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RESUMO

Objetivo: apresentar e avaliar por meio de uma reviséo de literatura, 0 comportamento
clinico longitudinal das resinas compostas bulk-fill em restauracdes Classe 1. Métodos:
A pesquisa bibliografica foi restrita as bases de dados eletrénicas: MEDLINE e SciELO,
utilizando como descritores e suas combinagdes: “BULK-FILL”; “BULK-FILL
COMPOSITE”; “CLASS II CAVITIES”; “CLINICAL STUDY”. Critérios de inclusdo
adotados foram: estudos clinicos, denti¢cdo permanente, restauracdes diretas classe Il com
bulk-fill. Foram identificados 795 artigos e 10 foram incluidos na analise. O periodo de
acompanhamento clinico dos estudos variou de 6 a 120 meses. Resultados: Estudos
demonstraram a presenca de manchamento, descoloragdo marginal, deterioracdo
marginal, principalmente em restaurac6es realizadas com resina composta convencional.
Conclusdo: Considerando os estudos analisados, podemos afirmar que 0os compositos
resinosos do tipo bulk-fill podem ser utilizados para confeccéo de restauracdes classe Il
de Black e apresentam comportamento clinico semelhante as restauracGes de resina
composta convencionais confeccionadas pela técnica incremental.

Palavras-chave: Bulk-fill; cavidades classe Il; estudo clinico.
ABSTRACT

Aim: It’s to present and evaluate, through a literature review, the longitudinal clinical
behavior of bulk-fill composite resins in Class Il restorations. Methods: The
bibliographic search was restricted to the electronic databases: MEDLINE and SciELO,
using as descriptors and their combinations: “BULK-FILL”; “BULK-FILL
COMPOSITE”; “CLASS II CAVITIES”; “CLINICAL STUDY”. Inclusion criteria
adopted were: clinical studies, permanent dentition, direct class 11 bulk-fill restorations.
795 articles were identified and 10 were included in the analysis.The clinical follow-up
period of the studies ranged from 6 to 120 months. Results: Studies have shown the
presence of staining, marginal discoloration, marginal deterioration, especially in
restorations performed with conventional composite resin. Conclusion: Considering the
studies analyzed, we can say that bulk-fill resin composites can be used to make Black
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class Il restorations and present clinical behavior similar to conventional composite resin
restorations made by the incremental technique.

Keywords: Bulk-fill; class Il cavities; clinical study.

INTRODUCAO

As resinas compostas tém se tornado um material intensamente utilizado, em
virtude da realizacao de tratamentos cada vez mais conservadores na odontologia atual.
Por este motivo, também tém sido alvo de indmeras pesquisas com o intuito de
desenvolver formulagdes diferentes que possam melhorar suas propriedades (LYNCH et
al., 2014; OPDAM et al., 2014; VELOSO et al., 2019; FERRAZ DA SILVA et al., 2008).

Os compositos resinosos apresentam como desafio a contracao de polimerizacéo,
que ocorre a medida que 0 mondmero resinoso é convertido em polimero e o espago livre
entre os monémeros diminui. Esta contracdo volumétrica pode produzir tensdes na resina
e no substrato dental, que tendem a ocasionar uma interface substrato dental/restauragéo
e podem provocar o aparecimento de uma fenda marginal (MEEREIS et al., 2018). Para
restauracdes diretas realizadas com resina composta convencional é recomendado inserir
incrementos de pequeno e médio tamanho nas cavidades, com profundidade maxima de
2 mm, de maneira obligua (FERREIRA et al., 2018). Esta técnica, denominada
incremental, reduz a tensdo na interface da parede da cavidade e permite uma
fotopolimerizacdo mais eficiente do material e menores problemas relacionados a tensdes
provenientes da contragdo. (LYNCH et al.,, 2014; VELOSO et al., 2019).
Consequentemente, diminui o risco para infiltragdo marginal e os problemas de
pigmentacao e carie secundaria (MEEREIS et al., 2018). Deste modo, buscando melhorar
as propriedades fisicas e mecanicas dos compdsitos resinosos, as pesquisas estao focadas
principalmente na matriz polimérica do material, especialmente no desenvolvimento de
resinas que sofram menor contracdo de polimerizagdo e consequentemente promovam
menor geragao de tensdo na interface (FERREIRA et al., 2018).

Em 2007, Xiaoming Jin e Bernard Kolisko comecaram a desenvolver 0s
compositos resinosos Bulk-Fill, com o intuito de melhorar as propriedades mecanicas e
reduzir o tempo clinico do procedimento restaurador (FRANCA et al., 2016). As resinas

Bulk-Fill, também chamadas de resinas em bloco, permitem o preenchimento da cavidade



com incrementos Unicos de até 4 mm de espessura e profundidade, apresentam grau de
conversao constante por todo o incremento de resina, reduzida contracdo e tensao de
polimerizacéo, e sdo indicadas para restauragdes de classe | e 1l de Black (RODRIGUES
et al., 2016). De acordo com os fabricantes, tendo diminuido a quantidade de particulas
de carga ou aumentando o tamanho das particulas dos compdsitos Bulk-Fill, geraram
entdo uma menor tensdo de contracdo de polimerizacdo e permitiu maior transmisséo de
luz, permitindo uma polimerizacdo mais eficiente em profundidade e consequentemente
aumentando a translucidez (KIM et al., 2015 e FRONZA et al., 2015).

Deste modo, as resinas compostas Bulk-Fill tm se popularizado, visto que,
possuem uma maior profundidade de polimerizagdo permitindo incrementos maiores em
comparagdo com as resinas compostas convencionais, simplificando o procedimento
restaurador, diminuindo as margens de erro e reduzindo o tempo clinico de execucdo de
restauragdes posteriores (KIM et al., 2015 e FRONZA et al., 2015; CONEPPLE et al.,
2016 e RODRIGUES et al., 2016).

Apesar de apresentarem propriedades mecanicas favoraveis a sua utilizacéo,
devemos ressaltar que estes compositos Bulk-Fill apresentam alto custo se comparado as
resinas compostas convencionais. Adicionalmente, a resina Bulk-Fill é indicada apenas
para dentes posteriores e constru¢do de nucleos de preenchimento, o que limita a sua
popularidade, mas ndo compromete sua eficacia (FERREIRA et al., 2018). O material
apresenta a estética como um ponto negativo, uma vez que podem apresentar uma
aparéncia acinzentada, devido a alta translucidez para permitir a passagem de luz e
polimerizacdo em profundidade (LOPES et al., 2018).

Existem diversas resinas compostas Bulk-Fill no mercado, que podem subdividir-
se em dois grupos: flow ou de baixa viscosidade e os full-body ou de alta viscosidade. A
resina bulk-fill flow, ou seja, de baixa viscosidade apresentam baixa quantidade de
particulas de carga para aumentar a sua fluidez (REIS et al., 2017). Foi desenvolvida a
partir de uma tecnologia Unica que levou a obtencdo de um composito do tipo flow com
polimerizacdo residual muito baixa, que transpdem a limitacdo provocada pela
impossibilidade de insercdo em massa de materiais restauradores a base de metacrilato
(BARROS et al., 2015). Séo usadas para confeccdo de uma base para restaurar grandes
preparos, que apresentam grande profundidade, que deverdo ser revestidas com uma
resina composta convencional ou bulk-fill de alta viscosidade na superficie (FERREIRA



et al., 2018). Por sua vez, as resinas Bulk-Fill full-body ou de alta viscosidade, podem ser
aplicadas num dnico incremento de até 4mm sem a necessidade de serem recobertas por
resinas compostas convencionais (VELOSO et al., 2019).

O elevado numero de falhas das restauragcdes posteriores comparados com as
restauragdes de dentes anteriores, este pode ser explicado pelo maior esforco
mastigatorio, além dos fatores relacionados a contracéo de polimerizacao, desadaptacéo,
microtrincas, sensibilidade pos-operatdria, fendas marginais e presenca de caries do tipo
secundaria (BARROS et al., 2015).

Um grande desafio da odontologia séo as restauragdes de classe 11 de Black, que
envolvem as superficies proximais dos dentes posteriores com comprometimento ou ndo
da face oclusal (CATELAN et al., 2010). Fatores importantes que precisam ser avaliados
quando se trata de restauracdes classe I, sdo a profundidade dessas cavidades e a
obtencdo de ponto de contato correto em restauracGes proximais, com o0 uso de anéis e
matrizes seccionas. Utilizando a resina Bulk-Fill torna-se mais simples a restauracao,
guando comparada a técnica incremental tradicional e, o uso de itens como matrizes
seccionais, anéis e cunhas flexiveis aliados as resinas de baixa viscosidade e baixa tensdo
de contracédo de polimerizacdo otimizam ainda mais o dia-a-dia na clinica favorecendo a
obtencgéo de bons resultados de forma simples e eficaz (REIS et at., 2016). Restauragoes
classe Il de black apresentam uma profundidade maior no seu preparo, portanto ha uma
profundidade limitada de polimerizacdo dos compdsitos resinosos convencionais,
contudo a utilizacéo das resinas Bulk-Fill facilita nesse processo restaurador, diminuindo
essa limitagdo (AKALIN et al., 2018).

O desempenho clinico das restauragbes com compdsitos resinosos pode ser
avaliado por meio das taxas de sobrevivéncia ou de falha da restauracédo, que refletem a
sua longevidade na cavidade oral. A falha ocorre quando a restauracdo atinge um nivel
de degradacdo que impede o desempenho adequado, seja por razdes estéticas, funcionais
por meio de solturas, ou por incapacidade de prevenir novas doencas ocasionando caries
secundarias (BERNARDO et al., 2007). Deste modo, a correta selecao da resina composta
é fundamental para o sucesso clinico das restauracOes diretas posteriores.

Diante dos aspectos promissores obtidos em estudos laboratoriais sobre as resinas
Bulk-Fill, vé se a necessidade da confirmacéo deles clinicamente. Portanto, o objetivo

desta revisdo de literatura foi avaliar o comportamento clinico de restauracfes diretas
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Classe Il, realizadas em dentes permanentes, utilizando resinas tipo Bulk-Fill e compara-

las com resinas compostas convencionais.

MATERIAL E METODOS

A pesquisa bibliografica foi restrita as bases de dados eletrdnicas: MEDLINE
(http:// www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed) e SciELO (http:// www.scielo.org), no periodo
de marco de 2020 a novembro de 2020, utilizando os seguintes filtros: data de publicacado
[janeiro/2016 — novembro de 2020], lingua [portuguesa e/ou inglesa], descritores
(termos) e suas respectivas combinagOes: (“Bulk- Fill”, “resinas bulk-fill”, “bulk-fill
composites”, “Cavidades classe 11, “Class II cavities”, “estudo clinico”,”’clinical study”).

Os trabalhos obtidos foram analisados inicialmente a partir dos titulos e resumos,
por trés avaliadores treinados, quanto aos seguintes critérios de inclusdo e exclusdo

conforme apresentados na tabela 1.

Tabela 1. Critérios de inclusao e exclusdo dos artigos.

Critério de inclusdo Critério de exclusdo

" Lingua portuguesa ou " Estudos in vitro
inglesa

. Estudos clinicos " Estudos realizados em

animais

. Dentes permanentes . Séries de casos

. Restauracdo com resina . Estudos publicados a
Bulk-Fill mais de 6 anos

. Restauracdes em

cavidades classe 11

114


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7464794/table/polymers-12-01786-t001/

Quando o estudo pré-selecionado, por meio do consenso dos avaliadores, atendeu
aos critérios de inclusdo ou sua presenca ndo estava especificada no titulo e/ou resumo, o
mesmo foi catalogado e sua andlise integral foi realizada. A figura 1 apresenta o

fluxograma do processo de selecéo dos artigos coletados.

Artigos identificados nas bases

Ig‘ de dados Pubmed e SciELO, Artigos em duplicata identificados
:; publicados entre janeiro de ”
- 2016 e novembro de 2020. (n=31)
(n=795)
l

Artigos excluidos pelo titulo e/ou
Artigos recuperados pelo titulo

2 resumo (estudos laboratoriais,
E‘ e/ou resumo
g — estudos clinicos em dentes deciduos,
=
é revisoes de literatura e sistematica,
meta-analise e idioma)
(n=764)
(m=751)
)
3 Textos completos excluidos:
3 Textos completos avaliados
= — | Avaliagdo exclusiva de sensibilidade,
-',En por atender os critérios de
ﬁ estudos clinicos em dentes deciduos.
inclusdo
(n=3)
(n=13)
d

Estudos incluidos na

.
analise

Incluidos

(n=10)

Figura 1. Fluxograma do processo de sele¢do dos artigos coletados para analise do
presente estudo.
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RESULTADOS

Setecentos e noventa e cinco artigos que discutiram sobre o tema de restauracdes
classe Il realizadas com resina bulk-fill foram identificados. Destes apenas dez foram
analisados, por atenderem aos critérios de inclusdo formulados (BAYRAKTAR et al.,
2016; VAN DIJKENE PALLESEN, 2016; YAZICI et al., 2017; COLAK et al., 2017;
VAN DIJKEN E PALLESEN, 2017; AKALIN et al., 2018; HECK et al., 2018;
BALKAYA ; ARSLAN E PALA, 2019; BALKAYA e ARSLAN, 2020; FRASCINO et
al.,2020).

O acompanhamento clinico das restauracdes posteriores realizadas com materiais
tais como: resinas bulk-fill de alta e baixa viscosidades (variando o protocolo de insercao),
resinas compostas convencionais, lonémeros de vidro modificados por resinas, que foram
analisadas nos estudos incluidos nesta revisdo, variou de 6 meses a 120 meses
(BAYRAKTAR et al., 2016; VAN DIJKENE PALLESEN, 2016; YAZICl etal., 2017,
COLAK et al., 2017; VAN DIJKEN E PALLESEN, 2017; AKALIN et al., 2018; HECK
et al., 2018; BALKAYA ; ARSLAN E PALA, 2019; BALKAYA e ARSLAN, 2020;
FRASCINO et al.,2020).

Nos estudos analisados, foi realizada a avalia¢éo clinica dos seguintes compdsitos
resinosos do tipo Bulk_Fill: Sonic Fill (Kerr), Filtek Bulk-fill Posterior Restorative (3M-
ESPE), Filtek Bulk-Fill Flowable Restorative (3M ESPE), Tetric EvoCeram Bulk Fill
(Ivoclar Vivadent), SDR (Dentsply), QuiXfil (Dentsply). Sendo que, quatro dos estudos
analisados avaliaram o comportamento clinicos das resinas Filtek Bulk-Fill Posterior
Restorative (BAYRAKTAR et al.,, 2016; BALKAYA; ARSLAN E PALA, 2019;
BALKAYA E ARSLAN, 2020; FRASCINO et al., 2020), outros quatro analisaram a
resina Tetric EvoCeram Bulk-Fill (BAYRAKTAR et al., 2016; YAZICI et al., 2017,
COLAK et al., 2017; HECK et al., 2018), trés avaliaram as resinas Bulk-fill flow SDR
(VAN DIUKEN E PALLESEN, 2016; VAN DIJKEN E PALLESEN, 2017; FRASCINO
et al., 2020), dois avaliaram o comportamento do sistema SonicFill (BAYRAKTAR et
al., 2016; AKALIN et al., 2018), um avaliou a Filtek Bulk-Fill Flowable Restorative como
uma camanda forradora (BAYRAKTAR et al., 2016).

Os compositos Bulk- Fill foram comparados nos estudos analisados a alguns

compositos, tais como: Charisma Smart Composite (Heraeus Kulzer GmbH), EQUIA
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Forte Fil (GC), Clearfil Photo Posterior (Kuraray), Filtek P60 (3M ESPE), Tetric
EvoCeram (lvoclar Vivadent), Ceram X mono + (Dentsply), Amelogen Plus (Ultradent),
Filtek Z350XT (3M ESPE), TPH3 (Dentsply) e Filtek Ultimate (3M ESPE).

O Quadro 1 reporta os principais resultados obtidos a partir da analise dos estudos
incluidos na presente revisdo e incluem os seguintes dados: autores, ano de publicagéo,
materiais que foram utilizados no estudo e grupos de estudo, bem como periodo de
acompanhamento e principais resultados obtidos em relacdo a restauragdes posteriores

utilizando resinas compostas Bulk-Fill.

Quadro 1. Principais resultados dos estudos incluidos nesta reviséo.

Autores/Ano Compositos Periodo de Principais resultados

restauradores acompanhamento

analisados

BAYRAKTAR, ] Clearfil = 12 meses = Todas as restauracdes
Y.etal, (2016)  Photo Posterior mostraram pequenas
(Kuraray) modificagdes ap6s 1 ano.
= Nenhuma diferenca
" Filtek estatisticamente significativa foi
Bulk-Fill detectada entre o desempenho
Flowable dos materiais ap6s 1 ano para
Restorative + todos os critérios.
Filtek P60 (3M " As resinas compostas
ESPE) bulk-fill apresentaram

desempenho clinico semelhante
guando comparados com uma
. Tetric resina  composta  posterior

EvoCeram Bulk- convencional.

[ 117




VAN DIJKEN,
J.W.V,;
PALLESEN, U.

(2016)

YAZICI, AR. et

al.,

(2017)

Fill (Ivoclar

Vivadent)

] SonicFill
(Kerr)

] Resina

Bulk-Fill Flow

(SDR) (Dentsply)

] Resina
composta  nano-

hibrida (Ceram X

mono +)
(Dentsply)
. Filtek

Ultimate (3M

ESPE)

] Tetric
EvoCeram Bulk-
Fill (Ivoclar

Vivadent)

60 meses

36 meses

. O uso de compdsito de
resina bulk-fill fluida mostrou
durante o acompanhamento de 5
anos uma durabilidade

ligeiramente melhor, mas néo

estatisticamente significativa, em

comparagdo com a resina
composta convencional.
. Para adaptacéo

marginal, quatro restauracfes do
grupo de resina Bulk-Fill e 10 do
grupo de resina composta
convencional foram classificadas
como Bravo (critério  que
apresenta algumas falhas).

. A resina restauradora
bulk fill testada demonstrou
melhor desempenho clinico em
termos de descoloragdo marginal e

adaptacao marginal em
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COLAK, H. et

al., (2017)

VAN DIJKEN,
J. W.V;
PALLESEN, U.

(2017)

] Tetric
EvoCeram Bulk-
Fill (Ivoclar

Vivadent)

. Resina
composta
universal  nano-
hibrida — Tetric
Evo Ceram
(Ivoclar
Vivadent)

" Resina
Bulk-Fill

Flow

(SDR) (Dentsply)

. Resina
composta  nano-
hibrida (Ceram X

mono +)

(Dentsply)

12 meses

72 meses

comparagdo a resina composta

convencional.

Ndo houve diferenca
estatisticamente significante entre
os dois materiais com relacdo a
correspondéncia de cor,
descoloragédo marginal e
adaptacdo marginal, retencdo e
carie secundaria,

= A resina bulk-fill de alta
viscosidade tem desempenho tdo

bom quanto as resinas compostas

convencionais nano- hibridas.

. A correspondencia de
cores deteriorou-se
significativamente durante o
periodo de acompanhamento de
6 anos.

= As restauracées
realizadas com resinas Bulk-Fill

mostraram resultados clinicos

altamente aceitaveis que foram
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AKALIN, T.T.

etal., (2018)

HECK K, et al.,

(2018)

. SonicFill =
(Kerr)

" QuiXfill =
(Dentsply)

" Tetric
Ceram  (lvoclar
Vivadent)

24 meses

120 meses

comparaveis com a resinas

compostas convencionais.

= Houveram 6
restauracbes com descoloragédo
marginal.

= Resina composta bukf-
fill mostrou desempenho clinico

aceitavel ao longo de 2 anos de

acompanhamento.
" Né&o houveram
diferencas estatisticamente

significantes entre 0s grupos.

. Ambos 0s materiais,
restauracfes bulk fill QuiXfil e
Tetric Ceram, mostraram alta
eficacia clinica durante o

acompanhamento de 10 anos.
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BALKAYA H;
ARSLAN S;

PALA K.

(2019)

BALKAYA, H;

ARSLAN, S.

(2020)

. Charism
a Smart
Composite

Kulzer

(Heraeus

GMBH)

. Filtek
Bulk Fill Posterior
Restorative (3M
ESPE)

Equia Forte Fil

(GC)
] Charism
a Smart
Composite
(Heraeus Kulzer
GMBH)
] Filtek
Bulk- Fill
Posterior

Restorative (3M

ESPE)

. 12 meses

] 24 meses

" As restauracGes
realizadas com resinas Bulk-Fill e
Resinas compostas convencionais
apresentaram desempenho clinico
melhor do que as restauracdes
com iondmero de vidro.

cinco

g Ap6s um ano,

restauracfes  realizadas com
resinas compostas convencionais
apresentavam descoloracéo
marginal, enquanto apenas 2

restauracfes  realizadas com
resinas bulk-fill apresentaram esta
alteracgdo.

" Houve uma diferenca
estatisticamente significativa
entre as restauracdes realizadas
com iondmero de vidro e oS
grupos de restauracdo com resina
composta convencional e resinas
Bulk-Fill.

" As resinas compostas
convencionais e bulk-fill testadas
mostraram desempenho clinico

aceitavel em cavidades Classe Il.
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" Equia

Forte Fil (GC)

FRASCINO,S. = Ameloge = 6 meses = Para os critérios cor,
M. B, etal., n Plus (Ultradent) descoloracédo marginal e coloracéo
superficial mostraram diferencas
(2020)
. Filtek entre 0S grupos.
Bulk- Fill Flow + . Descoloracdo marginal
Filtek ocorreu para todos 0s grupos, mas
Z350XT(3M ocorreu mais cedo para as
ESPE); restauracoes realizadas com resina
composta convencional.
. Bulk-Fill
Flow SDR +
TPH3 (Dentsply)
DISCUSSAO

Nos ultimos 5 anos, varios artigos cujo objeto de estudo foram as resinas
compostas Bulk-Fill foram publicados. Apesar do grande nimero de estudos sobre este
topico, apenas 10 estudos foram considerados adequados para inclusdo nesta revisdo de
literatura.

Sabe-se que o problema dental mais comum é a carie, que se caracteriza como
uma infeccdo bacteriana que causa danos a estrutura dentéria. Para seu tratamento,
recomenda-se a remocdo do tecido dental cariado e o preenchimento da cavidade
resultante com os materiais restauradores adequados (YADAYV E KUMAR, 2019). Ap6s
a remocdao do tecido cariado, as cavidades podem ser classificadas de acordo com Black
em cavidades Classe I, 11, 11, IV e V. Para execucéo de restauracdes diretas de classe |1,
tém sido propostos métodos incrementais e a aplicacdo de base cavitéaria, com intuido de

reduzir as tensdes desenvolvidas no conjunto dente-restauracdo decorrente da contracéo
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de polimerizagdo do compdsito e para solucdo de tais problemas, resinas do tipo Bulk-
Fill foram desenvolvidas. Estudos prévios demonstraram que o componente modulador
de polimerizacdo presente na resina Bulk—Fill reduz o acumulo de tensdes em
consequéncia da polimerizagdo, sem uma reducdo na taxa de polimerizagéo ou converséo
(BARROS et al., 2015).

Em estudo laboratorial realizado em 2017 por Charamba et al., cujo objetivo era
avaliar a resisténcia de unido a dentina de restauragcGes confeccionadas com resinas do
tipo Bulk-Fill, foram equivalentes e apresentaram maiores médias de resisténcia de unido
quando comparados as resinas compostas convencionais (CHARAMBA et al., 2017). Em
estudo realizado por Soares et al. em 2019, cujo objetivo foi avaliar as propriedades
mecanicas das resinas convencionais e Bulk-Fill, a resina Bulk-Fill One apresentou
comportamento mecanico superior quando comparada a resina nanoparticulada Filtek
Z350, o que implica clinicamente na longevidade das restauracfes (SOARES et al.,
2019).

Nos estudos analisados na presente revisdo de literatura constatou-se que as
resinas Bulk-Fill apresentam comportamento clinico semelhante as resinas compostas
convencionais, concordando com os resultados laboratoriais realizados com as resinas
Bulk-Fill (BAYRAKTAR et al., 2016; VAN DIJKENE PALLESEN, 2016; YAZICI et
al., 2017; COLAK et al., 2017; VAN DIJKEN E PALLESEN, 2017; AKALIN et al.,
2018; HECK et al., 2018; BALKAYA ; ARSLAN E PALA, 2019; BALKAYA e
ARSLAN, 2020; FRASCINO et al.,2020). Quando comparadas as resinas compostas
(convencionais e as bulk-fill), com as restauracbes com iondmero de vidro, obteve-se
resultados mais bem sucedido para as restauracGes com resina composta (BALKAYA,
ARSLAN E PALA, 2019; BALKAYA e ARSLAN, 2020).

Quanto a adaptacdo marginal, estudo in vitro de Barros et al em 2015, obteve
resultados que demonstram que as resinas compostas do tipo Bulk—Fill apresentam
valores da adaptacdo marginal semelhante se comparado com as resinas de uso
convencional, além de que a viscosidade desta resina Bulk-Fill facilita a adaptacdo
marginal, deixando a restauracdo livre de vazios (BARROS et al., 2015). Quando
analisados os critérios de descoloragdo marginal e adaptacdo marginal, alguns estudos
clinicos incluidos nesta andlise apresentaram resultados mais promissores quando

utilizadas as resinas compostas do tipo Bulk-Fill, isto pode ser explicado pela menor
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contragdo de polimerizacdo desses compésitos (YAZICI et al.,2017); BALKAYA;
ARSLAN E PALA, 2019; BALKAYA E ARSLAN, 2020; FRASCINO, et al.,2020).

As resinas Bulk-Fill apresentam menor contracdo na sua fase pos-gel e maior
reatividade a polimerizacdo por luz do que a maioria dos compaésitos convencionais,
devido ao aumento da translucidez, melhorando a penetracdo da luz e a profundidade de
polimerizacdo. Isto permite que seu incremento seja realizado em maior volume,
facilitando a técnica e diminuindo a contracdo de polimerizacao e a quantidade de espacos
vazios que possam ser formados quando utilizada a técnica incremental com resinas
compostas convencionais e diminuindo o risco de carie secundéria por infiltragdo (KIM
etal., 2015 e FRONZA et al., 2015).

As resinas do tipo Bulk-Fill podem ser clinicamente inseridas na cavidade por
meio de 3 técnicas de restauracdo: a técnica de bulk de duas etapas (usando bulk-fill fluida
sobreposta por uma camada de resina composta convencional), a técnica de bulk com
ativacdo sonica (usando bulk-fill fluida com ativagéo sbnica) e a técnica de preenchimento
em massa (usando resina bulk-fill de alta viscosidade) (NUNEZ et al., 2015). Nos estudos
realizados por BAYRAKTAR, Y. et al.,, (2016) e FRASCINO, S. M. B, et al.,(2020),
analisados nesta revisao, utilizaram a técnica de restauracao por duas etapas, onde uma
camada foi realizada com resina bulk-fill fluida e recoberta por resina composta
convencional, e estas obtiveram resultados clinicos satisfatorios. Os estudos realizados
por BAYRAKTAR, Y.etal., (2016) e AKALIN etal., (2018) avaliaram a resina SonicFill
que trata-se de uma resina bulk-fill fluida acondicionada na cavidade com ativacédo sonica,
diminuindo a chance de bolhas de ar e espacos vazios na restauracao realizada.

Vale ressaltar que a longevidade clinica das restauracGes dentarias diretas ou
indiretas depende de algumas variaveis, como a capacidade de adesdo do material
restaurador, a aplicacdo e técnica de polimerizacdo, o tamanho e a forma da restauracao,
variaveis dependentes dos pacientes (forcas oclusais, mudancas de temperatura intraoral
e pH) e as habilidades de manuseio do material dos cirurgiées-dentistas (DEMARCO et
al., 2012). Em se tratando de estudos de acompanhamento clinico, o estudo de Heck et al
(2018) se destaca por apresentar resultados apds 10 anos de acompanhamento. Em seu
estudo ele comparou uma resina Bulk-fill (QuiXfill) e uma resina composta convencional

(EvoTetric Ceram) e obteve como resultado que ambos os materiais se mostraram
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eficientes clinicamente apo6s decorrido esse periodo e aos inimeros desafios as quais as
restauracdes sdo submetidas (HECK et al., 2018).

De acordo com os estudos analisados na presente revisdo de literatura, que
apresentaram acompanhamentos clinicos variando de 6 meses a 10 anos, sendo portanto,
um acompanhamento clinico de grande importancia, destaca que ndo héa diferencas
clinicas relatadas entre as restauracGes feitas com resinas compostas convencionais e
resinas do tipo bulk-fill (em duas etapas ou técnicas de preenchimento em massa). Estes
resultados sdo muito promissores e encorajam 0 uso destes compdsitos, uma vez que,
materiais clinicamente mais faceis de trabalhar, que diminuam o tempo de execucao e as
chances de erros, como as resinas do tipo Bulk-Fill, sdo mais preferiveis e confiaveis,
sendo portanto um 6timo material de escolha, dadas as dificuldades das restauracdo de

cavidades classe 11 de Black.

CONSIDERACOES FINAIS

Considerando os estudos analisados, podemos afirmar que as resinas compostas
do tipo bulk-fill podem ser utilizadas para confeccao de restauragdes classe Il de Black e
apresentam comportamento clinico semelhante as restauraces de resina composta

convencionais confeccionadas pela técnica incremental.
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