien toleradas por
el tejido pulpar. Se considera que las reacciones pulpares
se deben fundamentalmente al efecto de bacterias en la
interfase diente-restauracion (21).

Otros autores observan que la infeccion bacteriana
producto de la microfiltracién es el principal factor cau-
sal de afeccion pulpar y que una hibridacién eficiente
evita la migracién de bacterias a la pulpa, por lo tanto, los
sistemas adhesivos actuales son biocompatibles (21,22).

CONCLUSIONES

El uso de la capa de resina mejoré la adaptacién del
material y la filtracién de todos, excepto en Prime &
bond NT®, en el que no hubo diferencias significativas.
Ademds, seria interesante observar si aplicar una resina
hidrofébica influye en la biocompatibilidad pulpar. Tam-
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bién son necesarios mds estudios clinicos que permitan
valorar el efecto de los adhesivos en la sensibilidad y
amortiguacion de la fuerzas durante la masticacion.
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Marginal microleakage of different adhesives in class II cavities.
Effect of applying hydrophobic resin
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SUMMARY

Introduction: Dental adhesion of the materials is closely
related to the formation of a proper hybrid layer. In addition to
the adhesive, the use of a hydrophobic resin layer can impro-
ve the adhesion properties.

Objective: To compare marginal microleakage at composite
restorations in class II cavities according to the adhesive and
with or without a hydrophobic resin.

Materials and methods: The experimental groups were
adhesives without hydrophobic resin (Prime & bond NT® y
Excite F DSC®) and adhesives with hydrophobic resin (Xeno
V+*® and AdheSE One F®).The degree of microleakage was
assessed using a scale of penetration of the coloring from 0O to 3.

Results: Self etch adhesives have worse outcomes than acid
etching adhesives.

Conclusion: The use of a hydrophobic resin produce an
improvement in microleakage.

KEY WORDS: Adhesives. Microleakage. Hydrophobic
resin.

INTRODUCTION

The use of resin restoration materials has increased
in recent years due in part to improvements in adhesive
systems. Adhesion is essential to counteract polymeriza-
tion shrinkage, to achieve correct retention, to improve
mechanical behavior and a proper marginal seal, which
all leads to a good aesthetic appearance.

Buonocore (1) in 1955 introduced the phosphoric acid
etch technique in order to improve the adhesion of acrylic
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RESUMEN

Introduccion: La adhesion de los materiales estd intimamen-
te relacionada con la formacién de una adecuada capa hibrida.
Ademads del adhesivo, el uso de una capa de resina hidrofébica
puede mejorar las propiedades de adhesion.

Objetivo: Comparar la microfiltracién marginal en las restau-
raciones con composite en cavidades de clase II segtin el adhesi-
vo 'y con la aplicacién o sin la aplicacion de resina hidrofébica.

Material y métodos: Los grupos experimentales fueron
adhesivos sin resina hidrofébica (Prime & bond NT® y Excite F
DSC®) y adhesivos con resina hidrofébica (Xeno V*® y AdheSE
One F®). El grado de microfiltracién fue evaluado utilizando
una escala de penetracion del colorante del 0 al 3.

Resultados: Los adhesivos autograbantes presentan peores
resultados que los que requieren grabado previo.

Conclusion: El uso de una resina hidrofébica supone una
mejora en la microfiltracion.

PALABRAS CLAVE: Adhesivos. Microfiltracion. Resina
hidrofébica.

resin to the enamel. At this point the bond between tooth
and adhesive was basically micromechanical, given the
microparticles of the adhesive that penetrated the reten-
tions created in the enamel by the acid etching. However,
it was observed that on preparing the cavity dentinal mud
appeared, which made the adhesion of the material to the
dentin more difficult.

Twenty years ago Fusayama (2) suggested removing
this mud with phosphoric acid and the entrance to the
tubules would also be cleared, which would increase
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adhesion to the dentin. Moreover, etching with den-
tin would in addition demineralize the entrance to the
dentinal tubules and the external layer of the intertu-
bular dentin, that is, the hydroxyapatite crystals would
be destroyed, which is the inorganic component of the
dentin situated on the inside of the prisms, exposing the
collagen fibril network while making the tooth more
receptive to the adhesive.

Nakabayashi (3) demonstrated that on eliminating
the mineral phase with acid etching, the collagen is
exposed as adhesive substrate. Given the hydrophilic
nature of this matrix they suggested using adhesives
with hydrophobic and hydrophilic monomers. The
hydrophilic monomers facilitate the permeability of
the monomers in the collagen matrix encouraging the
formation of a hybrid layer, while the hydrophobic resin
encourages the adhesion of the hydrophobic resin to
the restoration.

Currently, the classification of the adhesives that is
probably most used refers to the number of steps in
the adhesive system, that is: 1) three-step adhesives:
in which etching, priming and bonding is carried out in
a separate step, 2) two-step adhesive, after total etching
bonding is applied together with priming, 3) one-step
adhesive, in which the etching as well as the priming and
bonding is done in a single step.

In order to improve the characteristics of the adhesive
systems, the strength of the adhesion as well as durabil-
ity and microfiltration, according to certain authors, the
quality of the hybrid layer should be improved rather
than its thickness, in order to reduce the degree of water
absorption and collagen degradation.

In order to achieve this, some modifications were
made of the normal clinical protocol such as the appli-
cation of several layers, increasing the evaporation of
the solvent, use of electric current in order to increase
the impregnation of the monomer, extending the polym-
erization time with regard to the time recommended by
manufacturers, which lead to an increase in polymer-
ization and reduced permeability. An additional layer of
hydrophobic resin can also be used. As a result of includ-
ing hydrophilic monomer in simplified adhesives, and
the reduction from two steps to just one, longevity has
been reduced. The need for one hydrophobic layer with
a layer of solvent-free adhesive seems to be essential for
reducing water absorption and for stabilizing the hybrid
layer for more time.

On the other hand, other authors are of the opin-
ion that the thickness of the hybrid layer is important,
and that if after placing the adhesive we place bond-
ing resin, we increase the thickness and the optimal
thickness of 100 micras is reached, which we could
also achieve with another layer of adhesive forming a
watertight film. By having a thick layer of adhesive we
are able to improve: elasticity, compensating/cushion-
ing the contraction and expansion and the absorption
of the forces of mastication, counterbalancing bending
and thermal effects. In addition, the cushioning capac-
ity of the resin is increased, the adhesion strength, and
postoperative sensitivity and microfiltration is reduced
making it more durable (4,5).

The correct formation and function of the hybrid layer
depends on the right thickness of the adhesive layer that

OpONTOL PEDIATR

permits cushioning to a certain extent the forces that will
be imposed it.

Currently there is a huge number of new adhesive
systems to simplify the process into a single step and, as
the number of steps diminishes, the possibility of error
during application diminishes together with operating
time. Although this facilitates and shorten the work
load, many authors consider that obtaining less margin-
al leakage is more important, as this would lead to pulp
irritation and then to postoperative pulp complications,
discoloration, secondary caries and even the loss of the
restoration.

Although the use of an additional layer of hydropho-
bic resin in one-step adhesives turn these into two-step
adhesives, King et al. (4) observed that the use a layer of
hydrophobic resin in three one-step adhesives increased
bonding strength and eliminated incompatibility with
self-polymerizing composites.

MATERIAL AND METHODS

The study was carried out with 40 human premolars
that had been extracted for orthodontic reasons. In each
premolar two (mesial and distal) class II cavities were
created. These were distributed into two general groups,
which resulted in eight experimental subgroups (each
group contained 5 premolars, which implied 10 cavi-
ties per group). The premolars were mounted into plas-
ter together with the 2 molars on each side in order to
simulate the similar points of contact to real ones. The
adhesives were applied according to the manufacturers’
instructions. In group two, after applying the adhesive,
a layer of hydrophobic resin was added, the excess
was eliminated with air and they were polymerized for
10 seconds.

After carrying out the obturations, the teeth were
removed from the plaster and kept in distilled water for
24 hours. After this they were painted with nail varnish
except for the restoration margins. The crowns were then
submerged in 1% methylene blue solution for 24 hours.

The degree of microfiltration was evaluated by a lens
using the following criteria:

0: No penetration of the coloring.

1: Penetration of the coloring in 1/3 of the cavity.

2: Penetration of the coloring in more than a 1/3 of
the cavity.

3: Penetration of the coloring in more than 2/3 of the
all the cavity.

The experimental groups were the following:

Group 1: Adhesives without hydrophobic resin:

— Al: etching + Prime & bond NT® + Filtek™®

— A2: etching + Prime & bond NT® + Helio-

bond® + Filtek™®

— B1: etching + Excite F DSC® + Filtek™®

— B2: etching + Excite F DSC® + Heliobond® + Fil-

tekTM@

Group 2: Adhesives with hydrophobic resin.

C1: Xeno V*® + Filtek™®

C2: Xeno V*® + Heliobond®+ Filtek™®

— D1: AdheSE One F® + Filtek™®

D2: AdheSE One F® + Heliobond®+ Filtek™®

OponroL Pepiatr 2015; 23 (3): 179-186



Vol. 23, N.° 3, 2015

MARGINAL MICROLEAKAGE OF DIFFERENT ADHESIVES IN CLASS II CAVITIES. EFFECT 185

OF APPLYING HYDROPHOBIC RESIN

RESULTS

The statistical analysis of the results was carried out
using the ANOVA analysis of variance complemented
with equality contrasts for pairs of means by the least
significant difference (LSD) and with the Bonferroni
adjustment.

From the statistical analysis we can conclude that
group A (Prime & bond NT®) does not have significant
differences with regard to adding a layer of hydrophobic
resin or not. Furthermore, this group had the best results,
with less degree of microfiltration with regard to all the
others. On the other hand, the group with the most micro-
filtration was group D (AdheSE One F®).

Significant differences were observed between adhe-
sives requiring prior etching (Prime & bond NT® and
Excite F DSC®) with regard to self etching (Xeno V+*®
y AdheSE One F®), and the latter had the worst results.

Of the groups that required previous etching, the best
results were seen in Prime & bond NT®. Moreover, of
the self-etching group, the one with the worst results was
AdheSE One F®, especially when resin was not used.
Although we did observe within the self-etch group that
the use of hydrophobic resin did mean an improvement
in microfiltration, especially in the case of Xeno V*®, as
can be seen in figure 1.

DISCUSSION

With regard to the differences observed between self-
etch and non-self etching adhesives, and after a review of
the literature, we concur on the adaptation to restoration
material being worse with self-etch adhesives.

The smear layer does not completely dissolve with
self-etch adhesives and it is incorporated into the bond-
ing interface, which tends to be less thick than the layer
formed by conventional adhesive systems. As a result, if
the layer is a little finer, microfiltration increases, which
is an aspect that has to be dealt with later. According
to various authors, this is because self-etch materials
are adhesives that are mechanically weak as they have
a large solvent content, which means greater fragility.
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Fig. 1. Percentage of microfiltration of each adhesive according
to degree observed.
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In addition, the greatest problem of self-etch materials
is the bonding to the enamel, as the results are not as
satisfactory as those following demineralization with
phosphoric acid (6).

However, it has been observed that the application of
many layers of adhesive can favor the use of single-step
self-etching adhesives (7,8)

Another factor that influences the behavior of an adhe-
sive is its composition, that is, both the solvent and the
monomers in the adhesive. Solvents such as ethanol or
acetone are commonly used to facilitate the penetration
of monomers and to obtain the direct contact of the resin
with the collagen fibers, which leads to an area with a
mix of polymerized resin and a collagen fibril network,
the hybrid layer.

Adhesives that have acetone as a solvent are less
effective in dry substrate than those that have a water
base (9,10). Adhesives that do not contain water in their
composition should therefore be applied to more moist
surfaces, and adhesives that contain water or a water/
alcohol solution to drier surfaces.

The fact that Prime & bond NT® and Excite F DSC®
have better results than self-etching adhesives is due to
the former generally having a greater proportion of water,
solvents and hydrolytic monomers. Therefore, the adhe-
sive layer is finer, as stated previously, and it suffers the
consequences of oxygen inhibition when polymerized.

However, although some studies have not found a dif-
ference between the use of ethanol or acetone as a sol-
vent, acetone is preferable as a medium solvent, given
improved hydrolytic stability of the functional mono-
mers, as opposed to ethanol (11).

With regard to microleakage, we agree with Push-
pa (12) in that the application of a layer of hydrophobic
resin reduces marginal permeability and there is better
adaptation of the material to the cavity. In addition, we
observed that composite bonding to resin is greater,
which permits improved clinical management.

It should be kept in mind that the presence of water
and the remaining solvent in the structure of the adhesive
reduces the mechanical properties of the polymer that has
been formed (13) which can lead to greater microleak-
age (14). Because of this, some authors suggest drying
with compressed air and total isolation (6).

In addition, the early evaporation of solvents hampers
bonding resistance, increasing marginal leakage, partic-
ularly in the case of acetone based adhesives (15,16).

Moreover, adhesives that have in their composition
solvents such as ethanol or water tend to have more
favorable results with regard to microleakage than adhe-
sives based on acetone (17,18).

The formation of a satisfactory hybrid layer is essen-
tial for the success of an adhesive restoration, as this
is the structure that creates the bonding between the
composite resin and the dentin. Failure in the tooth-res-
toration interface leads to microleakage, postoperative
pain, dental fracture and secondary caries (19).

Only a perfect adaptation is able to prevent microle-
akage and, as a result, recurrent caries and pulp irritation.

Another relevant aspect is the number of steps in the
adhesive system that we are using. Reducing the num-
ber of steps reduces handling time, technical sensitivity
and bonding effectiveness is improved. However, it has



186 S. GUZMAN PINA ET AL.

been observed that the simpler systems do not necessar-
ily improve the effectiveness of the adhesive (20).

Tay et al. (14) demonstrated that one-step AG adhe-
sives, after polymerization, leave porous structures that
can act as a semipermeable membrane, permitting the
bidirectional movement of water through the layer of
adhesive, if not lined by a polymerized composite.

In general, it has been seen that three-step adhesives
give better results than two-step, and that these are in turn
better than one step.

In a study by Van Landuyt et al. (20) it was demon-
strated that the extension of the AG adhesives from
one-step to two-step to three-step, using the first step
as a primer and adding application steps, improves the
effectiveness of the corresponding polymer and that
there is no difference in the effectiveness of the adhesive
between using ethanol or acetone as a solvent.

Other authors have observed that transforming an AG
adhesive from one-step to two-steps increases the adhe-
sive effectiveness slightly. Adding a previous etching
step is beneficial for the enamel but should be avoided
in dentin as the bonding strength will not improve and
it can put the durability of the adhesion in danger (7).

The literature shows that single-bottle total-etch may
compromise moisture and stability, and that this seems to
lead to greater porosity than with multiple step adhesives.
However, clinical practitioners prefer materials that can
easily be applied in daily practice.

Another aspect that should be highlighted is the
cytotoxicity or biocompatibility of these adhesives.
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Many of the bonding components display high cyto-
toxicity when in direct contact with cells (or the com-
ponents that produce hydrolytic degradation), in addi-
tion monomer diffusion should be considered when
there is incomplete polymerization (due to the pres-
ence of oxygen), and the release of camphorquinone
that is the photoinitiator, and which encourages the
formation of free radicals, increasing the cytotoxicity
of the adhesive.

If the adhesive resin is handled and applied appro-
priately, it should be well tolerated by pulp tissue. It is
thought that pulp reaction is due mainly to the effect of
bacteria in the tooth-restoration interface (21).

Other authors observed that bacterial infection as
a result of microfiltration is the main causal factor of
pulp disorders and that efficient hybridization avoids the
migration of bacteria to the pulp, therefore, the current
adhesive systems are biocompatible (21, 22).

CONCLUSIONS

The use of a resin layer improved the adaptation of the
material and filtration of all the adhesives except Prime &
bond NT® that displayed no significant differences. It
would be interesting to observe if the application of a
hydrophobic resin would influence pulp biocompatibili-
ty. However, more clinical studies are necessary to assess
the effect of adhesives on sensitivity and for cushion-
ing the forces of mastication.
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