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1 INTRODUCAO GERAL

As cerdmicas odontoldgicas sdo materiais com boas propriedades mecénicas e semelhanga
estética a estrutura dental®®. Dentre as suas indicacdes clinicas, estdo os laminados, que
consistem em uma alternativa restauradora conservadora, uma vez que promovem a cobertura
de superficies dentarias atraveés de pequenos desgastes, permitindo a melhoria da aparéncia do

sorriso™’.

O desgaste conservador confere & cimentacdo adesiva um papel importante, uma vez que a
unido entre laminado e cimento se fara quimicamente e de forma micromecénica. Para a
cimentacédo de laminados ceramicos, os agentes cimentantes resinosos fotoativados ou duais
sdo os mais utilizados, principalmente pela capacidade de adesdo aos tecidos dentais e pelas

propriedades mecanicas satisfatorias- .

A escolha correta do agente de cimentagdo, bem como a execugdo de protocolo criterioso,
tornam-se fundamentais™ especialmente porque, em condiges orais, restauracdes indiretas
geralmente estdo proximas ao sulco gengival e em contato com o fluido sulcular, o que pode
levar & degradacdo desses materiais, ocasionada pelos mecanismos de sorcdo de &gua e

solubilidade™

Com isso, 0 objetivo do manuscrito | foi fazer uma revisdo de literatura sobre os laminados
cerdmicos e do manuscrito Il avaliar, por meio de um estudo laboratorial, a sor¢éo de agua e
solubilidade de cimentos resinosos fotoativados sob laminas ceramicas de dissilicato de litio,

de diferentes graus de translucidez.

R: referente a citagGes das referéncias do manuscrito 1

P: referente a citagOes das referéncias do manuscrito 2



MANUSCRITO |

LAMINADOS CERAMICOS: Uma vis&o contemporanea desde a indicagéo até a

cimentagéo
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RESUMO

Os novos padrdes de beleza tornam o sorriso um dos fatores fundamentais de convivio social.
Nesse sentido, a Odontologia estética vem utilizando cada vez mais os laminados ceramicos,
que possibilitam resultados satisfatorios com minimo desgaste dental. O objetivo deste
trabalho é realizar uma revisao de literatura sobre laminados ceramicos, suas indicagdes, uso,
além da cimentacdo adesiva. Diante da literatura revisada, observou-se que a escolha da
ceramica deve ser realizada de maneira criteriosa, sendo as de dissilicato de litio mais
comumente indicadas atualmente. Verifica-se também a necessidade da realizacdo de
preparos cuidadosos, angulos arredondados, em espessuras que variem de acordo com as
necessidades individuais, especialmente pela possivel interferéncia da cor do substrato
dentério sobre o resultado final. Finalmente, dada a intima relacdo entre a fixagdo adesiva e a
durabilidade dos laminados cerdmicos, ressalta-se o cuidado necessério na escolha e aplicacéo
dos agentes de cimentagdo resinosa, sua polimerizacdo adequada, bem como preparo da
superficie ceramica e da estrutura dental, o que possibilita, de acordo com estudos, melhoria
nas propriedades mecanicas desse conjunto.

Palavras-chave: Facetas dentarias; preparo do dente; cimentos dentarios
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2 INTRODUCAO

A indicacdo e uso dos laminados ceramicos tém sido incrementados pela busca de sorrisos
belos e harménicos e pela possibilidade de atender aos requisitos de uma odontologia
minimamente invasiva. Este desenho de restauragdo resulta em redugdo nos desgastes de
estruturas dentais ou até mesmo com auséncia de desgastes, permitindo melhoria estética com

auxilio da cimentagéo adesiva'?.

Atualmente, os laminados tém ampla gama de aplicacdes clinicas, a exemplo de casos de
microdontia, perda de estrutura dentaria, leves alteracfes de cor e pequenas discrepancias nos
arcos dentais que ndo necessitam de correcdo ortodontica®. Porém, em fungdo da minima
remocao de estrutura dentaria, 0 sucesso dessas restauracdes é determinado, em grande parte,
pela obtencéo de uma ligacdo forte e duravel entre a peca, o cimento e os tecidos dentais®,
ampliando a importancia de cada passo clinico que compde o protocolo de cimentacdo dos

laminados ceramicos.

Para a cimentacdo de restauragOes indiretas adesivas, como 0s laminados ceramicos, 0s
agentes de cimentacéo resinosos, fotoativados ou duais, sdo os mais utilizados, principalmente
pela capacidade de adesdo aos tecidos dentais e por apresentarem boas propriedades
mecanicas’. No entanto, além da escolha do material para fixac4o, o preparo da superficie e a
técnica de cimentacdo também irdo interferir nas propriedades mecénicas e durabilidade da

restauragdo indireta, bem como na estabilidade de cor ao longo dos anos® "8,

A atualiza¢do continuada do conhecimento profissional sobre indicacéo, técnica e agente de
cimentacdo mais adequado em cada situagdo clinica é importante, ja que a selecdo apropriada
dos casos, unida a um trabalho protético eficiente e & execucdo técnica qualificada,
possibilitam resultados satisfatérios no uso dos laminados®. Diante dos avancos na
odontologia, o conhecimento das etapas necessarias a confecgdo e instalacdo de laminados
ceramicos e fundamental para que seja possivel maximizar os efeitos estéticos e mecéanicos,

minimizando possiveis riscos.

Desta maneira, 0 objetivo deste artigo é apresentar uma revisdo de literatura atualizada acerca
dos laminados ceramicos, observando as discussdes sobre suas principais utilizagOes,

caracteristicas do preparo e sistemas de cimentacéo utilizados.
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3 REVISAO DA LITERATURA

A introducéo da técnica de utilizacdo dos laminados cerdmicos ocorreu em Hollywood, na
tentativa de melhorar a aparéncia do sorriso dos atores e, a partir dai, se destacaram por se
aproximarem a denticdo natural® e consistirem numa alternativa conservadora utilizada para

promover a cobertura de superficies dentarias, melhorando a estética’.

Por serem confeccionados com material de boas propriedades mecénicas e semelhanga Optica
a estrutura dental, laminados representam uma solucdo funcional de alta qualidade,
possibilitando correcdes de pequenas alteragdes de forma, textura, cor e posi¢do dos dentes,
permitindo harmonizagdo dos elementos que compdem o sorriso. Porém, situacbes como
oclusdo em topo, bruxismo e outros habitos parafuncionais podem limitar a indicacdo dessa

ferramenta estética®.

3.1 Sistemas ceramicos empregados em laminados

Inicialmente, o emprego das cerdmicas em laminados limitou-se & utilizagdo das feldspaticas,
compostas por silica e feldspato de potéssio ou feldspato sodico. Porém, o alto percentual de
fase vitrea € considerado o principal responsavel pelo mecanismo de falha desses materiais.
Assim, apesar da excelente reproducéo estética, essas ceramicas tiveram seu uso reduzido, ja
que apresentam baixa resisténcia a tragdo e distribuicdo anatdmica irregular, que ocasiona em

alta propagacao de fissuras’.

Para contornar as limitacdes das ceramicas feldspaticas, passou-se a utilizar outras cerdmicas
reforcadas, com caracteristicas altamente estéticas, biocompativeis e duraveis. S&o exemplos
destes materiais as ceramicas reforcadas com cristais, como leucita e dissilicato de litio, que
atuam como blogueadores da propagagéo de trincas, aumentando a resisténcia do material® *°.
Atualmente, os sistemas ceramicos utilizados em laminados sdo principalmente os reforgados
com cristais, e podem ser produzidos por meio de diferentes técnicas, como estratificacéo,
prensagem-calor e atraves do sistema CAD/CAM (Computer Aided Desing/Computer Aided
Manufacturing)*’. O método de produgdo, bem como a composicdo, sio responsaveis pela
classificagdo das ceramicas reforgadas, que podem ser nomeadas como predominantemente

vitreas, policristalinas e enriquecidas com particulas de vidro®2.
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As ceramicas reforgadas com leucita apresentam esse cristal disperso uniformemente na sua
estrutura, com concentragdo de 35 a 45%'°, Mas, atualmente encontram-se em desuso
principalmente pelo elevado coeficiente de expansdo térmica e disponibilidade de outras

ceramicas®.

J& as dissilicato de litio apresentam-se como as mais utilizadas, pois esses cristais possuem
indice de refracdo semelhante ao da matriz vitrea, o que permite 0 aumento do volume sem
perder translucidez'®. Além disso, a diferenca no tamanho desses cristais também contribui
para que a estrutura seja altamente entrelacada, de forma a favorecer um acomodamento. Uma
vez que a dimensdo das trincas pode ser limitada pelo entrelace, haverd aumento da

resisténcia as tensdes'’.

As falhas nas restauragOes ceramicas sdo iniciadas pelas tensdes de tragdo, que muitas vezes
se propagam em fendas. Como esses materiais ndo apresentam nenhuma deformagao plastica
significativa, o ensaio de tracdo torna-se de dificil aplicacdo. Dessa maneira, utiliza-se o
pardmetro da resisténcia a flexdo como um dos principais mecanismos para avaliar a forca

coesiva das ceramicas®.

A tabela a seguir descreve, em resumo, alguns dos principais materiais cerdmicos usados para
a confecgdo de laminados, bem como suas respectivas propriedades, que podem influenciar na

escolha para uso clinico.
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Tabela 1: Propriedades Opticas e mecanicas de sistemas ceramicos utilizados em restauracdes tipo

laminados
SIS'[EMA EX&XEIESSDE PRO'PRIEDADES PROPRJ EDADES REFERENCIAS
CERAMICO COMERCIAIS OPTICAS MECANICAS
Reforcada com IPS e.max Press Boa translucidez Alta resisténcia a flexao B:J(cur?:;:ls
dissilicato de (Ivoclar-Vivadent, opalescéncia e 254-400 £40 MPa Guess'?
e Schaan, Principado de f?uorescéncia Dureza 5.8 Gpa Holland 12
litio Liechtenstein) CET 10.6 +0.25 (°C.10)
IPS Empress Esthetic
(Ilvoclar-Vivadent,
Schaa}n, Pr|nC|p_ado de Maior translucidez em c A s
Liechtenstein) relacio a dissilicato Moderada resisténcia a Bagis !
Reforgada com ¢ de litio flexdo 120-180 MPa Guess®
leucita FinesseAll-Ceramic, " Dureza 6.2 GPa uess
(Dentsply-Maillefer, Bozf':l‘;';e;crfgg'a € | CET 15.0 +0.25 (°C.10°) Holand
Tulsa, Oklahoma, P
EUA
C;i;t;til(())?\k/?ta Excelente Baixa resisténcia a flexdo Guessiz
Feldspatica Zahnfabrik, Bad translucidez CET éﬂg J;A(E)g 10.6) I;elly_ 9
Sackingen, Germany) ) ) egul

CTE- Coeficiente de expansdo térmica

Apesar da maior translucidez observada em ceramicas refor¢adas com leucita em relagéo as
de dissilicato de litio', o seu alto coeficiente de expansdo térmica consiste numa limitacéo
significativa'®. Dessa maneira, as Dissilicato de Litio demonstram uma combinacéo

13,14,15

satisfatéria de propriedades Opticas e mecanicas J&4 as feldspaticas, mesmo

possibilitando reproducéo estética satisfatoria apresentam baixa resisténcia a flex&o®.

3.2 Caracteristicas dos preparos dentais para laminados

O preparo da estrutura dental para receber um laminado cerdmico dependera de varios fatores
que incluem a necessidade estética de cada caso e o tipo de cerdmica a ser utilizado.
Diferentes técnicas para preparos de laminados foram propostas ao longo dos anos. No
entanto, a profundidade minima de 0,3 mm é o recomendada para permitir o mascaramento de

possiveis imperfeicoes e evitar sobrecontorno®.

Em geral, os preparos requerem desgaste uniforme, podendo ser do tipo: “Janela” (restritos a
superficie vestibular, terminando no bordo incisal); bisel; acabamento em ombro na incisal; e

recobrimento incisal, no qual é feito um chanfro na face palatina®®.
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Apesar das discussdes acerca do assunto ainda ndo permitirem consenso, sabe-se que, em
qualquer situacdo, principios basicos devem ser respeitados, tais como os que incluem a
possibilidade de alcancar adaptagdo marginal por meio da definicdo dos términos, obtencéo de
maior resisténcia da ceramica em funcéo da espessura uniforme do preparo, minimizagdo da
concentracdo de tensdes e melhor adaptacdo, devido a presenca de angulos arredondados. A
realizagdo do minimo desgaste da estrutura dental e a manutencdo do preparo em esmalte
devem ser preferidos sempre que possivel, uma vez que as caracteristicas desse substrato
permitem uma adesdo mais confidvel, o que ir4 influenciar na longevidade da restauracéo

ceramica 1% 1718

O preparo tradicional contorna &reas de contato e estende-se na lingual do terco incisal do
dente, tendo desgaste de 0,5 mm vestibular e 1,5 a 2,0 mm de reducdo incisal, com
acabamento nos contatos proximais, proporcionando o disfarce das margens interproximais,
mas sem quebrar contatos. J& os preparos totais quebram o contato de um ou ambos os lados,
mantendo a face lingual do dente, permitindo a transmissdo de luz através da area
interproximal, proporcionando uma aparéncia natural e reduzindo o risco de deslocamento do

laminado®.

Um estudo recente avaliou discrepancia marginal e falhas de ceramicas reforgados com
leucita, confeccionados pela sistema CAD-CAM e laminados com ceramica feldspatica,
confeccionados pela técnica convencional em laboratorio. Todos foram cimentados sobre
preparo tradicional e total. As reducgdes vestibulares foram de 0,3 mm, margem de chanfro 1
mm acima e 0,5 mm de profundidade nos ter¢cos médio e incisal e borda incisal com desgaste
de 2,0 mm. Concluiu-se que, em relacdo a discrepancia marginal e resisténcia a fratura, o mais
favoravel é a utilizacdo de um preparo tradicional para laminado de cerdmica feldspética. Ja
em preparo para laminado total, uma ceramica mais forte, como a reforgada confeccionada
pelo método, CAD-CAM, é sugerida’®.

Em fungdo das variacBes nas preparacfes, laminados com diferentes preparos cavitarios
foram acompanhados, clinica e radiograficamente, por 72 semanas'®. Os dentes foram
preparados com profundidade limitada a 0,3 mm e foram feitas redugdes vestibulares e
incisais, e chanfros. Além disso, covariaveis relacionadas as restauraces, como localizacdo
(maxila ou mandibula), profundidade (com ou sem exposi¢do dentinaria), vitalidade, tipo do

preparo incisal (com chanfro ou com recobrimento), localizagdo gengival (supra ou sub) e
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tipo do tecido circundante (esmalte saudavel ou parcialmente em esmalte e dentina) foram
registradas, a fim de estimar sua influéncia sobre as taxas de sobrevivéncia dos laminados.
Como resultados, os autores observaram 12 falhas, sendo a mais frequente o deslocamento do
laminado e a menos frequente a fratura coronéria. A durabilidade das restauracdes na maxila
foi superior a mandibula, bem como os laminados com recobrimento incisal tiveram taxa de
sobrevivéncia superior ao com chanfro. Com relacéo a localizacdo dos términos, 0s preparos
supragengivais tiveram uma taxa de sobrevida superior aos subgengivais. Dessa forma,
concluiu-se que o tipo do preparo influencia na longevidade do laminado, assim como a

redugdo incisal promove maior durabilidade da restauracéo™.

Outro trabalho avaliou a influéncia do desenho do preparo e condigéo da estrutura dental nas
falhas dos laminados ceramicos. Para isso, foram selecionados 32 incisivos superiores
extraidos de humanos, com coroa intacta, sem rachadura, lesdo de carie ou restauracgdes, e que
tivessem cerca de 11 milimetros de comprimento. Os dentes foram divididos em 4 grupos,
dois dos quais foram tratados sem desgaste incisal e os outros dois com reducéo de 2 mm na
borda incisal. Apds as cimentacfes, os espécimes foram submetidos a carga 1 kN, em
velocidade de 0,05 mm/min, a 1 mm da borda incisal e num angulo de 90 graus para a
superficie palatina do dente, até a falha. O resultado revelou maior falha nos dentes sem
protecdo incisal e maior protecdo promovida pelo uso do término em ombro na palatina em

relacdo ao chanfro™.
3.3 Sistemas de cimentagdo para laminados ceramicos

Os laminados ceramicos, uma vez que necessitam de preparos pouco invasivos e retentivos,
requerem agentes de cimentacdo adesivos, que serdo responséveis pela adesdo do material
restaurador com a estrutura dental®. Os cimentos preenchem a interface da superficie interna
da protese e do dente preparado, conferindo retencdo, resisténcia a restauracdo e ao
remanescente dentario, além de promoverem vedamento marginal, favorecendo a longevidade

dos trabalhos protéticos®.

A introducdo do condicionamento &cido hidrofluoridrico para a ceramica, melhorou
substancialmente a cimentagdo e retengdo dos laminados. Esse avango permitiu uma

ampliacdo na indicagdo dessas restauragBes’. Com isso, a utilizagdo de cimentos resinosos
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cresceu, principalmente pela adesdo as estruturas dentais e boas propriedades mecénicas

proporcionadas pelos mesmos, quando comparados a outros agentes de cimentagdo® %,

Dentre os agentes de cimentagdo resinosos, os fotoativados ou de presa dual s&o os de
principal escolha, conferindo a fase de ativagdo por luz um papel importante. A cura dual
caracteriza-se pela polimerizacéo fisica, proporcionada pela luz visivel, associada a quimica,
permitindo que o material tome presa mesmo sob restauragdes mais opacas ou qualquer
situacdo que dificulte o alcance da luz. Para comprovar tal relato, realizou-se estudo para
avaliar a capacidade de diferentes fontes de luz polimerizadoras em cimentos resinosos com e
sem catalisador. Apos a polimerizacdo de 360 espécimes, foi mensurada a profundidade de
cura e dureza e foi possivel observar que o uso do catalisador resultou em maior cura e dureza

em todas as fontes de luz?.

Em outro estudo, apds analise da influéncia da translucidez cerdmica em diferentes condicdes
de exposicdo sobre a taxa de polimerizagdo de um cimento resinoso dual, concluiu-se que a

maior translucidez resulta em melhor profundidade de cura e maior microdureza®.

Apesar da cura dual poder ocasionar maior profundidade, os agentes cimentantes fotoativados
tendem a ter maior utilizacéo, pela possibilidade de controle do tempo de trabalho, bem como
pela estabilidade de cor, sendo este ultimo um fator relevante para a escolha do agente

cimentante, sobretudo quando este for utilizado sob laminados ceramicos?.

No intuito de avaliar a estabilidade de cor de cimentos resinosos fotoativados e duais,
Nathanson e Banasr®® realizaram um estudo, concluindo que as alteragées de cor comecam a
acontecer entre 1 e 4 semanas e que a amina terciaria aromatica é a que mais sofre 0 processo
de oxidag&o. Por isso, 0s cimentos resinosos quimicos, que necessitam dessa amina associada
ao peroxido de benzoila para que se inicie o processo de cura, passam por maior alteracdo de

cor quando comparados aos fotopolimerizaveis.

Em contrapartida, em 2011 foi publicado estudo para avaliar estabilidade de cor de laminados
ceramicos (IPS e-maxpress, lvoclar Vivadent) de mesma espessura, variando nas cores,
cimentados com diferentes agentes fotopolimerizaveis e duais e, posteriormente, envelhecidos
com luz ultravioleta (UV). Como concluséo, observou-se que ndo houve diferenca

significativa entre mudanca de cor de laminados cimentados com agentes duais em relagéo
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aos fotopolimerizévies. E, embora tenham sido percebidas alteracdes de cor apds processo de
envelhecimento com luz UV, a magnitude média era discreta, considerada clinicamente
aceitavel®’.

Dentre os agentes de cimentacdo fotoativados, as resinas de baixa viscosidade, também se
apresentam como uma boa opgéo, uma vez que suas particulas, semelhantes a um composto
hibrido, permitem boa resisténcia mecanica. Além disso, a menor quantidade de amina
terciaria provoca elevada estabilidade de cor, podendo ser superior a outros agentes de

cimentag&o® %,

3.4 Procedimentos técnicos para cimentagdo de laminados

Independentemente do tipo de preparo e cerdmica selecionados para o laminado, sua
cimentacdo deve ser realizada corretamente, para que o resultado seja satisfatorio e
duradouro. Para tal, as etapas prévias de escolha de cor, tratamento da superficie interna do

laminado, bem como a estrutura dental, precisam respeitar um rigor técnico.

3.4.1 Escolha da cor do cimento

Em funcdo da translucidez da maioria dos materiais ceramicos utilizados em laminados, a cor
do cimento resinoso exercera influéncia direta sobre o resultado estético final. Para facilitar a
técnica de determinagdo da cor do agente de cimentagdo a ser utilizada, foram desenvolvidas
pastas de prova matizadas, denominadas try-ins, que permitem a avaliagdo do aspecto final da
restauracdo, considerando-se a cor do substrato, cimento e translucidez da ceramica,

proporcionando aumento da previsibilidade do resultado®.

Ainda assim, a utilizacdo de try-ins ndo garante uma previsdo acertiva da cor final do
conjunto dente-cimento-laminado, o que foi possivel observar em estudo in vitro, no qual
foram utilizados trés tons de cimentos resinosos e suas respectivas pastas de prova aplicadas
sob laminados cerdmicos de 1 mm de espessura e cores diferentes da escala Vita. O objetivo
foi observar o efeito das pastas sobre o aspecto final do laminado e comparar com a obtida
apods utilizacdo do cimento. Como resultados, percebeu-se que houve diferenca entre a cor

final dos laminados quando utilizou-se try-ins e seus respectivos cimentos. Portanto, 0s
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autores concluiram que a correspondéncia de cor das pastas deve ser tratada com cautela, uma
vez que pode nortear o resultado final, mas ndo séo completamente previsiveis®.

As pastas de prova devem ser removidas antes da realizacdo da cimentacéo final de diversas
maneiras. Estudo avaliou a efetividade da remocéo através de ultrasson; jato de ar/agua;
condicionamento &cido seguido de jato de ar/agua; condicionamento com &cido fosforico,
fluoridrico e posterior aplicacéo de jato de ar/dgua. Como resultados observou-se que ndo ha
nenhum método totalmente efetivo, mas nada que comprometa significativamente a adaptacéo

final do laminado®.

3.4.2 Tratamento das superficies internas das ceramicas

O tipo de tratamento da superficie interna das cerdmicas pode variar em funcdo do material
selecionado, proporcionando aumento da area de superficie e criando microporosidades sobre

a ceramica, elevando o potencial para a retengdo mecénica do agente de cimentag&o.

Como em geral, para laminados ceramicos sdo utilizados materiais vitreos, o condicionamento
com &cido hidrofluoridrico mostra-se efetivo, ao proporcionar modifica¢ces superficiais que
resultam em boa ligag&o entre cimento resinoso e ceramica vitrea®'. O condicionamento com
acido é eficiente nas cerdmicas feldspaticas e em vidros ceramizados, que possuem
quantidade consideravel de 6xido de silicio (SiO2) na composic¢do. O &cido fluoridrico atua no
SiO, para formar hexafluorsilicatos, causando irregularidades na superficie da cerdmica, o que
aumenta a resisténcia de uni&o com os agentes resinosos®. Porém, a concentracdo e tempo de

aplicacdo deste acido varia de acordo com o tipo de material cerdmico empregado.

Nas cerdmicas do tipo feldspéticas, a utilizacdo do &cido fluoridrico é o método de elei¢do
para tratamento de superficie, e suas concentragdes variam de 2 a 10%, em periodosde 1 a 4

minutos de acordo com cada fabricante, sequido da aplicagdo de um agente de unio silano®.

Em ceramicas reforcadas com leucita, o nimero, tamanho e distribuicdo dos cristais podem
influenciar na formacéo de micro-porosidades criadas pelo condicionamento acido. Portanto,
para esses materiais, as solucbes de acido fluoridrico a 9,6%, durante 90 segundos,
apresentam bons resultados® **. J4 nas ceramicas de dissilicato de litio, indica-se um
condicionamento com &cido fluoridrico a 5% por 20 segundos®. Mas, em artigo publicado em

2004*, autores propuseram estudo para avaliagdo de resisténcia & microtracéo entre ceramica
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de dissilicato de litio e agente resinoso, no qual utilizaram concentragdo de 9,5%, por pelo
menos 20 segundos e obtiveram bons resultados, apesar de ndo haver justificativa explicita

para tal fato.

Outras técnicas de modificacdo superficial para promover melhor retencdo mecéanica de
cimentos ja foram estudadas. Em laminados confeccionados com dissilicato de litio, um
estudo avaliou diferentes tratamentos de superficie e sua influéncia sobre a resisténcia ao
cisalnamento, observando maiores valores de resisténcia de unido quando a ceramica €
submetida ao jateamento com particulas de 50 um de oxido de aluminio por
aproximadamente 5 segundos, seguida de aplicacdo de é&cido fluoridrico 5% por 20

segundos®.

O jateamento com 6xido de aluminio, muito utilizado nos laboratérios em ceramicas de
dissilicato de litio e leucita, promove irregularidades na superficie da cerdmica de forma a
favorecer a unido micromecanica com o material resinoso®. A superficie a ser jateada, bem
como o tamanho das particulas, duracéo do processo, pressdo e distancia utilizada so fatores
importantes a serem analisados. Portanto, um jateamento com pressdo elevada ou com
particulas muito grandes pode ndo aumentar a resisténcia da ligacdo. Para avaliar tal
informacdo, foi utilizado microscopio eletrénico, com intuito de analisar uma ceramica de
dissilicato de litio jateada com particulas de 50 e 100 pm. Com isso, constatou-se que as
superficies tratadas com particulas de 100 um ndo possuiram maiores propriedades retentivas,
ja as tratadas com 50 um tornaram-se mais retentivas, proporcionando melhor unido ao

cimento®®.

Apo6s a confecgdo das irregularidades proporcionadas pelo jateamento e condicionamento
acido, a unido entre o cimento resinoso e a peca cerdmica é promovida por meio da
silanizagdo. O silano contém grupos metacrilicos que resultam em aumento da interacdo
quimica entre a superficie inorganica da cerdmica e a fase orgénica do material resinoso

aplicado sobre a ceramica condicionada®’.

Em estudo realizado por Estafan et al. *', foram analisados diferentes preparos de superficies
ceramicas prensadas, também utilizados em laminados, e os protocolos de adesdo. Para isso,
foram utilizadas 54 amostras de cerdmica, divididas em trés grupos: sem tratamento prévio da

superficie; condicionado com &cido fluoridrico a 9 % por um minuto; condicionado por cinco
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minutos. Cada grupo foi dividido em trés grupos menores: tratados apenas com silano; silano
associado a adesivo; por fim, adesivo exclusivamente. Foi testada a resisténcia ao
cisalhamento da cerdmica unida a resina composta constatando-se que o tratamento com &cido
fluoridrico, com duracdo de um minuto, conduziu a valores superiores de resisténcia, além de
que a utilizagdo do silano também proporcionou maiores valores.

Concordando com estudo anterior, Meyer Filho et al**

realizaram avaliacdo do efeito de
diferentes tratamentos de superficie na resisténcia a microtracdo de cerdmicas. Para isso,
foram confeccionados quatro blocos de ceramica dissilicato de litio, submetidos a diferentes
tratamentos de superficie: &cido fluoridrico 9,5% durante 20 segundos e aplicacdo de silano
por 3 minutos; com aplicacdo do silano durante 3 minutos; com aplicagdo de cido fluoridrico
9,5% durante 20 segundos; sem nenhum tratamento de superficie. Os resultados indicaram
que a silanizagdo da ceramica era, individualmente, o fator mais responsavel pela forca de
ligacdo e, quando realizada posteriormente ao condicionamento &cido, promove a méxima
resisténcia de unido, melhorando a ligagéo e, portanto, consistindo num fator importante para

eficiéncia da cimentacdo.

3.4.3 Tratamento do dente

O tratamento da superficie dental vai depender do agente cimentante e da indicagcdo do
fabricante. Em casos de agentes de cimentacéo resinosa convencionais, fotopolimerizaveis ou
duais, antes da cimentacdo da peca, o dente pode ser submetido & condicionamento com &cido
fosforico a 37% por 30 segundos em esmalte e 15 segundos em dentina, seguido de lavagem
com &gua pelo dobro do periodo e aplicacdo do sistema adesivo. Tal procedimento promove

remocéo da smear layer e desmineraliacdo da superficie dental®.

Uma outra opcdo é a utilizagdo de sistemas adesivos autocondicionantes, compostos por
mondmeros resinosos acidos que modificam e removem parcialmente a smear-layer,
incorporando-a & camada hibrida, sequido do adesivo, sem lavagem®. Vale salientar que a
decisdo de escolha do cimento vai depender do profissional e, independente do método de
adesdo escolhido, a camada de adesivo deve ter espessura minima, para que ndo influencie
negativamente na adaptacdo da peca ceramica. Em funcéo disso, ainda ndo ha consenso na
literatura sobre a possibilidade de fotoativagdo do agente adesivo prévia ou

concomitantemente ao cimento, uma vez que alguns autores relatam que a segunda conduta
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promove melhor adaptacdo marginal, especialmente quando o preparo estd apenas em

esmalte3® 4% 4,

3.5 Dados sobre longevidade de laminados ceramicos

O comportamento dos laminados cerdmicos em longo prazo é um questionamento que deve
ser feito, uma vez que deseja-se uma durabilidade funcional associada & estética satisfatdria.
Dessa maneira, Peumans et al* propuseram estudo para avaliar desempenho de 87 laminados
de cermica feldspatica cimentados na maxila de 25 pacientes e estes foram avaliados com
aproximadamente 9 anos de uso com relagdo a estética, integridade marginal, fratura e

satisfacdo do paciente.

Como resultados, os autores observaram que a estética se manteve razodvel apds 10 anos e a
maioria dos pacientes se mostrou muito satisfeita. Com relagdo as fraturas, estas tenderam a
aumentar com o passar do tempo, assim como a microinfiltracdo. Portando, foi possivel
concluir que facetas podem ser utilizadas como materiais conservadores com bons resultados
a longo prazo, desde que fatores como preparo, oclusdo e cimentacdo sejam criteriosamente
examinados'.

Posteriormente, outro estudo longitudinal®

avaliou o desempenho clinico de 323 laminados
cerdmicos num periodo de 3 a 11 anos, instalados em 70 pacientes. Todos foram feitos com
ceramica reforgada com leucita (Sistema IPS Empress-lvoclar), sendo 124 do tipo lamina de
vidro e 199 com reducdo incisal e degrau palatino. Os preparos foram conservadores ao
maximo, tendo desgastes variando entre 0,3 e 0,5 mm, sendo de 1,0 mm apenas em casos
mais severos de comprometimento estético. Os laminados foram cimentados com o mesmo

agente de cimentag&o, apenas variando sua cor.

No ano de 2006 foram feitas as analises de indice de placa, indice de sangramento gengival,
recessdo, lesbes de cérie secundérias, hipersensibilidade, alteracbes na vitalidade pulpar,
pigmentacédo e adaptagdo marginal, mudancas na cor, acidentes mecénicos (fissuras, fraturas e
falha adesiva) e satisfacdo do paciente. Como resultados, foi possivel observar que 97,1% dos
pacientes estavam confortaveis com as restauracbes e ndo tinha problemas coma

mastigacéo™.
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No que diz respeito a estética, 97,1% dos pacientes informaram estar satisfeitos com o0s
resultados. Além disso, com relagdo as falhas, a maioria foi associada a bruxismo, portanto,
laminados nesses casos tém indicacdo limitada. Porém, de um modo geral, os resultados séo

satisfatorios a longo prazo, comprovando a eficiéncia do procedimento®.

Em 2012, autores avaliaram a taxa de sobrevida e sucesso de laminados cerdmicos de
ceramica feldspatica, leucita e dissilicato de litio ap6s um periodo aproximado de 20 anos.
Foram incluidos 84 pacientes com 318 laminados anteriores. Durante o periodo, analisou-se
laminados instalados entre 1987 e 2009, observando-se desgastes associados ou ndo ao
bruxismo, pigmentacéo relacionada ou ndo ao fumo além de satisfacdo dos pacientes. Como
concluséo, foi descrito que restauragdes ceramicas tém taxa de sobrevida de 93,5% ao longo
de 10 anos®, concordando com estudo de Peumans et al. Ja as falhas estdo mais relacionadas
a descoloragdo marginal, especialmente em fumantes, e a habitos parafuncionais®, o que
concordou com estudo realizado por Ruiz et al *2.

Apesar das constatacfes positivas acerca da utilizacdo, é evidente que, com as constantes
mudancas e aperfeicoamento dos materiais, novos estudos precisam ser realizados para que

informagc0Oes atuais sejam descobertas.
4 CONSIDERAQOES FINAIS

O uso de laminados ceramicos tem indicacdo cada vez mais ampla diante dos novos padrdes
de beleza, mas o0 sucesso dessas restauragdes esta associado a varios fatores, especialmente
relacionados a fundamentacgdo cientifica e pratica clinica. A escolha correta do material, bem
como execucdo do preparo e protocolo de cimentacdo, exercerdo influéncia no resultado

clinico.

Com relagdo as ceramicas, as de dissilicato de litio passaram a ser mais indicadas por
demonstrarem a melhor combinacdo de propriedades dpticas e mecénicas, justificando a sua

maior utilizagdo atualmente.

Os pequenos desgastes requeridos para laminados tornam a cimentagdo resinosa indicada,

sendo que os agentes de presa fisica sdo os mais utilizados, por apresentarem maior
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estabilidade de cor. A fim de promover retencdo fisica entre o agente de cimentagdo e a
estrutura dental, em ceramicas de dissilicato de litio deve-se realizar aplicacdo de &cido
fluoridrico e jateamento com Oxido de aluminio com particulas de 50 pm, pois estas

proporcionam aumento da area de superficie.

Reunindo os resultados dos diversos estudos, é possivel verificar que existem evidéncias
cientificas indicando que laminados cerdmicos agregam caracteristicas estéticas,
biocompatibilidade, estabilidade de cor e excelentes propriedades Opticas, comprovando bons

resultados a longo prazo.
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ABSTRACT

For the new esthetic standards a beautiful smile plays a key role in social life. In this sense,
cosmetic dentistry is increasingly using the ceramic laminate veneers, enabling satisfactory
results with minimally invasive preparations. The aim of this paper is to review the literature
on ceramic laminate veneers, with focus on their indications and use, besides important
aspects of the adhesive cementation. The literature highlights the importance of choosing the
ceramic carefully, being the lithium disilicate the mostly indicated. It also points out the need
of adequate preparations, with rounded corners, and thicknesses that varies according to
individual needs, with particular concern about the possible interference of the dental
substrate color on the final result. Finally, given the close relation between adhesive bonding
and ceramic laminates durability, it emphasizes the importance of a careful choice and use of
cementing agents, ceramic and dental surfaces preparation, and adequate cement
polymerization, which, according to studies, allows an improvement in the mechanical
properties of the complex.

Keywords: Dental Veneers, Tooth preparation, dental cements
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MANUSCRITO I

EFEITO DA TRANSLUCIDEZ DA PASTILHA CERAMICA NA SORCAO DE AGUA
E SOLUBILIDADE DE DIFERENTES AGENTES DE CIMENTACAO
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RESUMO

O objetivo deste trabalho foi avaliar o efeito da translucidez da cerdmica na sor¢do de &gua e
solubilidade de agentes de cimentacéo fotoativados sob laminados de baixa espessura. Foram
fabricadas laminas cerdmicas (15 X 0,7 mm) dissilicato de litio (IPS e-max press, lvoclar-
Vivadent, Schaan, Pricipado de Liechtenstein), de cor Al e grau decrescente de translucidez:
Lamina de Vidro (controle), alta, média e baixa translucidez. Foram confeccionados 60
corpos de prova (0,8 X 0,5 mm) de agentes cimentantes do mesmo fabricante (3M ESPE
Dental Products. St. Paul, USA): Rely X Veneer (cimento resinoso fotopolimeriavel); Rely X
ARC (cimento resinoso dual); Resina composta Z350 Flow (compdsito fotopolimerizavel de
baixa viscosidade). Os corpos de prova foram dessecados até obtencdo de massa constante.
Em seguida, foram imersos em &gua por 7 dias e imediatamente pesados ap6s esse periodo.
Entdo, foram novamente dessecados até obtencdo de massa constante. Valores foram
utilizados no célculo de sorcdo de agua e solubilidade. Os resultados demonstraram que, sob
maior translucidez, todos os agentes de cimentagdo apresentam comportamento semelhante
em relacdo a sorcdo de agua. Ja na solubilidade, a resina de baixa viscosidade e o cimento
resinoso fotopolimerizavel obtiveram melhores valores. Nas superficies de média e baixa
translucidez, o cimento resinoso dual e a resina de baixa viscosidade demonstraram melhor
comportamento para sor¢do de agua e solubilidade. Conclui-se que, em superficies mais
translcidas, todos os agentes de cimentacdo podem ser utilizados. E em superficies menos
translucidas, cimentos duais e resinas de baixa viscosidade devem ser preferidos.

Palavras-chave: Cimentos dentarios; Ceramicas; Solubilidade
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5 INTRODUCAO

A busca por sorrisos belos e harmdnicos tornou os laminados cerdmicos uma alternativa para
tratamentos estéticos através da Odontologia atual, que requer pequenos desgastes dentais® 2.
Com isso, o critério no protocolo de cimentacdo tornou-se ainda mais necessario, uma vez que
0 sucesso dessas restauracfes cerdmicas é determinado, em grande parte, pela obtengéo de

uma ligagdo forte e duravel entre o cimento, a pega ceramica e 0s tecidos dentais°.

Para a cimentacdo de laminados cerdmicos, 0s agentes resinosos fotoativados ou duais séo 0s
mais utilizados, principalmente pela capacidade de adeséo aos tecidos dentais e pelas
propriedades mecanicas satisfatorias®. Dentre os agentes fotoativados, as resinas de baixa
viscosidade também estdo sendo indicadas como opgdo, uma vez que suas particulas,

semelhantes as de um composto hibrido, permitem boa resisténcia mecénica™ °.

A baixa concentracéo da amina terciaria nas resinas de baixa viscosidade e cimentos resinosos
fotoativados parece conferir maior estabilidade de cor, possibilitando melhores resultados

estéticos a longo prazo® °.

No entanto, materiais de cimentacdo resinosa fotoativados
dependem da luz visivel e de um sistema fotoiniciador eficiente para que a polimerizagéo do
material ocorra de maneira eficaz, de modo que o maximo das suas propriedades fisicas e

mecanicas possa ser alcancado’.

Com o aprimoramento das técnicas restauradoras, maior refinamento estético tem sido
desenvolvido, resultando na fabricacdo de laminados cerdmicos ultrafinos associados a um
minimo desgaste dental’. Porém, espessura muito reduzida pode inviabilizar 0 mascaramento
ideal de possiveis defeitos dentais, especialmente no que se refere &s mudancas de coloracdo
do substrato. Diante disso, ceramicas de maior opacidade tornam-se uma o0pgdo para
possibilitar resultados estéticos mais satisfatorios. Apesar da espessura reduzida ser uma
aliada a passagem de luz através da ceramica®, a opacidade do laminado pode ser desejavel e

torna-se um fator capaz de interferir neste processo.

Em condigdes orais, restauracdes indiretas geralmente estdo proximas ao sulco gengival e em
contato com o fluido sulcular. Falhas nessas restauragdes podem ser observadas devido a
deficiéncia na polimerizacdo e pelo comprometimento das propriedades mecéanicas do

cimento, explicadas pela influéncia da umidade do ambiente oral, o que pode levar a
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degradacéo desses polimeros®. Portanto, o entendimento da dinamica de difuséo dos cimentos
resinosos, considerando as propriedades de sorcdo e solubilidade, ¢ uma ferramenta
importante para predizer seu comportamento clinico e, principalmente, sua estabilidade, que

tem efeitos diretos sobre a longevidade das restauragdes cimentadas adesivamente®*,

Em funcdo do exposto, surge a hipotese de que o grau de opacidade da cerdmica, mesmo em
baixa espessura, interfira na polimerizagdo dos cimentos de modo que altere a dindmica desse
material (sor¢do de agua e solubilidade); e que o tipo de agente cimentante também exerca
alguma interferéncia no resultado. Assim, o objetivo deste estudo é avaliar a sor¢éo de &gua e
solubilidade de agentes de cimentacdo fotoativados ou dual, sob laminas cerdmicas de

opacidades diferentes.

6 MATERIAL E METODOS

6.1 Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo laboratorial, com dois fatores em analise: Agente de cimentacdo, em
trés niveis, cimento resinoso dual, cimento resinoso fotopolimerizavel, resina composta
fotopolimerizavel de baixa viscosidade; e Translucidez da ceramica de dissilicato de litio, em
quatro niveis: lamina de vidro, como grupo controle; alta translucidez (A); translucidez
intermedidria (M); baixa translucidez (B). As unidades experimentais do presente estudo
foram corpos-de-prova confeccionados pelo respectivo agente de cimenta¢do, por um Unico

operador e as varidveis de resposta foram a sor¢do de agua e a solubilidade.

6.2 Preparo dos corpos de prova

Foram fabricadas I&minas de cerdmica de dissilicato de litio (IPS e-max press, Ivoclar-
Vivadent, Schaan, Principado de Liechtenstein) nas dimensGes de 0,7 mm de espessura e 15
mm de lado, na cor Al e grau decrescente de translucidez A, M, B, proporcionadas e
fabricadas seguindo recomendagbes do fabricante. Uma lamina de vidro nas mesmas
dimensbes foi utilizada como controle, visando simular a méxima absorcdo da energia

luminosa pelo agente cimentante.
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Em seguida, foi confeccionada uma matriz em silicona de adi¢do (Elite, Zhemack- Badia
Polesine, Italia) (mA) com orificio interno de 0,5 mm de espessura e 8mm de diametro. Este
molde foi utilizado para acomodar o cimento durante a confecgdo dos corpos de prova

submetidos ao ensaio de sor¢do de agua e solubilidade.

Outra matriz em silicona de adicdo (mB) foi confeccionada para adaptacdo da lamina
ceramica. A fungdo deste dispositivo era de evitar a dissipacdo de luz no momento da

polimerizacéo, bem como a interferéncia de luz externa’.

Os agentes de cimentacdo e suas respectivas formulagdes estdo descritas na Tabela 1. Foram
selecionados materiais com tonalidade semelhante, Al/Light Yellow. Os doze grupos

experimentais (n=5) foram constituidos conforme descrito na Figura 1.

Tabela 1. Materiais de cimentacao utilizados e suas composicdes.

Material de cimentacéo Composicao

Cimento resinoso dual, RelyX ARC (3M Monbmero Bis-GMA e TEGDMA. Particulas

ESPE Dental Products. St. Paul, MN, USA) de zirconia/silica com tamanho médio de
1,5um, Pasta A: Pigmentos e Amina terciaria.
Pasta B: Perdxido de benzoila

Porcentagem de carga 68% em peso.

Cimento resinoso fotopolimerizavel RelyX Monémeros Bis-=GMA e TEGDMA.
Veneer (3M ESPE Dental Products. St. Paul, Particulas de zirconia/ silica e silica coloidal.
USA) Tamanho médio das particulas de 0,6mm.

Porcentagem de carga 66% em peso

Resina composta fotopolimerizavel de baixa Mon6meros Bis-GMA, TEGDMA, Bis-

viscosidade Z350 XT Flow (3M ESPE Dental EMA. Nanoparticulas de silica de 75nm,

Products. St. Paul, USA) Nanoparticulas de zirconia de 5-10nm,
Nanoaglomerados de zirconia/silica com
tamanho de particula agregada variando de
0,6-1,4 microns.

Porcentagem de carga 65% em peso
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Translucidez da superficie Agente de cimentacio S d

- Controle, lamina de vidro (C) - Cimento resinoso fotoativado or¢io de dgua

- Alta translucidez (A) =% | _ Cimento resinoso dual <

- Translucidez intermediaria (M) - Resina composta de baixa [Solubllldade J
- Baixa translucidez (B) viscosidade

Figura 1: Distribuicdo dos grupos teste para sorcao de agua e solubilidade

Para confeccdo de cada corpo de prova, o0 agente de cimentacdo foi inserido na matriz de
silicona de adicdo (mA), sobre a qual foi colocada uma tira de poliéster com o objetivo de
acomodar o material e manter a superficie lisa e uniforme (Figura 2). Em seguida foi
posicionada a lamina de ceramica (Figura 3) e o outro molde (mB) e, acima deste conjunto foi
exercida pressdo com uma lamina de vidro, para auxiliar no extravasamento do excesso de
material. Logo em seguida, realizou-se a polimerizagdo com luz LED (Radii Plus, SDI,
Victoria, Austrélia; intensidade de 1,500 mW/cm?) (Figura 4).

Figura 2: Molde de silicona de adi¢do com cimento e tira de poliéster sobre o conjunto



37

Figura 3: Ceramica posicionada acima da tira de poliéster

Figura 4: Polimerizacdo por 60 segundos

6.3 Avaliacdo da perda de massa (sorcéo de agua e solubilidade)

Apos a remocédo da matriz, os corpos de prova foram colocados individualmente em ambiente
escuro, para evitar polimerizacdo adicional, até que todos estivessem prontos e pudessem ser
submetidos ao ensaio de sor¢do de agua e solubilidade, com base nas especificacfes 1SO
4049: 2000™.
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Ao final da confec¢do dos 60 corpos de prova (n=5), estes tiveram espessura medida em
paquimetro digital, com precisdo de 0.01mm, e os valores foram usados no calculo do volume
de cada um (mm3). Logo em seguida, todos foram colocados em dessecador e transferidos
para pré-condicionamento em estufa a 37°C. Apds 24 horas, iniciaram-se as pesagens em
balanca analitica (Analytical Plus, Ohaus® Corporation, Florham Park, Suica), com preciséo

de um décimo de milésimo de grama.

Os corpos de prova foram repetidamente pesados em intervalos de 24h até obtencéo de massa
constante (m1) (variacdo inferior a 0,2 mg em um periodo de 24h). Apos a estabilizacdo da
massa em ml, os espécimes foram armazenados individualmente em frascos fechados
contendo 2 ml de &gua destilada (pH 7,2) em estufa a 37°C por 7 dias. Posteriormente ao
periodo de armazenamento, as amostras foram pesadas novamente para estabelecer o valor da
sorcéo de &gua. Para isto, depois de retirados da agua, os espécimes foram lavados em agua
corrente e o excesso do liquido removido com papel absorvente até que ndo pudesse mais ser
visualizado. O peso foi anotado (m2) e os corpos de prova voltaram para frascos secos e
abertos e em seguida colocados em dessecador contendo silica gel em estufa a 37°C, para
eliminacdo da &gua absorvida. As amostras foram pesadas diariamente até se obter massa
constante (m3), conforme descrito anteriormente. A massa inicial determinada ap6s o
primeiro processo de dessecacgéo (m1) foi utilizada para calcular a variacdo de massa, durante
0s 7 dias de armazenamento em agua. A sor¢do de agua (So) e solubilidade (Sol) nos 7 dias de
armazenamento de &gua foram calculados utilizando a seguinte formula:
So=m2-m3 Sol=ml-m3
Vv Vv

Onde m1 é a massa da amostra em pg antes da imersdo em &gua destilada, m2 é a massa da
amostra em pg apos a imersdo em agua destilada durante 7 dias, m3 é a massa da amostra em

Hg apés ser condicionada em dessecador com silica gel e V o volume das amostras em mm®*.,

7 ANALISE ESTATISTICA

Inicialmente, foi realizada a analise exploratoria dos dados de sorcéo de &gua e solubilidade
para verificacdo dos pardmetros da analise de varidncia (ANOVA). A analise estatistica
inferencial foi realizada pela ANOVA 2-critérios, e pelo teste de comparagdes multiplas de

Tukey no programa estatistico SAS, versdo 9.1, com nivel de significancia de 5%.
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8 RESULTADOS

Os resultados estdo expostos na Tabela 2, que apresenta a média e o desvio-padrdo dos dados
de sor¢do de agua e de solubilidade obtidos nas condi¢bes experimentais testadas neste

estudo.

Tabela 2. Média (desvio-padrao) dos valores de sorcao de agua e de solubilidade.

SORCAO DE AGUA (So)

Agente de cimentagao

Translucidez da ceramica

Lamina A M B
de vidro Alta Translucidez Baixa
translucidez intermediéria translucidez
Cimento resinoso dual 26,22 30,11 27,07 33,86 (4,77)
(2,93)Ab  (1,73)Aab (2,31)Bb Ba
Cimento resinoso 27,78 25,90 (3,93) 38,40 (3,83) 42,55
fotopolimerizavel (1,90)Ab Ab Aa (5,04)Aa
Resina composta fotopolimerizavel 27,36 24,87 (2,23) 24,48 (1,99) 28,32 (1,23)
de baixa viscosidade (2,11) Aa Aa Ba Ba

SOLUBILIDADE (Sol)

Agente de cimentagao

Translucidez da ceramica

Lamina A M B
de vidro Alta Translucidez Baixa
translucidez intermediéaria translucidez
Cimento resinoso dual 2,91 6,86 (0,17) 5,84 (0,46) 7,87 (1,44)
(0,12) Ab Aa Ba Ba
Cimento resinoso 3,20 3,50 (1,24) 10,73 (1,63) 12,60 (2,25)
fotopolimerizavel (0,31)Ab Bb Aa Aa
Resina composta fotopolimerizavel 2,96 3,22 (0,20) 6,29 9,77
de baixa viscosidade (0,20)Ac Bc (0,23)Bb (0,69)Ba

Letras e simbolos distintos representam médias com significancia estatistica (ANOVA a 2-critérios/Tukey,
alfa=5%). Para cada variavel, letras maiGsculas comparam os niveis do fator agente cimentante dentro de cada
nivel de translucidez da ceramica. Letras mindsculas comparam a translucidez da ceramica dentro de cada nivel
do fator cimento.

A andlise estatistica demonstrou que a interacdo dupla entre os fatores translucidez da
cerdmica x agente de cimentagdo foi significativa, tanto para os dados de sorcdo de agua

(p<0,001), quanto para os de solubilidade (p<0,001). Desta forma, demonstrou-se
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dependéncia de cada fator em relagdo aos niveis dos outros, e esta interagdo foi desdobrada
pelo teste de Tukey (ANEXO).

Com o desdobramento da interacéo estatistica dos dados de sor¢éo de agua, observa-se que 0s
agentes de cimentacdo apresentaram comportamento semelhante nas superficies de alta
translucidez e controle (lamina de vidro). Porém, nas superficies de translucidez intermediaria
e baixa translucidez, o cimento resinoso fotopolimerizavel apresentou valor de sor¢ao de agua
estatisticamente superior ao dos demais. A analise dos dados também indicou a influéncia do
tipo de superficie sobre a sor¢do de agua do cimento resinoso dual e fotopolimerizavel.
Ambos apresentaram maiores valores na superficie de baixa translucidez. No entanto, o tipo
de superficie ndo resultou em diferencas estatisticamente significativas para a resina de baixa

viscosidade.

Entre os dados de solubilidade também foi observada dependéncia entre o agente cimentante e
a translucidez de superficie. Na translucidez intermediaria e baixa, 0o cimento resinoso
fotopolimerizavel apresentou valores estatisticamente superiores aos outros. Na alta
translucidez, os agentes fotoativados demonstraram 0s menores valores e, na condicdo
controle, todos foram semelhantes. A comparagdo entre superficies indicou relagdo direta da
cerdmica de baixa translucidez com os maiores valores de solubilidade para todos os agentes
de cimentacéo, enquanto que a ceramica de alta translucidez e a Iamina de vidro resultaram
nos menores para o0 cimento resinoso fotopolimerizavel e resina fotopolimerizivel de baixa
viscosidade. No cimento resinoso dual, apenas a condi¢do controle resultou em menor

solubilidade.

9 DISCUSSAO

A polimerizagéo inadequada dos cimentos resinosos sob restauragdes ceramicas parece estar
relacionada com a quantidade insuficiente de radiacdo de luz para atravessar o material
restaurador, atingindo e ativando os mondmeros®. Entre outros fatores, a intensidade da luz
pode diminuir em fungdo da espessura e opacidade da restauracdo. Sendo assim,
caracteristicas Opticas apresentadas pelos materiais ceramicos, como indice de refracdo e
translucidez, podem determinar a quantidade de luz transmitida e, consequentemente, 0 grau

de conversdo de cimentos resinosos® ¥ 14,
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No presente estudo, a utilizacdo de I&minas ceramicas com espessura compativel & de facetas
(0,7mm) teve como objetivo simular situacdo clinica de cimentagdo, na qual seria possivel
esperar uma baixa interferéncia da ceramica vitrea de dissilicato de litio sobre a transmisséo,

absorcdo e reflexdo da luz fotoativadora que alcanga o agente de cimentagao.

Cimentos resinosos podem ser fotoativados sob cerdmicas & base de dissilicato de litio com
espessuras de até 2 mm, sem que haja prejuizo a adesdo™. Entretanto, a literatura demonstra
que quanto maior a espessura, menor a transmissdo da luz fotoativadora até o agente de

141318 ) ee, Cha e Lee'® avaliaram microdureza de materiais resinosos

cimentagéo
fotoativados e duais sob cerdmicas de espessuras diferentes e foi possivel concluir que a

menor espessura exerce menor influéncia nas propriedades dos materiais.

Em preparos conservadores, a utilizacdo de cerdmicas com diferentes graus de translucidez é
artificio comumente utilizado para bloquear possiveis interferéncias da cor do substrato dental
no resultado final da restauracdo. Desta maneira, a hipGtese experimental deste estudo sugere
que, mesmo em baixa espessura, superficies mais opacas seriam capazes de impedir a
completa polimerizagdo do agente de cimentagdo, provocando um baixo grau de converséo,

interferindo na dindmica de difuséo (sorcéo de agua e solubilidade) desses materiais™ & " 1%,

De acordo com os resultados desta investigacdo, a sorcéo de agua e a solubilidade dos agentes
de cimentacdo fotoativados sob superficies de alta translucidez foi semelhante a condigéo
controle, indicando que este tipo de superficie ndo impediu a transmissdo de luz,
possibilitando adequada conversdo dos mondmeros> . Por outro lado, nas superficies de
translucidez baixa e intermediaria, o cimento resinoso fotopolimerizivel apresentou valor de
sorcdo de &gua e solubilidade superior aos demais. Este achado provavelmente estd
relacionado & passagem de luz através da ceramica® indicando que a diluicdo em &gua de
componentes do cimento resinoso é mais elevada quando o composto ndo é adequadamente

fotoativado®®.

Adicionalmente, a perda e ganho de 4gua podem estar relacionados & composi¢éo do material,
contetdo e concentragdo de carga inorganica, tamanho e natureza das particulas e agentes de
unido®?. No presente trabalho, a translucidez da superficie ndo resultou em diferencas
significativas na sorcdo de &gua da resina de baixa viscosidade. Este material difere dos

cimentos resinos fotoativados em uma vez que apresenta o bisfenol A dimetacrilato etoxilado
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(Bis-EMA) em associacdo ao bisfenol glicidil metacrilato (Bis-GMA) e o dimetacrilato de
trietileno (TEGDMA) na matriz resinosa. O Bis-EMA é mais hidréfobo, dificultando a
entrada de 4gua e, em associacdo as nanoparticulas das resinas de baixa viscosidade podem
estar relacionadas a uma melhora nas propriedades fisicas desse material'®?2. Como sorcéo de
agua € um fendmeno no qual a &gua penetra na matriz resinosa, em espacgos vazios

incorporados ao material através da difusdo direta®®

, € possivel que a presenca de
nanoparticulas na resina de baixa viscosidade tenha permitido um preenchimento dos espagos
e, a associacdo a hidrofobia da matriz resinosa tenha culminado numa diminuigdo dos valores

de sorcéo.

Da mesma forma, Archegas et al®®, apesar de analisarem propriedades que diferem das
avaliadas no presente estudo, como estabilidade de cor, grau de conversdo e dureza,
observaram melhores resultados nas resinas de baixa viscosidade quando comparados a outros
agentes de cimentacgdo. Além disso, 0s autores constataram que a opacidade da cerdmica ndo
resultou em influéncia estatisticamente significante no grau de converséo de resina de baixa

viscosidade.

Por outro lado, assim como o cimento resinoso fotoativado, a resina composta de baixa
viscosidade apresentou solubilidade estatisticamente superior nas superficies de baixa e média
translucidez. Esse fenbmeno é caracterizado pela perda de componentes do material resinoso
por dissolucdo, principalmente de mondmeros ndo reagidos durante a polimerizagdo de

particulas de carga, resultando em diminuicéo de peso e volume?” 23,

Uma suposi¢cdo para o achado descrito acima seria a qualidade deficiente dos polimeros
formados sob condigdes de baixa passagem de luz, cujas possiveis ligagbes fracas facilitam a
lixiviagdo. Esta hipotese é reforcada por estudo prévio, que afirma que uma conversdo
inadequada, resultante de baixa intensidade de luz, pode afetar negativamente o desempenho
da restauracio®. Polimeros sdo macromoléculas formadas, neste caso, a partir de unidades
monoméricas metacrilatos, cujas duplas ligaces de carbono sdo transformadas em ligacdes
simples apo6s a inducdo da reagdo de polimerizagdo. Falhas nesse processo podem resultar na

formagdo de uma cadeia polimérica mal estruturada, com ligages facilmente rompiveis® 2.

O cimento resinoso dual foi utilizado no presente estudo como um controle do efeito da

passagem de luz através da cerdmica, j& que a ativacdo quimica deste agente poderia
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compensar uma baixa transmissdo na espessura selecionada®. No entanto, de acordo com os
resultados desta investigacdo, verifica-se que o mesmo apresentou maior sor¢do de agua
quando polimerizado sob a superficie de menor passagem de luz, e alta solubilidade em todas
as condigBes, exceto no controle. Em estudo prévio realizado para comparar dureza de agentes
de cimentacdo sob ceramicas de diferentes espessuras e opacidade, foi possivel observar que
até mesmo o componente quimico de um cimento dual ndo foi capaz de promover

polimerizagdo completa sob superficie opaca™.

Apenas a ativagdo quimica de um agente dual, quando sob superficies mais opacas, por
exemplo, ocasiona em reducdo das propriedades mecénicas de resisténcia a flexdo, modulo de
elasticidade e dureza. O que demonstra a importancia da luz e de componentes fotossensiveis
nesse cimento® " **. No presente estudo, observou-se a influéncia negativa da perda de luz na
sorcdo de 4gua e solubilidade do cimento resinoso dual, indicando que a fotoativacéo

adequada tem papel fundamental na melhora das propriedades fisicas desse material.

Anteriormente, foi observado® que o aumento do croma da cerdmica exerce influéncia na
dureza de cimentos resinosos duais. Apesar da diferenca de superficies, uma vez que no
presente estudo s houve variagdo de translucidez de uma mesma cor, foi possivel concluir
que cerdmicas mais opacas levam a um aumento da sor¢do de &gua e solubilidade, o que
demonstra que, tanto o croma® quanto a translucidez influenciam na penetracéo de luz e,
consequentemente, na conversdo dos mondmeros. Na superficie de alta translucidez, onde
houve pouca perda de luz, os agentes de cimentacdo fotoativados apresentaram melhores
resultados em relagdo a solubilidade, confirmando que, quando h& suficiente passagem de

radiacdo luminosa, os agentes fotopolimerizaveis devem ser preferidos.

A intensidade de luz é um outro fator que pode estar relacionado a correta conversdo dos
mondmeros. A variacdo em funcdo da poténcia do aparelho utilizado ir4 influenciar
diretamente nas propriedades mecanicas do material, 0 que demonstra a necessidade de se

trabalhar em intensidade maxima do aparelho"*

Na maior parte das condigBes investigadas, foi possivel observar associagdo entre valores de
sorcdo de 4gua e solubilidade, corroborando com estudo prévio'®. Portanto, pode-se inferir
uma possivel relacdo diretamente proporcional entre quantidade de é&gua absorvida e

quantidade de componentes lixiviados.
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De acordo com a American Dental Association (ADA)?, especificacdo n° 27, a sorgéo de
materiais resinosos deve ser menor que 40 pg/mm? e a solubilidade em agua menor que 7,5
pug/mm?, para um periodo de armazenamento de sete dias. No presente estudo, apenas o
cimento resinoso fotopolimerizavel apresentou valor de sor¢do de éagua estatisticamente
superior ao limite aceitavel, quando este esteve sob superficie de baixa translucidez. Em
relacdo a solubilidade, o cimento resinoso fotopolimerizavel apresentou valores médios
superiores aos aceitaveis quando estiveram sob superficies de média e baixa translucidez. J& a
resina de baixa viscosidade e o cimento dual apresentaram valores acima do limite aceitavel
apenas na superficie de baixa translucidez. O que demonstra necessidade de maior aten¢do na

cimentagéo de ceramicas que permitam menor passagem de luz.

Os achados relatados devem ser considerados como relevantes. Contudo, estudos in vitro
apresentam algumas limitacOes. Co-variantes importantes, tais como as alteracfes de pH da
cavidade oral ndo foram simuladas no presente estudo, levando o teste de solubilidade in
vitro a ser considerado estatico?” %®. Ainda assim, esses métodos apresentam-se como boas
ferramentas para gerar evidéncias clinicas, pela simplicidade de execuc¢do e possibilidade de

reproducdo satisfatoria do ambiente oral.

Em funcdo do exposto, fica evidente a necessidade do cirurgido-dentista se preocupar ndo
apenas com a cor da cerdmica a ser utilizada, e sim com a sua translucidez, ja que esta
também exercera interferéncia na transmissdo de luz para o0 agente de cimentagdo,
influenciando nas propriedades mecénicas desses materiais. Portanto, os resultados obtidos
sdo de fundamental importancia, mas, ainda assim, ndo dispensam a execugdo de novos

estudos clinicos de longo prazo.

10 CONSIDERACOES FINAIS

Com base nas observagdes descritas, acredita-se que ha uma relacdo diretamente proporcional
entre aumento da opacidade e aumento da sor¢do de &gua e solubilidade, exceto na resina de
baixa viscosidade. Portanto, em superficies de maior translucidez, todos os agentes de
cimentacdo estudados podem ser utilizados, uma vez que estdo relacionados a valores de
sorcéo de agua e solubilidade aceitaveis. J& em superficies de menor translucidez, os agentes
de cimentacdo duais ou as resinas de baixa viscosidade devem ser os preferidos. Apesar das

constatagdes, novos estudos devem ser realizados para confirmar e ampliar os resultados,
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além de que, outras co-varidveis, como fonte de luz e espessura da cerdmica devem ser

consideradas para a correta escolha do agente de cimentagé&o.
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ABSTRACT

This study aimed to evaluate the effect of ceramics translucency in water sorption and
solubility of luting agents indicated for low thickness laminates veneers. There were produced
ceramics (15d X 0.7 mm) lithium disilicate (IPS e-max press, Ivoclar-Vivadent, Schaan,
Principality of Liechtenstein), color A1 and decreasing degree of translucency: glass slide
(control), high, medium and low translucency. There were made 60 specimens (0.8 x 0.5 mm)
of luting agents from the same manufacturer (3M ESPE Dental Products. St. Paul, USA):
Rely X Veneer (light-cured resin cement); Rely X ARC (dual-cured resin cement); composite
resin Z350 Flow (light- cured flowable resin). The specimens were dried until constant mass
was obtained. Next, they were immersed in water for 7 days and immediately weighed after
this period. Then, they were dried again until constant mass was obtained. Values were used
to calculate water sorption and solubility. The results showed that, at a higher translucency,
all cementing agents present a similar behavior in relation to water sorption. In regard to
solubility, both the light-cured flowable resin and the light-cure resin cement had better
values. In surfaces of middle and lower translucency, the dual-cured resin cement and light-
cured flowable resin showed better performance for water sorption and solubility. Therefore,
the results leads to conclude that all luting agents may be used in less light-loss surfaces.
Conversely, dual-cured cements and light-cured flowable resins should be preferred for
greater light-loss surfaces.

Keywords: Dental Cements; Ceramics; Solubility
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ANEXO

The GLM Procedure
ClassLevel Information
ClassLevelsValues
cim 3 123

cer 4 1234

DependentVariable: sor

Sum of
Source DF SquaresMean Square F ValuePr> F
Model 11 1766.336085 160.576008 16.96 <.0001
Error 48  454.570440 9.470217
Corrected Total 59  2220.906525

R-Square  Coeff Var  Root MSEsorMean

0.795322  10.34672  3.077372  29.74250

Source DF  TypelSS Mean Square F ValuePr>F
cim 2 5525036800 276.2518400 29.17 <.0001
cer 3  620.5969917 206.8656639 21.84 <.0001
cim*cer 6 593.2354133 98.8725689 10.44 <.0001
LeastSquaresMeans

Adjustment for MultipleComparisons: Tukey

LSMEAN

cimcersorLSMEANNumber
1 1 30.1140000 1
1 2 27.0720000 2
1 3 33.8560000 3
1 4 26.2160000 4
2 1 25.8920000 5
2 2 38.3900000 6
2 3 42.5520000 7
2 4 27.7840000 8
3 1 24.8700000 9
3 2 24.4800000 10
3 3 28.3200000 11
3 4 27.3640000 12

LeastSquaresMeans for effectcim*cer
Pr> |t| for HO: LSMean(i)=LSMean(j)



DependentVariable: sor

i/j 1 2 3 4 5 6

1 0.9138 0.7397 0.6893 0.5784 0.0050

2 0.9138 0.0437 1.0000 1.0000<.0001

3 0.7397 0.0437 0.0131 0.0080 0.4710

4 0.6893 1.0000 0.0131 1.0000 <.0001

5 0.5784 1.0000 0.0080 1.0000 <.0001

6 0.0050 <.0001 0.4710 <.0001 <.0001

7 <.0001 <.0001 0.0025 <.0001 <.0001 0.5993

8 0.9867 1.0000 0.1073 0.9996 0.9977 0.0001

9 0.2602 0.9915 0.0016 0.9999 1.0000 <.0001

10 0.1755 0.9704 0.0008 0.9989 0.9998 <.0001

11 0.9985 1.0000 0.1946 0.9942 0.9818 0.0003

12 0.9552 1.0000 0.0640 1.0000 0.9998 <.0001
LeastSquaresMeans for effectcim*cer
Pr> |t| for HO: LSMean(i)=LSMean(j)
DependentVariable: sor

i/j 7 8 9 10 11 12

1 <.0001 0.9867 0.2602 0.1755 0.9985 0.9552

2 <.0001 1.0000 0.9915 0.9704 1.0000 1.0000

3 0.0025 0.1073 0.0016 0.0008 0.1946 0.0640

4 <.0001 0.9996 0.9999 0.9989 0.9942 1.0000

5 <.0001 0.9977 1.0000 0.9998 0.9818 0.9998

6 0.5993 0.0001 <.0001 <.0001 0.0003 <.0001

7 <.0001 <.0001 <.0001 <.0001 <.0001
8 <.0001 0.9342 0.8605 1.0000 1.0000
9 <.0001 0.9342 1.0000 0.8242 0.9777
10 <.0001 0.8605 1.0000 0.7083 0.9384
11 <.0001 1.0000 0.8242 0.7083 1.0000

12 <.0001 1.0000 0.9777 0.9384 1.0000
cim*cerEffectSlicedbycim for sor

Sum of
cim DF SquaresMean Square F ValuePr> F

1 3 179.469655  59.823218 6.32 0.0011

2 3 981548215 327.182738 3455 <.0001
3 3 52814535  17.604845  1.86 0.1492

cim*cerEffectSlicedbycer for sor

Sum of
cer DF SquaresMean Square F ValuePr> F
1 2 77282173  38.641087 4.08 0.0231
2 2 547.172813  273.586407 28.89 <.0001
3 2 514.695893  257.347947  27.17 <.0001
4 2 6.588213 3.294107  0.35 0.7080
LevelofLevelof ~  -—-----mmmm- SOr-------------

cimcer N MeanStdDev
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1 1 5 30.1140000  1.72796991

1 2 5 27.0720000  2.30816377

1 3 5  33.8560000  4.77296344

1 4 5  26.2160000  2.92925417

2 1 5  25.8920000  3.92934091

2 2 5  38.3900000  3.82680676

2 3 5 425520000  5.03698025

2 4 5  27.7840000  1.89564765

3 1 5  24.8700000  2.23057168

3 2 5  24.4800000  1.98700780

3 3 5  28.3200000  1.23403809

3 4 5  27.3640000  2.11472930
DependentVariable: sol

Sum of

Source DF SquaresMean Square F ValuePr> F
Model 11 584.2318358 53.1119851 48.78 <.0001
Error 44 479115767  1.0888995
Corrected Total 55 632.1434125

R-Square Coeff Var Root MSE  sol Mean

0.924208 16.67271 1.043503  6.258750
Source DF  TypelSS Mean Square F ValuePr>F
cim 2 524328858 26.2164429 24.08 <.0001
cer 3 407.5963762 135.8654587 124.77 <.0001
cim*cer 6 124.2025739 20.7004290 19.01 <.0001
LeastSquaresMeans

Adjustment for MultipleComparisons: Tukey-Kramer

LSMEAN

cimcer  sol LSMEANNumber
1 1 6.8640000
1 2 5.8375000
1 3 7.8700000
1 4 2.9080000
2 1 3.4980000
2 2 10.7320000
2 3 12.6020000
2 4 3.2040000
3 1 3.2240000
3 2 6.2920000
3 3 9.7733333
3 4 2.9625000

LeastSquaresMeans for effectcim*cer
Pr> |t| for HO: LSMean(i)=LSMean(j)

B P
SEBowow jgurwnr
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DependentVariable: sol

ifj 1 2 3 4 5 6
1 0.9419 0.9255 <.0001 0.0004 <.0001
2 0.9419 0.1751 0.0066 0.0652 <.0001
3 0.9255 0.1751 <.0001 <.0001 0.0042
4 <.0001 0.0066 <.0001 0.9989 <.0001
5 0.0004 0.0652 <.0001 0.9989 <.0001
6 <.0001 <.0001 0.0042 <.0001 <.0001
7 <.0001 <.0001 <.0001 <.0001 <.0001 0.2016
8 <.0001 0.0220 <.0001 1.0000 1.0000<.0001
9 0.0001 0.0238 <.0001 1.0000 1.0000<.0001
10 0.9991 0.9999 0.4329 0.0004 0.0058 <.0001
11 0.0189 0.0007 0.3679 <.0001 <.0001 0.9803
12 <.0001 0.0152 <.0001 1.0000 0.9997 <.0001
LeastSquaresMeans for effectcim*cer
Pr> |t| for HO: LSMean(i)=LSMean(j)
DependentVariable: sol
ifj 7 8 9 10 11 12
1 <.0001 <.0001 0.0001 0.9991 0.0189 <.0001
2 <.0001 0.0220 0.0238 0.9999 0.0007 0.0152
3 <.0001 <.0001 <.0001 0.4329 0.3679 <.0001
4 <.0001 1.0000 1.0000 0.0004 <.0001 1.0000
5 <.0001 1.0000 1.0000 0.0058 <.0001 0.9997
6 0.2016 <.0001 <.0001 <.0001 0.9803 <.0001
7 <.0001 <.0001 <.0001 0.0252 <.0001
8 <.0001 1.0000 0.0015 <.0001 1.0000
9 <.0001 1.0000 0.0016 <.0001 1.0000
10 <.0001 0.0015 0.0016 0.0021 0.0012
11 0.0252 <.0001 <.0001 0.0021 <.0001
12 <.0001 1.0000 1.0000 0.0012 <.0001
cim*cerEffectSlicedbycim for sol
Sum of
cim DF SquaresMean Square F ValuePr> F
1 3  68.811578  22.937193 21.06 <.0001
2 3 354.737620 118.245873 108.59 <.0001
3 3 108.249752  36.083251 33.14 <.0001
cim*cerEffectSlicedbycer for sol
Sum of
cer DF SquaresMean Square F ValuePr> F
1 2 41.091053  20.545527 18.87 <.0001
2 2  69.721001  34.860500 32.01 <.0001
3 2 56.473546  28.236773 25.93 <.0001
4 2 0.244018 0.122009  0.11 0.8943
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LevelofLevelof
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cimcer N MeanStdDev

1 1 5 6.8640000 0.17052859
1 2 4 5.8375000 0.45988223
1 3 5 7.8700000 1.44036454
1 4 5 2.9080000 0.12336936
2 1 5 3.4980000 1.24487750
2 2 5 10.7320000  1.62652083
2 3 5 12.6020000  2.24682443
2 4 5 3.2040000 0.31125552
3 1 5 3.2240000 0.20181675
3 2 5 6.2920000 0.22631836
3 33 9.7733333  0.69009661

3 4 4 29625000 0.19956202
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