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RESUMO

Objectivos: Avaliar a influéncia de diferentes tratamentos de superficie na resisténcia
adesiva (uWTBS) entre um novo material restaurador nano cerdmico/resina € um

cimento resinoso.

Materiais e métodos: Dezasseis blocos de Lava™ Ultimate (3M ESPE) foram
seccionados em amostras de 6mm de espessura e divididas aleatoriamente em 3
grupos principais por método de corte: G1) Microtomo digital; G2) Micrétomo digital
+ Jacteamento com 6xido de aluminio (50pum); G3) Fresagem pelo sistema CEREC™;
Todas as amostras foram submetidas a um passo de contaminagdo salivar apds o qual
cada grupo foi dividido em 3 sub-grupos (n=4) consoante o tratamento de superficie:
S1) Limpeza com alcool; S2) Jacteamento com 6xido de aluminio (50um), durante 10
segundos; S3) Condicionamento com d4cido hidrofluoridrico (9%), durante 30
segundos. Seguiu-se a aplicacdo do adesivo Scotchbond™ Universal (3M ESPE).
Recorrendo a um molde de silicone, foram obtidos trinta e dois blocos em resina
composta Filtek™ Supreme XTE (3M ESPE), que foram posteriormente cimentados,
recorrendo ao um cimento resinoso (RelyX™ Ultimate), as amostras previamente
tratadas. Apos seccionadas em duas partes, as amostras foram submetidas a dois tipos
de testes: teste imediato, realizado apos armazenamento em agua destilada numa
estufa a 37° C e teste de termociclagem (10.000 ciclos, a 5 e 55°C). As amostras
foram seccionadas nas direc¢des “X” e “Y”, obtendo-se palitos (sec¢do transversal de
140,2 mm®) que foram testados sob tensdo (velocidade de 1 mm/min) até ocorrer
fractura. A fractura foi analisada através de microscopia Optica. Para a andlise

estatistica foram utilizados os testes ANOVA one-way e testes post-hoc com p<0,05

(SPSS20.0).

Resultados: Os valores mais elevados de adesdo foram obtidos nos grupos G1S3
(91MPa), G2S2 (91,12MPa) e G3S3 (94,12MPa), tanto no grupo controlo como no

termociclado.

Conclusao: Diferentes tratamentos de superficie apresentam diferentes valores de

resisténcia adesiva.

Palavras-chave: Tratamento de superficie; Cimentacdo; Lava™ Ultimate;

Resisténcia adesiva.



ABSTRACT

Objectives: To determine the influence of different surface treatments on the bond
strength (WTBS) between new nano ceramic/resin restorative material and resin-based

cement.

Materials and methods: Sixteen blocks of Lava™ Ultimate (3M ESPE) were cut
into samples of 6mm in thickness and randomly divided into 3 main groups,
according to the cutting method: G1) Digital microtome; G2) Digital microtome +
Aluminium oxide sandblasting (50pum); G3) Milling through the CEREC® system; All
samples were subjected to a step of salivary contamination, after which each group
was divided into 3 subgroups (n=4), according to surface treatment: S1) Cleaning
with alcohol; S2) Aluminium oxide sandblasting (50um), during 10 seconds; S3)
Conditioning with hydrofluoric acid (9%), during 30 seconds. This was followed by
placing the Scotchbond™ Universal adhesive (3M ESPE). By using a silicone mold,
thirty-two blocks of Filtek™ Supreme XTE (3M ESPE) were obtained and
subsequently cemented, through resin-based cement (RelyX™ Ultimate), to the
previously treated samples. After being cut in two parts, the samples were subjected
to two kinds of tests: the immediate test, performed upon storage in distilled water in
an oven at 37° C, and the thermocycling test (10,000 cycles, 5 and 55°C). The
samples were cut in the directions “X” and “Y”, producing sticks (1+0.2 mm” cross-
section) that were tested under strain (1 mm/min rate) until break point. The break
was examined through optical microscopy. For the statistical analysis, ANOVA one-

way and post-hoc p with <0.05 (SPSS20.0) tests were used.

Results: The highest bond strength were obtained in the groups G1S3 (91MPa), G252
(91,12MPa) e G353 (94,12MPa), both the control group and in thermocycled.

Conclusion: Different surface treatments show different levels of bond strength.

Keywords: Surface treatment; Cementation; Lava™ Ultimate; Bond strength.
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Introdugdo

I — Introducio

Com o aumento da variedade de sistemas ceramicos no mercado, a aplicagdo destes
materiais na area da Medicina Dentdria Restauradora tornou-se rapidamente uma
alternativa vidvel e mais estética as convencionais proteses fixas metalo-ceramicas

(Ozcan, Valandro, Amaral, Leite & Bottino, 2009).

Apesar das vantagens estéticas deste material, existem algumas caracteristicas
preocupantes do ponto de vista clinico, como a sua friabilidade e baixa resisténcia a
tracgdo. Visando minimizar os fracassos, as investigacdes tendem a encontrar
materiais que combinem as vantagens estéticas das ceramicas com a resisténcia,
durabilidade e reparabilidade de outros materiais, como ¢ o caso das resinas
compostas, bem como tratamentos de superficie que melhorem a sua adesdo a

estrutura dentaria e/ou materiais restauradores (Campos et al., 2005).

1- Ceramicas dentarias

As ceramicas dentdrias sao conhecidas pela sua excelente capacidade de reproduzir as
caracteristicas dos dentes naturais, devido as suas propriedades Opticas, fisicas e
quimicas. Sdo duraveis, de boa aceitagao tanto pelo profissional como pelo paciente,
altamente estéticas e biocompativeis, desempenhando, desta forma, um papel

importante na reabilita¢do oral (Kelly, Nishimura & Campbell, 1996).

A ceramica ganhou importancia enquanto material reabilitador apds ter sido
comprovado o seu potencial estético com a introdugdo da primeira coroa de ceramica
feldspatica por Land, em 1903. Por volta dos anos cinquenta, com o objectivo de
aumentar o coeficiente de expansdo térmica e possibilitar a sua fusdo com ligas
metalicas para a confeccdo de coroas totais e proteses parciais fixas, foi adicionada
leucite a sua formulagdo (Kelly et al., 1996; Conrad, Seong & Pesun, 2007; Gomes,
Assuncdo, Rocha & Santos, 2008).
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Diferentes métodos de tratamento de superficie de um novo material nano ceramico/resina (Lava™ Ultimate) —
estudo in vitro da resisténcia adesiva

A primeira coroa totalmente ceramica (Dicor, Dentsply/York Division, York, Penn)
foi introduzida no mercado nos anos oitenta, o que permitiu uma maior flexibilidade
no alcance de resultados estéticos. A introdugdo de sistemas ceramicos avangados
com novos métodos de processamento deflagrou o interesse por restauracdes

totalmente ceramicas (Kelly et al., 1996).

As ceramicas dentirias tém na sua constituicdo elementos metalicos, como o
aluminio, calcio, litio, magnésio, potassio, titdnio e zirconio e substincias ndo
metalicas como a silica, o boro, o flllor e o oxigénio (Gomes et al., 2008), e sdo
caracterizadas por duas fases: uma fase cristalina e uma fase vitrea envolvente. A
primeira dita as propriedades mecanicas e Opticas da ceramica, consoante a sua
quantidade e natureza, ja a matriz vitrea, composta por Oxido de silicio, esta

relacionada com a sua viscosidade e expansao térmica (Gomes ef al., 2008).

Quinn, Sundar e Lloyd (2003) referem que, na escolha de uma ceramica, deve-se ter
em conta factores como as propriedades estéticas, biomiméticas, desempenho
mecanico, viabilidade econdmica e facilidade de utilizacdo. Contudo, a escolha parece
ndo estar facilitada por ndo existir um material que retina todos os requisitos em
simultineo: um material altamente resistente, muitas vezes, ndo possui as

propriedades estéticas que o permitam mimetizar o dente natural (Quinn et al., 2003).

O exponencial aumento da exigéncia estética por parte da sociedade contemporanea
impulsionou o rapido desenvolvimento deste material quanto as suas propriedades
fisicas e mecanicas. Uma vez garantida a eficdcia estética da cerdmica pura, com o
aparecimento das restauragdes “metal free” surgem novos desafios no que diz respeito
a propriedades como a resisténcia e durabilidade das restauracdes. Com esse objectivo
surgem as ceramicas reforcadas através de uma alteragdo estrutural com a
incorporagdo de 6xidos (Kina, 2005; Gomes et al., 2008). A personalizacdo das
restauragdes ¢ possivel através do revestimento de nticleos de 6xido de alumina ou

6xido de zirconio com ceramica pura (Conrad ef al., 2007).

Estd comprovado que a microestrutura das cerdmicas dentdrias influencia
significativamente o seu comportamento mecanico e a propaga¢ao de fissuras quando
sujeitas a fadiga ciclica das for¢cas mastigatorias e, consequentemente, a diminui¢cdo

da resisténcia ao longo da sua vida 1til (Borba et al., 2011).
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Introdugdo

A classifica¢do das cerdmicas torna-se, muitas vezes, confusa e subjectiva, variando
de autor para autor. McLaren e Cao (2009) classificam as ceramicas quanto a sua
microestrutura (quantidade e tipo de fase cristalina e composi¢ao vitrea) e técnica de

processamento (p6/liquido, prensadas ou maquinadas).

De um modo geral, podemos dividi-las em trés categorias principais: ceramicas

vitreas, de alumina ¢ de zirconia (Conrad et al., 2007).

1.1 - Ceramicas vitreas

Actualmente as cerdmicas vitreas sdo sobretudo utilizadas para o revestimento de
nucleos de alumina ou zircénio, no entanto, foram inicialmente utilizadas na
confec¢do de dentes artificiais de porcelana de préteses removiveis. As ceramicas
vitreas sdo originadas a partir de materiais que tém na sua constituicdo dioxido de
silicio (também conhecido por silica ou quartzo) e com grande teor em alumina. Estes
alumino-silicatos, com grande conteido em célcio e sddio, sdo conhecidos por
feldspatos e podem ser modificados de modo a criar as cerdmicas utilizadas em

Medicina Dentéria (McLaren & Cao, 2009).

O sistema IPS Empress® 2 (Ivoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein) pertence ao
grupo das vitroceramicas reforcadas por cristais de dissilicato de litio, fabricado
através da combinagdo das técnicas de cera-perdida e termo-pressdo (heat-press
technique), nas quais uma pastilha ou lingote de cerdmica ¢ plastificada a alta
temperatura (890-920°C) e injectada sobre pressio e vacuo num molde de
revestimento previamente confeccionado através do enceramento da restauragao sobre
um modelo de trabalho (Conrad et al., 2007). Esta técnica de pressdo pelo calor tem
proporcionado um aumento na resisténcia das cerdmicas uma vez que diminui o0s
efeitos da contraccdo provocada pelas queimas. Este sistema surge com objectivo de
colmatar as limitagdes de utilizagdo do seu antecessor IPS Empress”, uma cerdmica
vitrea refor¢ada por cristais de leucite, tendo melhorado a resisténcia a flexdo (Gomes

et al., 2008).

O sistema IPS Procad® (Ivoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein), introduzido em

1998, ¢ uma ceramica vitrea reforgada por cristais de leucite, mas com um tamanho de
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particula menor quando comparado com o sistema IPS Empress”. Foi projectada para
o sistema CEREC® (Sirona Dental Systems, Bensheim, Germany) e dispde de vérios
tons, incluindo um tom de branqueamento e uma linha de tons especifica para o

segmento anterior (Conrad et al., 2007).

O sistema IPS e.max Press” (Ivoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein) foi introduzido
no mercado em 2005 como uma melhoria do sistema IPS Empress” 2. Consiste numa
ceramica vitrea de dissilicato de litio mas, as suas propriedades fisicas e Opticas, estdo
melhoradas através de uma processo de queima modificado (Conrad et al., 2007).
Este material pode ser muito translicido mesmo com o seu elevado teor cristalino, o
que se deve ao indice de refrac¢do relativamente baixo dos cristais de dissilicato de
litio (McLaren & Cao, 2009). As ceramicas de dissilicato de litio combinam a
resisténcia com a estética. Podem ser usadas em camadas juntamente com as

ceramicas feldspaticas (Powers, Farah, O’Keefe, Kolb & Udrys, 2012).

O sistema Vita Mark® II (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Germany) é uma
ceramica feldspatica cuja constituicdo ¢ marioritariamente silica (60-64%) e oxido de
aluminio (20-23%). Foi introduzida em 1991 para o sitema CEREC® 1 (Siemens AG,
Bensheim, Germany) e veio melhorar a ja existente Vita Mark I no que respeita a
propriedades como a resisténcia e o tamanho das particulas (4pm). Este sistema esta
disponivel nos vérios tons da escala Vita® classica, Vitapan® 3DMaster Shades e

VITABLOCS Esthetic Line, permitindo ainda ser caracterizado (Conrad et al., 2007).

O sistema Vita® TriLuxe Bloc (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Germany) foi
concebido com o objectivo principal de superar as desvantagens estéticas de uma
restauragdo monocromatica e reproduzir ao maximo as propriedades Opticas de um
dente natural. Consiste num bloco de ceramica policromatico, internamente
organizado em camadas tridimensional: a camada mais interna ¢ opaca e escura, o
terco médio ¢ neutro, quando comparado com um bloco padrdo, enquanto que o tergo

externo apresenta maior translucidez (Conrad ef al., 2007).

Apesar de actualmente ja ndo se encontrar no mercado, a cerdmica Dicor (Dentsplay
Intl, York, Pa), introduzida em 1980, contribuiu fortemente para o desenvolvimento
das ceramicas vitreas. E uma ceramica de fundigio constituida por 70% de cristais de

tetrasilica e 30% de matriz vitrea (Conrad et al., 2007; Gomes et al., 2008).
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Figura 1- Exemplo de coroas de revestimento total de ceramica
feldspatica in Magne, 2010

1.2 - Ceramicas de Alumina

O sistema cerdmico In-Ceram® Alumina (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen,
Germany) apresenta um niicleo de ceramica de alumina infiltrada com um vidro, de
alta resisténcia, fabricado pela técnica de moldagem por suspensdo (slip-casting), na
qual 6xido de aluminio densamente compactado (s/ip), ¢ aplicado e sinterizado num
molde a 1120°C, durante 10 horas, originando uma infra-estrutura de alumina que,
posteriormente, ¢ infiltrada com vidro de lantanio de baixa viscosidade e sujeita a uma
segunda queima a 1100°C, durante 4 horas, de modo a eliminar as porosidades e
zonas de propagacdo de fractura, resultando numa estrutura muito densa. As tensdes
geradas, devido as diferencas no coeficiente de expansdo da alumina e do vidro,

melhoram também a sua resisténcia (Conrad et al., 2007).

Por sua vez, esta alta concentragdo em alumina provoca uma diminui¢do significativa
da translucidez, com consequente empobrecimento das propriedades Opticas da
ceramica e, por esse motivo, este material ndo deve ser usado como cerdmica de
cobertura mas aplicado como substituto das infra-estruturas metélicas com indicagdo
para reabilitagdes unitarias e proteses parciais fixas anteriores de 3 elementos (Kina,

2005).

Baseado no mesmo sistema, a Vita apresenta ainda duas variacdes do sistema In-
Ceram: o In-Ceram® Spinell que, além do 6xido de aluminio, agrega também 6xido
de magnésio o que lhe confere o dobro da translucidez, mas, em contrapartida,
diminui a sua restisténcia a flexdo em 20%, o que limita as suas indicacdes

reabilitagdes unitdrias no segmento anterior, facetas laminadas, inlays e onlays e o
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sistema In-Ceram® Zirconia, que também consiste numa modificagio do sistema
original In-Ceram® Alumina com a adigdo de 35% de 6xido de zirconio, aumentando
significativamente a sua resisténcia a flexdo. Contudo, tendo em conta o alto grau de
opacidade deste material, as suas indica¢des restringem-se as zonas posteriores, tanto
para coroas unitarias como para infra-estruturas de proteses parciais fixas (Kina,

2005).

Outro sistema ceramico com alta concentragdo em Oxido de aluminio € o sistema
Procera® (Nobel Biocare AB, Goteborg, Sweden). Desenvolvido por Andersson e
Oden, este sistema, comparado com outras ceramicas aluminizadas, ¢ o que possui
maior resisténcia, sendo apenas superado pela zirconia. E um sistema de copings de
alumina (99,9%) revestidos por ceramica felspatica de baixa fusdo, confeccionados
através da tecnologia CAD/CAM (Computer-Aided Design/Computer-Assisted
Machining) (Kina, 2005).

O sistema Synthoceram® (CICERO Dental Systems, Hoorn, The Netherlands)
consiste numa vitroceramica reforcada com 6xido de aluminio altamente resistente.
Os nucleos sdo fabricados através da tecnologia CICERO (Computer Integrated
Ceramic Reconstruction) utilizando técnicas como scanner a laser, sinterizacdo da
ceramica e fresagem em computador que depois serdo revestidos por ceramica vitrea

sem leucite (Conrad et al., 2007).

1.3 - Ceramicas de ZircOnia

A zirconia, isto €, o 6xido de zirconio (ZrO,) ¢ um material polimoérfico que se
apresenta em trés formas: a estrutura ¢ ctiibica quando atinge o seu ponto de fusdo aos
2680°C e passa a tetragonal perto dos 2370° C. A baixo dos 1170° C esta ultima passa
a fase monoclinica que ¢ acompanhada de uma expansdo de volume de 3-5% o que
provoca um aumento de stress interno. E adicionado 6xido de itrio a zirconia pura de
modo a controlar a expansdo de volume, estabilizar a fase tetragonal a temperatura

ambiente e aumentar a resisténcia a flexao e fractura (Conrad et al., 2007).

O produto final ¢ uma zirconia tetragonal estabilizada com itrio (Y-TZP) que, devido

a propriedades mecanicas como estabilidade quimica e dimensional e resisténcia a
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flexao (1000-1200 MPa) e a fractura (8-10 MPa/mmz), se apresenta, cada vez mais,
como um material extremamente atractivo na Dentisteria Restauradora. A
radiopacidade semelhante ao metal permite a zirconia a avaliagdo radiografica da
integridade marginal dos ntcleos, excesso de cimento e a presenga da caries

recorrentes (Conrad et al., 2007; Elsaka, 2013).

As ceramicas a base de zirconia utilizam a tecnologia CAD/CAM na construgdo de
copings para coroas, pontes € abutments de implantes. As restauragdes sdo muito
estéticas e podem ser ideais para restaurar dentes endodonciados que se tornam
frequentemente descolorados e necessitam de uma infra-estrutura suficientemente

opaca e resistente (Powers et al., 2012).

O sistema Lava™ Zirconia (3M ESPE, St. Paul, Minnesota, USA) consiste num bloco
de Y-TZP. Quando comparado com a alumina, possui caracteristicas vantajosas como
a elevada resisténcia a flex@o e a fractura e um baixo médulo de elasticidade. Utiliza a
tecnologia CAD/CAM na confec¢do de infra-estruturas que sdo fresadas a partir de
blocos pré-sinterizados. Apds a confec¢do dos copings, estes podem ser revestidos

com 7 tonalidades, sendo posteriormente sinterizados em forno préprio (Conrad et al.,

2007).

Encontram-se disponiveis outros sistemas que permitem a confec¢do de restauracdes
de zirconia utilizando a tecnologia CAD/CAM tais como o sistema Cercon®
(Dentisply Ceramco, York, Pa) que requer técnicas convencionais de enceramento
para desenhar o coping; DCS Precident” (DCS Dental AG, Allschwil, Switzerland)
que utiliza a cerdmica DC-Zirkon® totalmente sinterizada; Denzir® (Decim AB,
Skelleftea, Sweden) que fabrica, a partir de blocos de 6xido de itrio parcialmente
sinterizados, inlays de ceramica e ainda Crystal Zirconia, InCeram® Zirconia, IPS

e.max ZirCAD, Procera AllZirkon, ZENO® Zr, entre outros (Powers et al., 2012).
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Core Material

System

Manufacturing
Techniques

Clinical Indications

Glass Ceramic
Lithium-disilicate

(Si02-Liz0)

Leucite
(Si02-A1203-K20)

Feldspathic

(Si07-A1;03-Na;0-K;0)

Alumina
Aluminum-oxide
(A1;03)

Zirconia
Yitrium tetragonal

zirconia polycrystals

(ZrO; stabilzed by Y203)

IPS Empress 2 (Ivoclar Vivadent,
Schaan, Liechtenstein)
IPS e.max Press (IvoclarVivadent)

IPS Empress (Ivoclar Vivadent)

Optimal Pressable Ceramic ( Jeneric
Pentron, Wallingford, Conn)

1PS ProCAD (voclar Vivadent)

VITABLOCS Mark Il (VITA Zahnfabrik,

Bad Sackingen, Germany)
VITA TriLuxe Bloc (VITA Zahnfabrik)
VITABLOCS Esthetic Line (VITA Zahnfabrik)

In-Ceram Alumina (VITA Zahnfabrik)
In-Ceram Spinell (VITA Zahnfabrik)
Synthoceram (CICERO Dental Systems,
Hoorn, The Netherlands)
In-Ceram Zirconia (VITA Zahnfabrik)
Procera (Nobel Biocare AB,
Goteborg, Sweden)

Lava (3M ESPE, St. Paul, Minn)

Cercon (Dentsply Ceramco, York Pa)

DC-Zirkon (DCS Dental AG, Allschwil,
Switzerland)

Denzir (Decim AB, Skelleftea, Sweden)

Procera (Nobel Biocare AB)

Heat pressed
Heat pressed

Heat pressed
Heat pressed
Milled

Milled
Milled
Milled

Slip-cast, milled
Milled
Milled
Slip-cast, millled
Densely sintered

Green milled, sintered
Green milled, sintered
Milled

Milled

Densely sintered, milled

Crowns, anterior FPDP
Onlays, 3/4 crowns, crowns, FPDP

Onlays, 3/4 crowns, crowns
Onlays, 3/4 crowns, crowns
Onlays, 3/4 crowns, crowns

Onlays, 3/4 crowns, crowns, veneers
Onlays, 3/4 crowns, crowns, veneers
Anterior crowns, veneers

Crowns, FPDP

Crowns

Onlays, 3/4 crowns, crowns
Crowns, posterior FPDP
Veneers, crowns, anterior FPDP

Crowns, FPDP

Crowns, FPDP

Crowns, FPDP

Onlays, 3/4 crowns, crowns
Crowns, FPDP, implant abutments

Tabela 1 - Varios sistemas cerdmicos in Conrad et al, 2007

1.4 — Novos materiais restauradores hibridos

Actualmente, existem disponiveis no mercado dois materiais cerdmico-resinosos,

apresentados em forma de bloco para fresagem, que combinam as propriedades das

ceramicas dentarias com as propriedades das resinas compostas dando origem a um

material hibrido com propriedades melhoradas. Sdo eles o sistema Vita ENAMIC®
(VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Germany) e o sistema Lava™ Ultimate (3M
ESPE, St. Paul, Minnesota, USA).

O sistema Lava™ Ultimate (3M ESPE, St. Paul, Minnesota, USA), segundo o

fabricante, surge como uma alternativa altamente estética e de facil utilizagdo quando

comparado com os demais sistemas ceramicos, no que diz respeito a confec¢do de

restauragdes indirectas através da tecnologia CAD/CAM. Tem indicacdo para inlays,

onlays, facetas e coroas de revestimento total unitarias, incluindo coroas sobre

implantes (3M ESPE, St. Paul, Minnesota, USA).
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Figura 2 - Monoblocos do material Lava™ Ultimate (3M, ESPE)

Trata-se de uma nano cerdmica/resina constituida maioritariamente por nanoparticulas
de ceramica (80%) unidas por uma matriz resinosa. O conteido ceramico ¢ composto
por trés tipos de particulas. Trata-se de uma combinagdo de particulas de silica (20
nm) ndo aglomeradas; particulas de zirconio (4-11nm) ndo aglomeradas e particulas
em cluster de zirconio/silica (composto por silica de 20 nm e zirconio de 4-11nm)

agregados (3M ESPE, St. Paul, Minnesota, USA).

O sistema Lava™ Ultimate estd disponivel em blocos de fresagem para sistemas
como CEREC® (Sirona Dental Systems, Bensheim, Germany), E4D (D4D
Technologies, Richardson, Texas) e ainda para Lava™ Milling Centers. Os blocos
encontram-se divididos em sete tonalidades e um tom branqueado e ainda com dois
tipos de translucidez (Figura 3). Apds fresagem da peca, a face externa pode ser
caracterizada através de pigmentos fotopolimerizaveis e pincéis proprios (figura 4)

(3M ESPE, St. Paul, Minnesota, USA).

HT = High Translucency

o
Shade Selection LT = Low Translucency

Al A2 A3 A3.5 B1 C2 D2 Bleach

Figura 3 - Escala de cores e translucidez dos blocos de Lava™ Ultimate (3M, ESPE)
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Figura 4 - Sequéncia de caracterizagdo externa de uma coroa de revestimento total de Lava™ Ultimate
(fotografias cedidas pelo Mestre Paulo Monteiro)

Figura 5 - Microscopia electronica de varrimento da superficie de um
palito de Lava™ Ultimate com diferentes ampliagdes (200X, 1000X,
5000X e 40000x) in Casado, 2012

2 - Resinas Compostas

Hoje em dia, a resina composta ¢ considerada um dos materiais mais utilizados na
Dentisteria Restauradora uma vez que, para além de satisfazer as necessidades
estéticas, reune propriedades mecanicas, como resisténcia, longevidade e

reparabilidade altamente satisfatorias (Ferracane, 2010; Karabela & Sideridou, 2011).

De um modo geral, as resinas compostas utilizadas em Medicina Dentéria, sdo
compostas por uma matriz organica polimérica (geralmente constituida por

monoémeros de dimetacrilato), particulas inorganicas de preenchimento a base de
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vidros radiopacos, um agente de ligacdo das particulas inorganicas a matriz, o silano,
um sistema iniciador-acelerador composto por substincias quimicas que promovem
ou modulam a reac¢do de polimerizacdo (como, por exemplo, a canforoquinona),
substancias que diminuem a pigmentagdo da resina consequente do seu
envelhecimento (estabilizadores) e particulas que contribuem para melhorar a adesdo
entre a resina e as particulas de carga (agentes de acoplamento) (Bowen &

Marjenhoff, 1992; Vasudeva, 2009; Ferracane, 2010).

A matriz organica ¢ composta, quase na sua totalidade, pelo mondémero de alto peso
molecular bisfenol-A-glicidil metacrilato (Bis-GMA), diluido com mondémeros de
peso molecular relativamente mais baixo, o trietilenoglicol dimetacrilato (TEGDMA),
o uretano dimetacrilato (UDMA), etoxilato bisfenol A dimetacrilato (Bis-EMA) o
etilenoglicol dimetacrilato (EGDMA). Estes mondémeros reduzem a viscosidade dos
compdsitos e aumentam a sua dureza (Garcia, Lozano, Vila, Escribano & Galve,
2006; Vasudeva, 2009; Ferracane, 2010; Zimmerli, Strub, Jeger, Stadler & Lussi,
2010).

Por sua vez, a fase dispersa destes materiais ¢ composta por particulas inorganicas
que sdo adicionadas a matriz e a qual se encontram ligadas por um agente bifuncional,
o silano, de forma a aumentar a sua resisténcia ao desgaste ¢ o modulo de
elasticidade, diminuir as alteracdes dimensionais e facilitar o seu manuseamento
(Zimmerli et al., 2010). Actualmente, as mais utilizadas sdo as particulas de silicato
com base em 6xidos de bario, zinco, aluminio, estroncio, silica coloidal e pirolitica e
zircoénio e podem variar no tamanho, morfologia e concentracdo (Rodrigues Jr. et al.,

2008; Scougall-Vilchis, Hotta, Hotta, Idono e Yamamoto, 2009).

As principais mudangas que ocorrem nestes materiais estdo maioritariamente focadas
no desenvolvimento de sistemas que reduzam a contrac¢do de polimerizagdo ou,
talvez mais importante, reduzam o stress consequente da contraccdo de
polimerizacdo. Deste modo, as particulas inorganicas de preenchimento véem o seu
tamanho significativamente reduzido e a sua concentragdo aumentada o que permite
uma melhoria significativa das propriedades mecénicas destes materiais (Rodrigues

Jr., Scherrer, Ferracane e Della Bona, 2008; Ferracane, 2010).

Quanto a classificacdo das resinas compostas, esta pode ser feita de diversas formas.

No entanto, a mais comum foi proposta por Lutz e Philips (1963) e faz-se de acordo
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com o tipo e tamanho das particulas que compdem a matriz resinosa, dada a grande
influéncia que estas particulas inorganicas tém nas propriedades fisicas e mecanicas
da resina. Este autor classifica as resinas compostas em macroparticuladas (0,1-
100pm), microparticuladas, (0,04pum) e hibridas (particulas de diferentes tamanhos)
(Garcia et al., 2006; Zimmerli et al., 2010; Karabela & Sideridou, 2011).

As resinas compostas macroparticuladas estdo actualmente em desuso. Sdo compostas
por particulas de quartzo com aproximadamente 50um. Sdo compoésitos muito fortes

no entanto, muito dificeis de polir (Ferracane, 2011).

As resinas compostas microparticuladas sdo constituidas por particulas de
preenchimento com um tamanho médio de 0,01-0,05um e foram langcadas no mercado
para superar as deficiéncias estéticas das resinas de particulas de maior dimensao uma
vez que respondem melhor ao polimento. Contudo, quando sujeitas a forgas oclusais
de maior intensidade mostram-se menos resistentes ao stress oclusal e a fractura

(Karabela & Sideridou, 2011).

As resinas compostas hibridas, por outro lado, possuem propriedades estéticas
aceitaveis e, uma vez que incorporam particulas inorganicas de diferentes tamanhos
(15-20um e 0,01-0,05um), o que permite aumentar a sua concentracdo e
consequentemente melhorar as propriedades mecanicas da resina (Karabela &

Sideridou, 2011).

As resinas compostas microhibridas, inicialmente nomeadas de “minifills” (Bayen,
Heymann, Edward & Swift, 1994) apresentam particulas de carga inorganica com
tamanho médio entre 0,4-1um. A diminui¢do do tamanho das particulas confere a
estes compoésitos um polimento mais fino, bem como uma menor contrac¢do de
polimerizacao e menor coeficiente de expansdo térmica. Sao considerados compdsitos
universais pela combinac¢do das suas propriedades mecanicas e esteticas (Le Sage,

2007; Puckett, Fitchie, Kirk & Gamblin, 2007).

Clinicamente, dependendo das forgas oclusais a que as resinas compostas estdo
sujeitas e ao caracter mais ou menos estético da restauracdo, ha a necessidade de
utilizar diferentes tipos de resinas. As restauragdes posteriores (classes I e II de Black)
requerem materiais restauradores com elevadas propriedades mecanicas, mais

resistentes ao stress oclusal, por outro lado, as restauracdes anteriores (classes III e
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IV) requerem compdsitos que satisfacam as elevadas necessidades estéticas. Nesse
sentido, a investigacdo da nanotecnologia tem-se mostrado cada vez mais util, uma
vez que as resinas compostas nanoparticuladas reunem as excelentes propriedades
mecanicas das resinas hibridas com a estética e qualidade de polimento das resinas

microparticuladas (Karabela & Sideridou, 2011).

Uma vez disponiveis particulas de preenchimento de dimensdes tdo reduzidas (0,1-
100 nm), € possivel aumentar a sua concentracdo na matriz organica, o que melhora
significativamente as propriedades Opticas dos compdsitos, as propriedades mecanicas
referidas anteriormente, diminui a contrac¢ao de polimerizac¢do, o desgaste ¢ menor e
a resposta ao polimento também melhora consideravelmente, o que torna os
nanocompdsitos indicados tanto para restauracdes anteriores como para as posteriores.

(Beun, Glorieux, Devaux, Vreven & Leloup, 2007; Karabela & Sideridou, 2011).

Com a descoberta das nanoparticulas, a nanotecnologia permitiu o desenvolvimento
de aglomerados microscopicos e porosos destas particulas, os nanoclusters, que uma
vez infiltrados com silano e incorporados na matriz fornecem um mecanismo de
reforco adicional as resinas compostas quando comparadas com a micoparticuladas ou
nanohibridas, melhorando significativamente as suas propriedades mecanicas e
subsequentemente a longevidade das restauragdes (Garcia et al., 2006; Curtis et al.,

2009; Karabela & Sideridou, 2011).

®) O o ©
‘\ Silane coated individual 50 nm silica particles
o Nanocluster incorporating nanoparticles of silica
‘,’/O/’/’ and zirconia, infiltrated and coated by silane
O
/ Resin matrix
o o)
O
O O

Figura 6 - Diagrama representativo dos aglumerados de zirconia/silica e particulas
individuais dispersas na matriz resinosa de uma resina composta nanoparticulada in
Curtis et al., 2009

A resina composta Filtek™ Supreme (3M ESPE, St. Paul, MN, USA) ¢ uma resina
composta nanoparticulada que contém particulas de silica e zircénia (5-20 nm),

parcialmente calcinadas, de modo a criar aglomerados microporosos com o tamanho
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\

entre 0,6-1,4 pum, infiltrados por silano previamente a sua incorporagdo na matriz

resinosa (Curtis et al., 2009)

Figura 7 - Microscopia Electronica de Varrimento da resina composta microhibrida
Filtek™ Z250 (A e C) e da resina composta nanoparticulada Filtek™ Supreme (B e
D). A figura D é representativa dos aglumerados encontrados na resina
nanoparticulada, in Rodrigues Jr. et al., 2008

3 - Sistemas CAD/CAM

Ao nivel do fabrico protético, as técnicas tradicionais de enceramento e fundicdo
estdo a ser substituidas por técnicas cada vez mais sofisticadas e rigorosas de leitura,

assim como pelo desenho e fabrico assistidos por computador (Rabago & Ramos,
2009).

O CAD/CAM foi introduzido na Medicina Dentaria Restauradora por Duret e Preston
em 1970, o que potenciou o desenvolvimento em grande escala de novos materiais
dentarios e novas tecnologias digitais. Desde essa altura muitas mudancgas tém vindo a

ocorrer nos consultorios e laboratérios de protese dentaria (Van Noort, 2012).

A possibilidade de transformar rapida e previsivelmente um bloco de cerdmica numa
restauragdo indirecta e com isso melhorar as suas propriedades fisicas impulsionou o
desenvolvimento das técnicas de confeccdo controladas por computador. Este tipo de

materiais e processo de fabrico garantem pegas protéticas de alto valor estético,
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estabilidade e ajustes marginais precisos (Martin & Jedynakiewicz, 1999; Ramos,

2009).

Encontra-se descrito na literatura dois principais processos de fabricacdo de
restauragdes indirectas: fabricacdo aditiva e fabricacdo subtractiva. O primeiro ¢é
descrito pela American Society for Testing and Materials (ASTM) como: “o processo
de fabricacdo através da adicdo de material a partir de modelos 3D, camada sobre
camada, por oposi¢do ao processo de fabricacdo subtractiva.” Teve inicio na década
de 80 e foi inicialmente utilizado na fabricagdo de modelos e padrdes de fundigdo

(Van Noort, 2012).

O processo de fabricagdo subtractiva, no qual se baseiam os sistemas CAD/CAM,
utiliza um bloco do material seleccionado ao qual ¢ subtraido material, através de
brocas diamantadas do sistema, até a obtencdo da peca desejada. Estd demonstrado
que este método reduz consideravelmente o tempo de produgdo global e que permite
criar bons detalhes e geometrias internas complexas. Contudo apresenta desvantagens
tanto ao nivel da capacidade de produzir pecas em massa - produz-se apenas uma de
cada vez - como ainda ao nivel do desperdicio, pois muitas vezes o material que ¢é
desperdi¢ado ¢ superior ao que ¢ utilizado para fabricar a propria peca (Van Noort,
2012).

Os sofisticados sistemas de leitura existentes permitem transferir um modelo
tridimensional para o computador, no qual se pode analisar, modificar e desenhar a
futura restauragdo com rigor e detalhe. Actualmente, esta leitura ja pode ser feita
recorrendo a sistemas de scanner intra-orais criados para esse fim (Lava™ C.O.S. da
3M, Trios™ da 3Shape e iTero™ da Cadent). Uma vez transferida a informacao para
o computador, e depois de analisada e modificada através de um sofiware especifico
(CAD), inicia-se a fase de produ¢do. A producdo ¢ feita em unidades de fresagem,
que podem ser totalmente controladas pelo computador (CAM) ou controladas

manualmente (Rabago & Ramos, 2009; Walia, 2009; Van Noort, 2012).

O sistema CEREC® (Sirona, A.G., Bensheim, Germany) utilizado na restauragdo de
pecas dentarias tendo por base a tecnologia CAD/CAM esta no mercado ha cerca de
24 anos. Foi desenvolvido por Mdrmann em 1989, mas ja em 1985 tinha sido

colocada a primeira restauragdo, na Universidade de Zurique (Suica). O CEREC 3D ¢
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o sistema CAD/CAM mais desenvolvido e difundido na area da Medicina Dentaria

(Reiss, 2006).

Ao longo do tempo este sistema tem sofrido diversas actualizagdes e hoje ¢
considerado um método de restauracdo sofisticado capaz de criar restauracdes

ceramicas complexas e coroas de recobrimento total (Van Noort, 2012).

Martin & Jedynakiewicz (1999) referem que o desempenho clinico das restauracdes
fabricadas através da tecnologia CAD/CAM, tal como acontece com o sistema
CEREC®, ¢ determinado por trés factores cruciais: (1) factores relacionados com o
operador, como o desempenho clinico e pericia ao utilizar o sistema CEREC®, (2)
limitagdes do proprio hardware, tais como, na camara de aquisicdo de dados e (3)
factores relacionados com o proprio sofiware e com os algoritmos de design usados
para determinar a precisdo do desenho da restauracdo proposta (Martin &

Jedynakiewicz, 1999).

Contudo, devido ao crescente avanco tecnoldgico, os factores relacionados com o
hardware e software sdao cada vez menos uma limitagdo, ndo eliminando por
completo os factores relacionados com o operador, que continua a depender de uma
curva de aprendizagem. Tal como o proprio acabamento e cimentagcdo das
restauragdes, que continuam a ser altamente dependentes da destreza do médico e que

influenciam o desempenho da restauracao final (Martin & Jedynakiewicz, 1999).

4 - Preparagdo de superficie

Uma unido adequada das restauragdes protéticas aos substractos dentarios permite a
dissipacdo do stress gerado pela fungdo, fazendo com que o dente e a restauragdo
funcionem como um sistema integrado. No processo de cimentacdo adesiva ¢
recomendado que a superficie interna da restauracdo protética seja tratada de modo a
optimizar a unido micromecanica entre a ceramica € os materiais a base de resina
(Della Bona, 2009; Menezes et al., 2009; Bacchi, Cavalcante, Schneider & Consani,
2010; Kansu & Gokdeniz, 2011).

A penetracio dos mondmeros resinosos na dentina desmineralizada e a sua

polimerizacdo promove uma adesdo micromecénica através da formacdo de uma
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camada hibrida. O principio deste processo de retencdo pode ser reproduzido de
forma semelhante na superficie da peca de ceramica ou de resina composta através do

uso de diferentes tratamentos de superficie (Soares, Soares, Pereira & Fonseca, 2005).

De um modo geral, o tratamento de superficie dos materiais dentarios ¢ a forma pela
qual a sua energia de superficie pode ser aumentada, melhorando com isso todo o
processo de adesdo. O tratamento de superficie cria também microporosidades que
permitem a infiltracdo de silanos e cimentos resinosos (Bacchi et al., 2010; Lung &

Matinlinna, 2012).

Dependendo do material restaurador, este facto poderd ser baseado no processo de
adesdo micromecénica através do jacteamento com 6xidos e asperizacdo de superficie
com lixas e brocas diamantadas ou numa adesdo quimica conferida pelo
condicionamento da superficie com acidos seguido da aplicacio de um agente de
ligacdo, o silano, ou mesmo pela modificag@o estrutura interna da pega (Soares et al.,

2005; Kansu & Gokdeniz, 2011).

4.1 — Acido Hidrofluoridrico

O condicionamento da superficie das ceramicas feldspaticas com 4cido
hidrofluoridrico (HF) seguido da aplicagdo de silano ¢ também amplamente descrito
na literatura devido aos resultados significativos no processo de unido das ceramicas
vitreas aos cimentos resinoso e a estrutura dentaria (Michida et al., 2003; Ozcan,

2003; Pegoraro et al., 2007; Alex, 2008; Ozcan et al., 2009).

O HF ¢ um 4cido inorganico capaz de condicionar a superficie vitrea, sendo mais
efectivo nas ceramicas com alto contetido em silica. Contrariamente ao esperado, ¢
considerado um 4cido relativamente fraco do ponto de vista quimico, devido a baixa
probabilidade de dissociacio dos ides H' e F~ . No entanto, ndo significa que seja
considerado um &cido inofensivo. Pelo contrario, devido ao seu baixo potencial de
dissociacdo tem a capacidade de penetrar rapidamente os tecidos e, por este motivo, o
seu uso intra e extra-oral deve ser acompanhado de medidas de protec¢do adicionais

(Alex, 2008; Ozcan, Allahbeickaraghi & Diindar, 2012).
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Numerosos factores, tais como, o tempo de condicionamento, a concentragdo do
produto, o método de fabricacdo da peca de ceramica e o proprio tipo de cerdmica
(conteudo cristalino e morfologia/disposi¢do dos cristais) determinam a morfologia do
padrdo de condicionamento e consequentemente a for¢a de adesdo as resinas

compostas (Peumans, Van Meerbeeck, Lambrechts & Vanherle, 2000).

O HF dissolve parcialmente a matriz vitrea da ceramica feldspatica ao reagir com a
silica presente na superficie, formando hexofluorsilicatos que sdo removidos durante
o processo de lavagem, criando irregularidades na superficie essenciais a cimentagao.
A superficie fica com um padrio caracteristico semelhante a “favos-de-mel” (Ozcan,
2003; Kiyan, Silveira, Aranha & Eduardo, 2007; Alex, 2008; Ozcan et al., 2009;
Menezes et al., 2009).

Condicionar a superficie interna das ceramicas com HF cria um padrdo superficial
retentivo caracterizado por uma micro-estrutura amorfa com numerosas
microporosidades (Figura 8). Estes microporos aumentam a érea superficial de
adesdo e favorecem a ligacdo micromecanica com as particulas de resina (Peumans et

al., 2000).
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Figura 8 - Microscopia Electronica de Varrimento de uma ceramica feldspatica sem condicionamento (esq.)

e condicionada com HF al0%, durante 20 seg (dir). A superficie condicionada mostra uma micro-estrutura
amorfa com numerosas porosidades in Butze., et al., 2011

LR

O efeito do condicionamento com dcido hidrofluoridrico depende da quantidade,

tamanho e tipo de particulas inorginicas presentes na composicdo da cerdmica

(Campos et al., 2005)
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Ha divergéncias quanto a sua concentrag¢do e tempo de aplicacdo. Inicialmente, eram
utilizadas altas concentragdes associadas a um longo tempo de aplicagdo, no entanto,
Calamia (1983) propds uma utilizacdo de 20 minutos a 7,5% e obteve uma superficie
semelhante a do esmalte dentdrio condicionado. Desde entdo pdde observar-se na
literatura uma tendéncia em diminuir a concentragdo e o tempo de aplicagdo clinica
do 4cido. Deste modo, a sua aplicacio em Medicina Dentéria estd restrita a uma
intervalo de concentragdes entre 4% e 10% que, juntamente com o tempo de
condicionamento, varia ¢ depende do fabricante e do tipo de cerdmica em que ¢
aplicado (Varjdo, Schalch, Fonseca & Adabo, 2004; Garone, Russo & Netto, 2006;
Alex, 2008).

A limpeza da ceramica condicionada com alcool a 95%, acetona ou 4gua destilada
estd indicada para remover as particulas de acido residuais e dissolver os detritos da
superficie. Uma limpeza inadequada da superficie pode deixar sais remineralizados
que podem ser observados como depdsitos brancos que preenchem as

microporosidades essenciais ao processo de adesdo (Peumans et al., 2000).

Em relagdo as resinas compostas, alguns estudos revelam ineficicia do HF no
condicionamento das resinas compostas uma vez que ataca as particulas de vidro dos
compositos, podendo resultar na dissolu¢do total de todas as particulas de carga
expostas, e consequentemente prejudicar a ac¢do do silano ao eliminar o substracto
passivel de unido quimica. Como resultado, a estabilidade da interface matriz
organica/particulas de carga gerada pelo silano fica alterada, o que pode acelerar a
degradacdo hidrolitica da resina (Masioli, Pimentel, Louro & Masioli, 2006; Sobreira

et al., 2008; Bacchi et al., 2010; Ozcan et al., 2012).

Contudo, ao analisar os efeitos deste acido sobre as resinas compostas, alguns autores
concluiram que este reage melhor em resinas macroparticuladas comparativamente as
resinas microparticuladas e que o seu efeito pode ser agravado em compdsitos
nanoparticulados, devido ao tamanho das particulas inorganicas (Rodrigues Jr.,

Ferracane & Della Bona, 2009; Badini ef al., 2009).

4.2 — Oxido de Aluminio

A utilizacdo de particulas abrasivas na preparagdo cavitaria foi descrita pela primeira

vez por Black em 1945, no jacteamento do esmalte/dentina e na formagao da camada
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hibrida. Mais tarde, esta técnica foi alargada aos materiais restauradores. Tal como o
condicionamento com dcido hidrofluoridrico, seguido ou ndo da aplicacdo de um
silano, também o jacteamento com particulas abrasivas esta descrito na literatura
como sendo um meio efectivo no tratamento da superficie das cerdmicas previamente
a sua cimentacdo (D’Arcangelo & Vanini, 2007; Chinelatti, Amaral, Borsatto, Palma-

Dibb & Corona, 2007).

A superficie de algumas cerdmicas ndo ¢ susceptivel de ser modificada pelo
condicionamento com acido hidrofluoridrico, sendo consideradas acido-resistentes.
Isto deve-se ao facto da sua constitui¢do sofrer um aumento do contetudo cristalino e
uma diminui¢do da matriz vitrea, com baixo contetido em silica. Deste modo, o
tratamento de superficie através do jacteamento com particulas abrasivas mostra-se
efectivo, ndo sO nas ceramicas convencionais, como também ¢ uma mais valia na
preparacdo superficial das restauragdes cerdmicas com alto conteudo em alumina e
zircénio (Soares et al., 2005; Kiyan, Silveira, Aranha & Eduardo, 2007; Menezes et
al., 2009; Vanderlei, Passos, Ozcan, Bottino & Valandro, 2013).

O jacteamento da superficie com particulas de 6xido de aluminio consiste na
aplicagdo sob pressdo de particulas abrasivas, durante alguns segundos, sobre a
superficie a ser aderida. Esta técnica aumenta a area superficial e promove a formagao
de retengdes micromecanicas, diminuindo a tensdo superficial através da formacgao de
uma camada irregular nas ceramicas e resinas compostas. Além disso, promove a
limpeza do substracto, ao remover a camada superficial contaminada (Ozcan, 2003;

Valandro et al., 2006).
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Figura 9 - Microscopia Electronica de Varrimento de uma ceramica feldspatica ndo jacteada (esq.) e jacteada com
particulas de 6xido de aluminio de 50 pm, durante 5 seg, 5 mm de distancia (dir). A superficie jacteada mostra um
padrio superficial em forma de cunha in Butze., ef al., 2011

34



Introdugdo

Por outro lado, e embora tenha vindo a ser investigado, ndo hé consenso em relagdo
ao melhor tratamento de superficie das restaura¢des de resina composta no sentido de
melhorar as suas propriedades adesivas. No entanto, num estudo sobre o efeito do
tratamento de superficie nas propriedades adesivas de restauragdes indirectas de
resina composta, D’Arcangelo e Vanini (2007) concluiram que jactear a superficie
com particulas de 6xido de aluminio (< 50 um) provou ser a abordagem mais efectiva

no aumentos da forgas adesivas no processo de cimentacdo de restauragdes indirectas.

Factores como o tamanho das particulas, distdncia do aparelho ao substracto, pressao
do sistema bem como o tempo de tratamento podem influenciar os resultados, apesar
de ndo haver descrito na literatura um protocolo padronizado, pois o limitado
conhecimento existente ndo elucida se a retencdo micromecanica provocada por
particulas maiores ou menores aumenta a resisténcia adesiva as cerdmicas. No
entanto, as alteragdes fisicas que ocorrem na superficie destes materiais sdo mais
facilmente alcangadas usando particulas de 6xido de aluminio com tamanho médio
entre 20-50 um de tamanho, 2,8 bar de pressdo, durante 5-10 segundos, entre 5 a 8
mm de distancia (Ozcan, 2003; Kiyan et al., 2007; Chinelatti et al., 2007; Attia, 2010;
Yang & Kern, 2010; Ferreira da Costa et al., 2012).

A silicatizagao da superficie através de sistemas como o Rocatec™ ou CoJet™ (3M,
ESPE), primariamente desenvolvidos para pecas metélicas, tornou-se necessaria
também no tratamento de superficie das cerdmicas acido-resistentes com alto teor em
alumina e zircoénio e com baixo teor em silica. Actualmente ¢ também muito 1til no
tratamento superficial de restauracdes indirectas de resina composta. Estes sistemas
baseiam-se na deposicdo de particulas de 6xido de aluminio revestidas por silica,
normalmente com 30 um de tamanho, que podem ir até aos 110pum. A pressdo e
temperatura geradas durante o processo criam depressdes na superficie e impregnam
as paredes da restauracdo de silica tonando-as mais receptivas ao silano, aumentando
o potencial adesivo destes materiais (Figura 10) (Ozcan, 2003; Della Bona, Borba,

Benetti & Cecchetti, 2007; Ozcan et al., 2009; Attia, 2010) (Figura 10).

35



Diferentes métodos de tratamento de superficie de um novo material nano ceramico/resina (Lava™ Ultimate) —
estudo in vitro da resisténcia adesiva

* Impact on the surface
* Energy transfer from particle * Si0, coating created on

* Triboplasma created at suface  + surface of ceramic SiO;
Ceramic * * Surface now very receptive Coating
Al O, : to sliane treatment
o =P Aar"jjg
Zr0,
Al,0,
Particle

Figura 10 - Esquema representativo do processo de silicatizagdo da superficie in Thompson et al., 2011

4 .3-Silanizacao

Os silanos tém sido amplamente usados na Medicina Dentaria a par do

desenvolvimento das resinas compostas, dos sistemas de reparagdo de ceramicas e na

adesdo de ceramicas e compositos a estrutura dentaria (Lung & Matinlinna, 2012).

O estabelecimento de uma forte ligacdo quimica entre as cerdmicas e as resinas
compostas pode ser alcancada através do tratamento da superficie com agentes de
ligacdo, os silanos, geralmente com a seguinte formula R-Si-(OR”); (Hooshmand et

al., 2004).

Os silanos sdo mondmeros bifuncionais que contém dois grupos reactivos capazes de
reagir e aderir a variados materiais organicos e inorganicos. Os grupos funcionais
hidrolisaveis (R’) reagem com com os grupos hidroxil presentes na superficie dos
substratos inorganicos (ex: ceramicas) através da formacao de grupos silanol (Si-OH),
enquanto que os grupos organofuncionais (R) copolimerizam com a por¢do orgéanica

dos cimentos resinosos ou adesivos (Pegoraro et al., 2007; Lung & Matinlinna, 2012).

A silanizagdo da superficie do material cria uma camada de 6xidos sobre as particulas
de carga, especialmente as de silica, facilitando a sua unido ao sistema adesivo através
de ligacdes covalentes (Figura 11). Aumenta a molhabilidade das superficies ao torna-
las hidrofobicas e, consequentemente, a capacidade de escoamento do sistema adesivo
nas irregularidades da superficie. Além disso, acredita-se que, a superficie ao tornar-

se hidrofobica diminui a possibilidade de hidrélise do adesivo (Matinlinna, Lassila,
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Ozcan, Yli-Urpo & Vallittu, 2004; Della Bona, Shen & Anusavice, 2004; Raposo et
al.,2009; Bacchi et al., 2010).
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Figura 11- Diagrama representativo da reacgdo que ocorre entre as particulas de silica da
superficie da ceramica e as moléculas de silano in Karabela & Sideridou, 2011

O silano mais comumente usado nas aplicagdes dentirias ¢ o y-MPTS (y-
metacriloxipropiltrimetoxisilano). A sua escolha ¢ baseada na compatibilidade do seu
grupo metacrilato comos dimetacrilatos usados nas resinas compostas (Hooshmand et

al., 2004).
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Figura 12 - Estrutura quimica do y-MPTS (y-
metacriloxipropiltrimetoxisilano) in Hossmand ef al., 2004

Os primers de silano podem apresentar-se num frasco unico pré-hidrolizados
(RelyX™ Ceramic Primer (3M ESPE), Porcelain Primer (Bisco)) ou em formulacdes
de dois ou trés frascos distintos que sdo misturados imediatamente antes da sua
aplicagdo dando inicio a reaccdo de hidrolise (agentes de ligacdo e activadores
acidulados em separado) (Silano, Dentsply). Nos sistemas pré-hidrolizados, o silano ¢é
aplicado em separado ou encontra-se incluido no sistema adesivo aplicando-se num s6

passo (Ozcan & Vallittu., 2003; Pegoraro et al., 2007; Raposo et al., 2009).

As solugdes pré-hidrolizadas sdo constituidas por uma molécula de silano, um acido

fraco e alto conteudo de solventes, normalmente o etanol. Para se tornar efectivo, o
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silano precisa de ser hidrolisado pelo acido e, uma vez hidrolisado, tem um tempo de
uso limitado e a sua ac¢do diminui progressivamente (Hooshmand et al., 2004;

Pegoraro et al., 2007).

A efectividade do silano pré-hidrolisado torna-se imprevisivel se ndo houver
consciéncia do momento exacto em que ocorreu a sua activagdo. Por esse motivo,
pode ser preferivel a apresentacdo em dois frascos. Este sistema consiste num frasco
que contém silano ndo hidrolisado numa solugdo alcodlica e noutro contendo acido
acético em solucdo. As duas solucdes sdo misturadas de modo a permitir a hidrélise

do silano antes de ser aplicado (Pegoraro et al., 2007; Lung & Matinlinna, 2012).

Quando o silano entra em contacto com a superficie da ceramica preparada forma-se
uma camada interfasica constituida por trés estruturas diferentes. As duas camadas
mais externas sdao, normalmente, removidas pelos solventes organicos ou agua a
temperatua ambiente. Junto a superficie vitrea ¢ formada uma terceira camada, regular
e hidroliticamente estdvel, que adere covalentemente as particulas de silica presentes
na superficie da ceramica. Apenas esta ultima camada ¢ necessaria a adesdo
(Hooshmand, Van Noort & Keshvad, 2002; Pegoraro et al., 2007; Lung &
Matinlinna, 2012; Vanderlei et al., 2013).

Os grupos alcoxi (R’) do silano reagem com a superficie hidrolizada das ceramicas de
alto contetdo em silica através de ligagdes covalentes, estando por isso comprovada a

sua eficacia no processo de adesdo a estes materiais (Chen & Suh, 2012).

Por outro lado, a adesdo promovida pelos silanos aos materiais restauradores com
baixo teor em silica, tais como a alumina, a zirconia e as ligas metdlicas, ¢
significativamente inferior. Desta forma, a superficie destes materiais deve ser pré-
tratada, através de sistemas de silicatiza¢do, de forma a assegurar uma superficie rica

em silica e mais favoravel a adesdo (Chen & Suh, 2012; Lung & Matinlinna, 2012).
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5 — Cimentacao
5.1 - Adesivos

A introdugcdo e o desenvolvimento dos sistemas adesivos permitiu preparagdes
dentarias mais conservadoras e deu inicio a Dentisteria Restauradora Moderna

(Perdigao & Geraldeli, 2003).

Com a introducdo da técnica do condicionamento acido ao esmalte, em 1955, por
Buonocore, a adesdo a este tecido dentario tornou-se bem sucedida e, a partir desse
momento, a evolucdo dos sistemas adesivos tornou-se exponencial. A retengdo
micromecanica dos monomeros no interior das microporosidades do esmalte deixadas
pelo 4cido foi considerada a chave do sucesso e durabilidade das restauragdes
adesivas. Um processo semelhante de penetracdo dos mondmeros nos espacos
existentes entre as fibras de colagénio passou a ser descrito como sendo a chave do
mecanismo de adesdo a dentina. Contudo, esta adesdo ¢ menos previsivel devido a
humidade dos tubulos dentinarios e a composicdo maioritariamente organica da

dentina (Perdigdo & Geraldeli, 2003).

A adesdo ao esmalte e a dentina pode ser considerada como um processo de troca no
qual os minerais removidos dos tecidos dentarios sdo substituidos por mondémeros de
resina que penetram nas porosidades criadas na superficie através de retengdes

micromecanicas (Peumans et al., 2005).

Os actuais sistemas adesivos interagem com o substracto esmalte/dentina duas
maneiras diferentes e ¢ através dessa interac¢do que sdo classificados em sistemas
adesivos etch and rinse ou sistemas self-etch. Os primeiros removem a smear layer,
que ndo ¢ mais do que uma camada de detritos resultante da instrumenta¢do manual
ou mecanica do dente, enquanto que os adesivos self-etch mantém-na como substracto
para a adesdo. A diferenga principal entre as duas abordagens ¢ a utilizag@o preliminar
de um 4cido para condicionamento da superficie e a sua remogao através da lavagem

(Perdigdo et al., 2003; Breschi et al., 2008).

A smear layer actua como uma barreira fisica que deve ser dissolvida ou tornada
porosa de modo a que os mondmeros do sistema adesivo consigam penetrar através

das fibrilhas de colagénio (Perdigdo, 2007).
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Podem ainda ser classificados quanto ao nimero de passos clinicos. Como tal, os
adesivos etch and rinse podem ser de trés ou dois passos dependendo se o primer € o
adesivo se encontram separados ou combinados num frasco Unico, respectivamente.
Da mesma forma, os adesivos self-etch podem ser de dois ou um passos consoante o
primer acidico se encontra separado do adesivo ou em combinagdo com ele numa

aplicagdo tnica (Breschi ef al., 2008).

Seguindo uma abordagem etch and rinse, a superficie dentaria ¢ condicionada com
acido ortofosforico com concentragdes eficazes entre 30 a 40%, seguido de lavagem e
secagem. Apos o condicionamento, ¢ aplicado um primer e, por fim, um adesivo,
resultando na convencional aplicagdo de trés passos. No caso do esmalte, formam-se
resin tags constituidos por resina polimerizada in situ juntamente com os cristais de
hidroxiapatite. Na dentina, o mecanismo de adesdo esta dependente da formagdo de
uma camada hibrida, isto ¢, depende da hibridacdo das fibras de colagénio expostas
pelo acido com a resina adesiva. Esta técnica de trés passos ¢ considerada por muitos
autores como a mais eficaz na adesdao ao esmalte (Peumans et al., 2005; Chinelatti et

al., 2007).

No caso dos adesivos efch and rinse de dois passos, a técnica combina o primer com a
resina adesiva num Unico frasco, conhecida como técnica etch and rinse simplificada.
Contudo, nenhuma das duas técnicas descritas dispensa o condicionamento acido

inicial (Peumans et al., 2005).

Relativamente ao tempo de actuagdo do 4cido ortofosforico na superficie do esmalte,
varios estudos demonstraram que 15 segundos de condicionamento 4cido produz uma
superficie irregular semelhante a conseguida com 60 segundos definida originalmente

(Barkmeier, Shaffer & Gwinnett, 1986).

A maior parte das falhas que ocorrem no processo de adesdo tém como principal
causa a discrepancia existente entre a area de tecido dentdrio desmineralizado e a area

infiltrada pelo agente de unido (Oliveira, 2010).

Na tentativa de ultrapassar certas limitagdes dos sistemas adesivos etch and rinse
surgiram os sistemas auto-condicionantes que, ao possuirem mondmeros funcionais

acidulados (MDP) na sua constitui¢do, geralmente ésteres de acido ortofosforico com
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um pH superior, anulam o passo de condicionamento 4cido da superficie em separado
(Perdigdo & Geraldeli, 2003; Oliveira, 2010).

A incorporacdo de primers acidicos na sua formulacdo permite a dissolu¢do da
camada de detritos, desmineralizacdo dos tecidos subjacentes e a infiltracdo do
adesivo em simultdneo e exactamente a mesma profundidade, num Unico passo
clinico o que reduz o intervalo existente entre as camadas, uma vez que a smear layer
fica incorporada na interface de unido (Oliveira, 2010; Duarte, Sartori, Sadan &

Phark, 2011).

Os adesivos auto-condicionantes para além de virem simplicar a técnica de
condicionamento acido total, reduzindo o tempo clinico da restauracao, t€ém mostrado
menor sensibilidade pos-operatéria uma vez que ndo removem a camada de smear
layer na sua totalidade. Os smear plugs (detritos existentes no interior dos tiibulos
dentinarios) ndo sdo removidos previamente a aplicacdo do adesivo que, ao incorporar
a camada de detritos na interface adesiva asseguram a continuidade entre a superficie
e os mondmeros de resina adesiva (Pashley & Tay, 2001; Cavalcante, Schneider,

Silva, Bedran-Russo & Pimenta, 2009; Coelho et al., 2012).

Figura 13 - Microscopia Electronica de Varrimento de um sistema adesivo efch and rinse (a) e self-
etch (b). Tags de resina claramente evidentes nos sistemas etch-and-rinse (a) uma vez que a resina se
infiltrou nos tubulos dentinarios previamente condicionados pelo acido. Os sistemas adesivos
autocondicionantes revelam uma morfologia mais homogénea desprovida de tags de resina tdo longos
(b) in Breschi et al., 2008
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Os adesivos autocondicionantes podem ser aplicados num Unico passo ou em dois
passos clinicos Ambas as formulagdes dispensam o condicionamento 4cido, lavagem
e secagem. No entanto, um adesivo auto-condicionante de dois passos requer uma
camada de adesivo entre o primer acidico e o material restaurador. Sdo classificados
como self-etching primers e tendem a ser menos acidificados (pH entre 1 e 2,5). Ja no
caso do sistema self-etch de um passo ou all-in-one, o primer acidulado e o adesivo
encontram-se num sé frasco e s@o aplicados em simultaneo. Estes adesivos sdo
classificados como self-etching adhesives e, de um modo geral, apresentam um pH
inferior a 1 (Perdigdo & Geraldeli, 2003; Van Meerbeek et al., 2003; Peumans ef al.,
2005; Oliveira 2010; Coelho et al., 2012).

Os sistemas self-etch podem ainda ser classificados consoante o grau de acidez em
fortes (pH<1), moderados (pH=1,5) e fracos (pH>2). Os adesivos self-etch fortes tém
um pH muito baixo e por isso possuem uma profundidade de desmineralizacdo maior,
semelhante a produzida pelos sistemas etch and rinse. Os adesivos self-etch
moderados e fracos apenas desmineralizam parcialmente a superficie dentindria
resultanto numa quantidade significativa de hidroxiapatite na camada hibrida. O
calcio disponivel estabelece uma ligacdo quimica entre a hidroxiapatite e os
monomeros da resina adesiva e este mecanismo pode eventualmente prolongar a
longevidade da restauracdo (Pashley & Tay, 2001; Van Meerbeek et al., 2003;
Peumans et al., 2005; Duarte et al., 2012).

O bom desempenho dos sistemas adesivos passa, ndo so pela simplificacdo da técnica,
como também pela optimizacdo das suas propriedades em detrimento das suas

limitacdes (Frois et al., 2012).

5.2 - Cimentos de Resina

Os cimentos resinosos sdo cada vez mais usados para a cimentagdo de ceramicas,
metais ou restauracdes indirectas de resina composta devido as suas excelentes
propriedades mecanicas, boa adesdo e a sua estética melhorada quando comparados
com os cimentos convencionais de fosfato de zinco e iondémero de vidro. Tém a

capacidade de aderir tanto a superficie dentdria como a restauragdo quando
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combinados com adesivos dentarios, € tém demonstrado menores valores de

dissolugdo quando expostos ao meio oral (Chung, Yiu, King, Hiraishi & Tay, 2009).

Comparativamente a outros agentes de cimentacdo, como o cimento de fosfato de
zinco ¢ o cimento de ionémero de vidro, os cimentos resinosos demostraram

propriedades mecanicas superiores € maior capacidade retentiva aos tecidos dentarios

(Perdigao, 2007).

A escolha de um cimento de resina requer o conhecimento das caracteristicas dos
materiais a cimentar bem como da maneira como se comportam individualmente e
integrados num sistema restaurador. Estudos longitudinais t€ém mostrado alguma
degradagdo marginal nas restauracdes devido ao desgaste dos cimentos resinosos ao
longo do tempo. Cimentos com alto contetido em particulas inorganicas sofrem menor
desgaste, factor que pode facilitar a escolha dos clinicos (Santos Jr., Santos &

Rizkalla, 2009; Manso et al., 2011).

De um modo geral, podemos dividir os cimentos de resina em duas categorias
principais: os cimentos resinosos convencionais, que necessitam de um agente de
unido para aderir a estrutura dentaria e cimentos auto-adesivos, que ndo requerem um
protocolo adesivo em separado para aderir ao substrato dentario. Estes ultimos foram
introduzidos recentemente no mercado como uma alternativa mais simples aos

cimentos resinosos de varios passos (Duarte et al., 2011; Manso et al., 2011).

Os cimentos de resina convencionais sdo compostos por uma mistura de mondémeros
de metacrilato (Bis-GMA, UDMA, HEMA, glicerol fosfato dimetacrilato (GPDM),
TEGDMA, entre outros), particulas inorganicas (60-70% peso) e um iniciador da
polimerizagio. E também possivel adicionar silica ou oligdmeros de alto peso
molecular para melhorar o seu manuseamento. A sua adesdo a estrutura dentaria
depende do uso concomitante de adesivos etch and rinse ou adesivos self-etch.
Inicialmente surgiram numa versdo po-liquido e actualmente ja sdo comercializados
em versdo pasta-pasta, capsula e sistema auto-mistura (Ferracane et al., 2010; Manso

etal., 2011).

Por sua vez, os cimentos de resina auto-adesivos ndo necessitam que a superficie
dentaria seja pré-tratada com um agente adesivo, o que torna mais atractiva a sua

aplicagdo clinica. A acidez deste cimento ¢ suficientemente forte para promover por si
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s0 a hibridagdo da estrutura dentindria. Numa fase fluida, os grupos acidicos dos
monomeros dissolvem a smear layer permitindo a penetragdo do cimento nos tubulos
dentindrios e consequentemente a formacdo de uma boa camada hibrida (Manso et al.,

2011).

A preparacao de uma superficie dentinaria hidrofilica para a aplicagdo de um cimento
resinoso hidrofobico ¢ uma técnica sensivel o que torna a adesdo de um cimento

resinoso a estrutura dentaria um desafio (Chung et al., 2009).

Quando se pretende cimentar restauragdes indirectas em ceramica ou resina composta,
a associacdo de novos sistemas adesivos aos cimentos resinosos porporcionou um

aumento significativo de for¢a de adesdo a estrutura dentaria (Perdigdo, 2007).

Os cimentos de resina auto-adesivos produzem forcas de adesdo ao esmalte inferiores
quando comparados com os cimentos de resina convencionais contudo, sdo

superiores quando comparadas com os cimentos de iondémero de vidro. (Pegoraro et

al.,2007; Manso et al., 2011).

Para além desta classificacdo, Lambrechts e seus colaboradores (1991) classificaram
os cimentos quanto ao tipo de carga (macroparticulados, microparticulados ou
hibridos), viscosidade (leve, médio, pesado) e processo de polimerizagcdo

(fotopolimerizaveis, autopolimerizaveis ou dual).

Ao relacionar a viscosidade do cimento com o desempenho clinico das restauragcdes
cimentadas podemos definir que os cimentos de viscosidade leve sdo, no geral,
indicados para restauragdes que se encontram perfeitamente adaptadas ao dente
preparado enquanto que, os de viscosidade média e pesada sdo utilizados nos caso em
que se verificam alguma desadaptagdo, porém clinicamente aceitavel, tendo como
objectivo evitar o aparecimento de fendas marginais que podem pdér em causa a

longevidade das restauracdes (Badini, Tavares, Guerra, Dias & Vieira, 2008).

Quanto ao tamanho das particulas, € aceite que os cimentos microparticulados
possuem uma menor quantidade de carga inorganica em detrimento de uma maior
quantidade de matriz resinosa, consequentemente a sua dureza diminui drasticamente
e sofrem maior desgaste, contrariamente ao que acontece com os cimentos hibridos ou

macroparticulados, que possuem maior resisténcia ao desgaste (Badini et al., 2008).
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Na cimentacdo de restauracdes indirectas, opta-se pela utilizagdo de cimentos
hibridos, ndo apenas pela sua dureza como também por sofrerem menor contracgdo de
polimerizacao gragas a sua menor quantidade de matriz resinosa evitando a formacao

de fendas e infiltracdo marginal. (Badini et al., 2008).

Tendo em conta o processo de polimerizacdo dos cimentos, estes podem ser
classificados em autopolimerizaveis (polimerizacdo quimica através da ac¢do de um
catalisador, o péroxido de benzoil, sobre as aminas tercearias), fotopolimerizaveis
(polimerizacgdo fisica através da ac¢do da luz sobre os fotoiniciadores presentes na

matriz, as canforoquinonas) e de dupla polimeriza¢do (processo fisico e quimico)

(Manso et al., 2011).

Os cimentos fotopolimerizaveis sdo, actualmente, os menos utilizados uma vez que a
sua polimerizagdo depende exclusivamente da sua exposi¢do a luz tendo por isso o
seu uso limitado a restauragdes cuja coloragdo, opacidade e espessura permitam a
passagem da luz do fotopolimerizador através das suas paredes, até alcancar o
cimento. Estdo, deste modo, limitados a cimentacdo de facetas e inlays pouco

profundos (Pegoraro et al., 2007; Badini et al., 2008; Manso et al., 2011).

Por sua vez, os cimentos de dupla polimerizagdo sdo cada vez mais utilizados uma
vez que a sua polimerizacdo ocorre por duas vias, quimica e fisica que, apesar de
ocorrerem em simultaneo, sdo independentes. Apods fotopolimerizagdo do cimento,
este adquire uma certa dureza que sera completada pela sua activacdo quimica que
decorre at¢ um més apos cimentagdo. Estes cimentos ndo prescindem do uso do
fotopolimerizador visto estar demonstrado que se o cimento dual ndo for
fotopolimerizado ocorrera subpolimerizagdo e consequentemente reacgdes pulpares
indesejaveis, para além de reduzir até 50% a resitisténcia adesiva da restauragdo

(Pameijer & Stanley, 1992; Badini ef al., 2008).

Apds um estudo sobre cimentos resinosos de dupla polimerizacdo, Prakki e Carvalho
(2001) concluiram que, em comparagdo com os cimentos foto ou autopolimerizaveis,
os cimentos resinosos de dupla polimerizacdo apresentam vantagens no que diz
respeito ao tempo de trabalho, que ¢ maior, apresentam melhores propriedades
mecanicas € menos stress relacionado com a contrac¢do de polimerizagdo, uma vez
que a sua polimerizacdo permanece activa durante mais tempo. Para além disso, tém

indicagdo para a maioria das restauracdes ja que a sua dupla polimerizagdo permite
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ser usado em restauragcdes que dificultem a passagem da luz. Nestas situacdes, a
energia luminosa que atravessa a restauragdo ¢ suficiente para iniciar o processo de
polimerizacao no entanto, ¢ necessario um catalisador autopolimerizavel para alcangar

a polimerizagdo maxima (Prakki & Carvalho, 2001).

O desempenho clinico dos cimentos a base de resina dependem da qualidade da

hibridacdo da dentina e do grau de polimerizag¢do do sistema adesivo e do cimento na

interface adesiva (Chung et al., 2009).

RelyX™ Ultimate (3M ESPE, Seefeld, Germany) ¢ um cimento resinoso de dupla
polimerizacdo desenvolvido para responder as necessidades especificas da cimentagdo
adesiva. Segundo o fabricante, o melhor desempenho clinico deste cimento ¢
conseguido quando combinado com o adesivo Scotchbond™ Universal (3M, ESPE)

podendo ser utilizado com uma técnica adesiva de condicionamento acido total, auto-

condicionamento ou condicionamento selectivo do esmalte.

S ESPE " M

‘ Al
< Adhesive Resin Cement M

Al

A1

509524
2014-09

*

Figura 14 - Cimento resinoso RelyX™ Ultimate (3M ESPE,
Seefeld, Germany)

Actualmente ¢ comercializado em duas pastas, num sistema de auto-mistura. E
constituido por uma pasta base que contém mondmeros de metacrilato, iniciadores da
polimerizacao, estabilizadores, opacificadores e particulas silanizadas e por uma pasta
catalisadora composta igualmente por metacrilatos, opacificadores alcalinos,
iniciadores, estabilizadores mas também por pigmentos, corantes fluorescentes e um

activador para o Scotchbond™ Universal (3M ESPE, Seefeld, Germany).

Esté indicado para a cimentagdo adesiva de inlays, onlays, coroas, pontes e facetas de
ceramica ou resina composta, cimentacdo de coroas metalicas, de cerdmica ou de

resina composta aos abutments dos implantes e cimentacdo de espigdes (3M ESPE,

Seefeld, Germany).
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II - Objectivo
O objectivo deste estudo é:

Avaliar a influéncia de diferentes tratamentos de superficie na resisténcia adesiva
(UTBS) entre um novo material restaurador nano cerdmico/resina (Lava Ultimate) e

um cimento resinoso.

47



Diferentes métodos de tratamento de superficie de um novo material nano ceramico/resina (Lava™ Ultimate) —
estudo in vitro da resisténcia adesiva

I1I - Hipoteses de estudo
Hipoétese Nula:

Diferentes métodos de tratamento de superficie da Lava™ Ultimate (3M ESPE) ndo
afectam as forgas de adesdo estabelecidas entre a nano ceramica/resina € o cimento

resinoso.

Hipotese Alternativa:

Diferentes métodos de tratamento de superficie da Lava™ Ultimate (3M ESPE)
afectam as forgas de adesdo estabelecidas entre a nano ceramica/resina € o cimento

resinoso.

48



Materiais e métodos

IV — Materiais e métodos

Dezasseis blocos da nano ceramica/resina Lava™ Ultimate (3M ESPE, St. Paul,
Minnesota, USA), na cor A3, foram seccionados em amostras de 6 mm de espessura e
divididas aleatoriamente em trés grupos principais (n=12) consoante o método de

corte:

G1) Micrétomo digital: os blocos foram colados a bases acrilicas e seccionados
através de corte com lamina diamantada a baixa velocidade (Isomet 1000, Buehler

Ltd), constantemente irrigada com agua.

G2) Microtomo digital + jacteamento com particulas de oxido de aluminio (50
pm): os blocos foram colados a bases acrilicas e seccionados através de corte com
lamina diamantada a baixa velocidade (Isomet 1000, Buehler Ltd), constantemente
irrigada com agua e, posteriormente, a superficie foi jacteada com particulas de 6xido
de aluminio (tamanho 50pm, 2 bar pressdo) durante 10 segundos, a 5 mm de

distancia.

G3) Sistema CEREC® (Sirona, A.G., Bensheim, Germany): As amostras foram
fresadas pelo sistema CEREC®, através da tecnologia CAD/CAM, utilizando as

brocas diamantadas do sistema.

Figura 15 - Esquema de corte dos blocos de Lava™ Ultimate (3M
ESPE, St. Paul, Minnesota, USA) através do microtomo digital
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Posteriormente, todas as amostras foram sujeitas a um passo de contaminagao salivar
submersas numa solugdo de saliva artificial a 37°C, durante cinco minutos, com 0

objectivo de simular o procedimento clinico de #ry-in (Figura 16).

Figura 16 - Contaminagdo com saliva artificial
durante 5 minutos

Dentro de cada grupo principal, as amostras foram novamente distribuidas em trés

sub-grupos (n=4) consoante o tratamento de superficie aplicado. Assim:
S1: Limpar com alcool e secar com jacto de ar;

S2: Jacteamento com particulas de 6xido de aliminio (50um), a 2 bar de
pressdo, durante 10 segundos, a 5 mm de distancia, limpar com alcool e secar com

jacto de ar (Ferreira da Costa et al., 2012);

S3: Condicionamento com 4acido hidrofluoridrico em gel, a 9%, durante 30

segundos, lavar com agua e secar com jacto de ar (Kansu & Gokdeniz, 2011);

Figura 17- Jacteamento da superficie com particulas de 6xido de aluminio
(50um) e aspecto macroscopico da superficie da amostra jacteada
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Figura 18 - Sequéncia de aplicag@o do acido hidrofluoridrico a 9% na superficie da Lava™
Ultimate, lavagem e aspecto macroscopico da superficie da amostra condicionada

uvltradent”

k
Porcelain Etch ]‘

Figura 19 - Acido hidrofluoridrico a 9% Ultradent®
Porcelain Etch (Ultradent Products, Inc., Utah, USA)

Em simultaneo, foram confeccionados trinta e dois blocos em resina composta
Filtek™ Supreme XTE (3M ESPE, St. Paul, Minnesota, USA) na cor Al body
(Figura 20), através de um molde de silicone previamente confeccionado

(14x14x6mm) (Figura 21).
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Figura 20 - Resina Composta Filtek™ Supreme (3M
ESPE, St. Paul, Minnesota, USA)
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Os blocos foram fotopolimerizados em trés incrementos, cada um com de 2 mm de
espessura, com fotopolimerizador S10 (1000 mW/cm®) (3M ESPE, St. Paul,
Minnesota, USA) durante 40 segundos. O ultimo incremento foi coberto e
comprimido com uma folha de acetato de forma a obter uma superficie lisa. Com a
folha de acetato in situ, a camada foi fotopolimerizada durante 40 segundos. Cada
amostra foi removida do molde e os restantes quatro lados fotopolimerizados durante
20 segundos. Por fim, a superficie do topo foi regularizada e polida com um disco de
lixa SiC de granulacdo 600 (Buehler, Bluff, IL, USA) sob dgua corrente durante 60

segundos (Loomans et al., 2011).

Figura 21 - Molde de silicone e esquema de confecgdo dos blocos em resina
composta

Foi feita a aplicagdo do sistema adesivo Scotchbond™ Universal (3M ESPE, Seefeld,
Germany) em todas as amostras de Lava™ Ultimate e blocos de resina composta,
espalhando-o pela superficie das amostras durante 20 segundos, seguida de jacto de ar
durante 5 segundos até deixar de haver movimento do liquido pela superficie,

segundo as instrugdes do fabricante (Figura 22).
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Figura 22 - Protocolo de aplicagdo do adesivo Scotchbond™ Universal. (A)
aplicag@o do adesivo na superficie durante 20 segundos; (B) Jacto de ar durante
5 segundos; (C) Adesivo Scotchbond™ Universal (3M ESPE, Seefeld,
Germany)

As amostras da nano ceramica/resina tratadas foram cimentadas as de resina composta
através do cimento resinoso RelyX™ Ultimate (3M ESPE, Seefeld, Germany), com
uma pressdo constante e vertical de aproximadamente 750g e fotopolimerizadas

durante 20 segundos, por cada lado (Figura 23) (Attia, Lehmann & Kern, 2011).

Figura 23 — Esquematizagdo do processo de cimentagdo das amostras de Lava™ Ultimate
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Posteriormente, as amostras cimentadas foram novamente coladas a bases acrilicas e
seccionadas, a baixa rotagdo com Ildmina diamantada (Acuttom-50, Struers
A/SBallerup, Denmark) irrigada com agua corrente, em duas partes de forma a obter
dois sub-grupos, o grupo controlo (GC) e o grupo cujas amostras foram submetidas

aos testes de fadiga térmica (GT).

Figura 24 - Esquema de corte dos blocos cimentados

Para o grupo controlo, as amostras foram armazenadas em agua destilada, em
recipientes fechados, numa estufa a 37 C, durante 24 horas. Para o grupo
termociclado, as amostras devidamente acondicionadas e individualizadas foram
sujeitas a 10.000 ciclos térmicos, em imersdes ciclicas em agua destilada a 5° e 55° +

2°C, durante 30 segundos cada, com intervalo de 5 segundos entre cada banho
(Cavalcante et al., 2009).
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Figura 25 - Maquina de termociclagem, laboratorio de
biomateriais do ISCSEM
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As amostras foram seccionadas nas direcgoes “X” e “Y”, com uma lamina
diamantada (Acuttom-50, Struers A/SBallerup, Denmark) a baixa velocidade irrigada

por 4gua corrente, de forma a obter palitos com uma sec¢do transversal de 1+0,2 mm®.

Figura 26 - Maquina de corte Acuttom-50 (Struers
A/SBallerup, Denmark), laboratério de biomateriais
do ISCSEM

& gl
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Figura 27 - Esquema de corte de palitos com uma sec¢o transversal de 1+0,2 mm’

Cada palito foi colado individualmente a um jig de Geraldi com uma cola a base de
cianometacrilato (Zapit®) e testado sob tensdo até ocorrer fractura, a uma velocidade
de 1 mm/min numa maquina de testes universal (AG — IS 50 kN, Shimadzu, Kyoto,

Japao).

A érea dos palitos foi calculada através das medigdes do comprimento e largura de
cada palito na zona de fractura, com uma craveira digital Storm™ (Central Tools Inc.,
Cranston, USA). As for¢as de adesdo (WTBS) sdo expressas em MPa como resultado
da divisdo da forga aplicada no momento da fractura (N) pela area da superficie

aderida (mm?®) (Ozcan et al., 2009).

55



Diferentes métodos de tratamento de superficie de um novo material nano ceramico/resina (Lava™ Ultimate) —
estudo in vitro da resisténcia adesiva

Figura 28 - Palito fixo a um jig de Geraldeli (esq.) para teste de
microtragdo através da cola a base de cianometacrilato (Zapit®) (dir.)

Figura 29 - Maquina de testes Universal AG — IS 50 kN
(Shimadzu, Kyoto, Japdo), laboratorio de biomateriais do
ISCSEM

Figura 30 - Craveira digital Storm™ (Central Tools Inc., Cranston, USA)
(esq.) e microscopio optico Leica ATC (Reichert Inc., Buffalo, NY, USA),
laboratorio de morfologia do ISCSEM (dir.)
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A fractura foi analisada sob um microscopio Optico com ampliacdo de 20x (Leica
ATC 2000, Reichert Inc, Buffalo, NY, USA) ¢ classificada de acordo com o local
onde ocorreu, em: Fractura Adesiva (se ocorreu na interface adesiva), Fractura
Coesiva na resina composta ou na Lava™ Ultimate (se ocorreu exclusivamente na
resina composta ou na Lava™ Ultimate, respectivamente) e Fractura Mista (se

ocorreu na interface adesiva e Lava™ Ultimate e/ou resina composta) (Loomans et

al., 2011)

Figura 31 - Fractura Coesiva na resina composta (L: Lava™ Ultimate; R: resina composta; A: interface adesiva)

L )

Figura 32 - Fractura Coesiva na Lava™ Ultimate (L: Lava Ultimate; R: resina composta; A: interface adesiva)

Figura 33 - Fractura Adesiva (L: Lava™ Ultimate; R: resina composta)

-
'
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Figura 34 - Fractura Mista
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estudo in vitro da resisténcia adesiva

S N E N X N E O 2

Corte no micrétomo digital +
jacteamento com oxido de

aluminio (50um), 2bar, 10
Fresado pelo sistema CEREC”

Lava™ Ultimate
SIS Corte no micrétomo digital segundos, 5 mm distancia
Gl G2 G3
o i i Limpar com alcool e secar com jacto de ar durante 3 segundos
fresagem
. Saliva Artificial durante 5 minutos
Contaminagio (Simulagdo do try-in)
Jactearr‘iento HF 9%, 30 seg. HE 9%, 30 seg. Jacteal:n.ento HF 9%, 30 seg.
com Oxido de : com oxido (Ultradent
. o (Ultradent ) (Ultradent Limpar g 7
N Limpar com Aluminio # Limpar com F de aluminio  Porcelain etch),
Preparagdo de ; Porcelain etch), 7 Porcelain etch), com p
REE alcool, secar 50pm, 2bar, i dlcool, secar A 7 50um, 2bar,  lavar com agua,
superficie pré- lavar com agua, lavar com agua, élcool, A
5% ar 10 segundos, : ar 2 10 segundos, ~ secar com jacto
adesdo secar com jacto secar com jacto  secar ar
Smm de o R Smm de dear
distancia distancia
G181 G152 G183 G2S1 G252 G3S1 G352 G3S3
5“"*3““ ScotchBond™ Universal, 20 segundos, jacto de ar durante 5 segundos
adesivo
Cimentagdo Cimento resinoso RelyX™ Ultimate
Fotopolimerizar 20 segundos cada lado
Teste de
resisténcia 1) Teste imediato (estufa 37°C)
adesiva 2) Teste apos termociclagem (10.000 ciclos)
Tabela 2 — Protocolo laboratorial esquematizado
5
Lava™ > Tratamento
Ultimate 22
cimentagao

Molde de silicone

LIRS

Teste
Teste de microtracgao

termociclagem

Teste
palitos

imediato

Figura 35 - Esquema representativo do procedimento laboratorial (adaptado in Loomans ef al., 2011)
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Ceramica
N374010 2017-04
Lava™ Ultimate (3M Silica nanomers of 20 nm,
ESPE, Minnesota, USA)  zirconia nanomers of 4 to 11
nm, silane coupling agent,
A3 HT 14/L zirconia-silica nanocluster
particle with 20 nm silica
particles and 4 to 11 nm
zirconia particles
Adesivo
461711 2013-11
Scotchbond™ Universal MDP  Phosphate ~ Monomer,
Adhesive (3M ESPE, Dimethacrylate resins, HEMA,
Seefeld, Germany) Vitrebond™ Copolymer, Filler,
Ethanol, @ Water, Initiators,
Silane
Resina Composta
N506571 2015-11
Filtek ™Supreme XTE Bis-GMA, TEGDMA,
Universal ~ Restorative, PEGDMA, bis-EMA, 20 nm
Al Body Shade (3M silica filler, 4 to 11 nm zirconia
ESPE, Minnesota, USA) filler, cluster filler (20 nm silica
and 4 to 11 nm zirconia
particles).
Cimento
510134 2014-09
Base  Paste:  Methacrylate
RelyX™ Ultimate (3M mMmonomers, Radiopaque,
ESPE, Seefeld, silanated fillers, initiator
Germany) components, Stabilizers,
Rheological additives.
Catalyst Paste: Methacrylate
monomers, Radiopaque alkaline
fillers, initiator components,
Stabilizers, Pigments,
Rheological additives,
Fluorescence dye, Dark cure
activator  for Scotchbond
Universal adhesive
Acido
Hidrofluoridrico
B7TWYF 2015-12
Ultradent® Porcelain  Hydrofluoric acid 9%
Etch (Ultradent
Products, Inc., Utah
USA)

Tabela 3 — Composi¢do dos materiais utilizados
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Analise estatistica

Fixou-se como referéncia para aceitar ou rejeitar a hipotese nula um nivel de
significancia (a) < 0,05. Para testar as diferencas na resisténcia adesiva entre os
grupos controlo e termociclado usou-se o teste t de Student uma vez que se compara
dois grupos e a variavel dependente ¢ de tipo quantitativo. Para comparar a diferenca
na resisténcia adesiva entre os grupos, dentro do grupo controlo, e depois no grupo
termociclado usou-se o teste Anova One-Way pois faz-se a comparacdo em mais de
dois grupos e a varidvel dependente ¢ de tipo quantitativo. Os pressupostos destes
testes, nomeadamente o pressuposto de normalidade de distribuicdo e o pressuposto
de homogeneidade de varidncias foram analisados com os testes de Kolmogorov-
Smirnov e teste de Levene. Nas situagdes em que a dimensdo da amostra era superior
a 30 aceitou-se a normalidade de distribui¢do de acordo com o teorema do limite
central. Nas situacdes em que, na Anova, o pressuposto de homogeneidade de

variancias nao se encontrava satisfeito usou-se a Anova com correc¢ao de Welch.

Para testar a relagdo entre as fracturas e os grupos usou-se o teste de independéncia do
Qui-quadrado pois estamos a relacionar duas varidveis de tipo qualitativo. As

diferengas foram analisadas com o apoio dos residuos ajustados estandardizados.

A analise estatistica foi efectuada com o SPSS (Statistical Package for the Social

Sciences) versao 20.0 para Windows.
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Resultados

V- Resultados

1. Comparaciao Grupo Controlo (GC) versus Grupo Termociclado (GT)

Foram encontradas as seguintes diferengas estatisticamente significativas:

Controlo Termociclagem

M Dp M Dp Sig.
G1S1 67,50 14,42 59,86 15,32 ,001*
G182 83,82 15,61 79,45 17,00 ,098
G183 91,00 14,52 88,13 18,28 ,263
G2S1 85,17 16,18 86,85 14,90 499
G282 91,12 17,77 89,74 13,40 ,580
G3S1 68,63 19,04 79,86 10,61 ,001*
G382 86,14 18,40 86,05 20,07 977
G3S3 94,12 14,93 94,85 12,82 ,941

* p<0,05

Tabela 4 — Comparag@o dos valores de resisténcia adesiva (MPa) entre o Grupo Controlo e o Grupo
Termociclado: Média (M) e Desvio-padrdo (Dp)

No grupo G181, corte com microtomo digital e superficie limpa com alcool, o valor
da resisténcia adesiva ¢ mais elevado no grupo controlo e mais baixo no grupo sujeito
a ciclagem térmica (67,50 versus 59,86 MPa), sendo a diferenga estatisticamente

significativa t (180) = 3,458, p = 0,001 (Tabela 4).

No grupo G381, fresado pelo sistema CEREC®™ e superficie limpa com 4lcool, o valor
da resisténcia adesiva ¢ mais elevado no grupo sujeito a ciclagem térmica e mais
baixo no grupo controlo (79,86 vs 68,63 MPa), sendo a diferenga estatisticamente

significativa t (113,343) = -4,516, p = 0,001 (Tabela 4).

Nos restantes grupos, a diferenca dos valores da resisténcia adesiva entre o grupo

controlo e o grupo termociclado ndo ¢ estatisticamente significativa (p=>0,05).

Nos graficos 1 e 2 pode ser observada a distribuicdo por grupo dos valores médios de

resisténcia adesiva e respectivo desvio-padrao (grafico 2).
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Forc¢a (MPa)

G1S1 G1S2 G1S3 G2S1 G2S2 G3S1 G3S2 G3S3

Grafico 1 — Valores médios de esisténcia adesiva (MPa) — Grupo controlo (GC) versus Grupo
Termociclado (GT)

100 mGC

G1S1 G1S2 G1S3 G251 G2S2 G3S1 G3S2 G3S3

Grafico 2 — Valores médios de resisténcia adesiva (MPa) e desvio-padrdo — GC versus GT
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2. Comparacio de tratamentos de superficie no Grupo Controlo (GC)

Foram encontradas as seguintes diferengas estatisticamente significativas:

Estatistica  gll gl2 Sig.

Welch 35,634 7 282,684 001 *
*p<0,05

Tabela 5 — Anova de Welch (Grupo Controlo)

Nos grupos controlo, a diferenca da resisténcia adesiva varia significativamente em
funcdo do tratamento de superficie, F(7, 282,684) = 35,634, p = 0,001. A anélise do
teste de comparagcdo multipla a posteriori de Tukey indica-nos que as diferengas
significativas se encontram entre o grupo G3S3 e os grupos G3S2, G2S1, G1S2,
G3S1 e G181, sendo que os primeiros apresentam maior resisténcia adesiva (94,12
versus 86,13 85,16 83,82 68,62 e 67,49 MPa, respectivamente) (p=0,03, p=0,01,
p=0,002, p=0,000, p=0,000).

As diferengas entre os grupos G3S1 e GIS1 e os grupos G252, G1S3, G3S2, G2S1,
G1S2 também sdo estatisticamente significativas (68,62 e 67,49 versus 91,12, 91,
86,14, 85,17 e 83,82 MPa) (p=0,000).

Material N Subset for alpha = 0.05
1 2 3

G181 99 67,49

G3S1 75 68,62

G182 77 83,82

G2S1 76 85,16

G382 91 86,13

G1S3 95 90,99 90,99
G282 83 91,11 91,11
G3S3 83 94,12
Sig. 1,000 ,076 921

Tabela 6 — Teste de comparagdo multipla de Tukey: Grupo Controlo
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100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

Forca (MPa)

G181 G381 G182 G281 G3S2 G1S3 G252 G3S3

Grafico 3 - Resisténcia adesiva (MPa) e desvio-padrao — Grupo Controlo

3. Comparacgio de tratamentos de superficie no Grupo Termociclado

Foram encontradas as seguintes diferengas estatisticamente significativas:

Estatistica gll gl2 Sig.

Welch 42,377 7 269,318 ,001 *
*p<0,05
Tabela 7 — Anova de Welch (Grupo Termociclado)

Nos grupos sujeitos a termociclagem, a diferenca da resisténcia adesiva varia
significativamente em func¢do do tipo de tratamento de superficie, F(7, 282,684) =
35,634, p = 0,001. A andlise do teste de comparagdo multipla a posteriori de Tukey
indica-nos que as diferencgas significativas se encontram entre o grupo G1S1 e os
restantes sendo a resisténcia menor nesse grupo. As diferengas entre o grupo G3S3 e
os grupos G2S1, G3S2, G3S1, GIS2 e GIS1 também sdo estatisticamente
significativas (94,85 versus 86,85, 86,05, 79,86, 79,45 e 59,86 MPa) (p=0,026,
»=0,009, p=0,000, p=0,000, p=0,000).
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As diferencgas entre os grupos G2S2 e G1S3 e os grupos G3S1, G1S2 e G1S1 também
sdo estatisticamente significativas (89,74 e 88,13 versus 79,86, 79,45 e 59,86 MPa)

(p=0,018 e p=0,002; p=0,012 e p=0,001; p=0,000).

Forca (MPa)

Material N Subset for alpha = 0.05

1 2 3 4
Glsl1 83 59,86
G182 78 79,45
G3s1 83 79,86
G382 81 86,05 86,05
G2s1 81 86,84 86,84
G183 78 88,13 88,13
G282 76 89,74 89,74
G383 80 94,84
Sig. 1,000 ,055 ,808 ,116

Tabela 8 — Teste de comparagdo multipla de Tukey: Grupo Termociclado

100

90

80
70
60
50
40
30
20
10

G181

G182

G381

G382

G251

G183

G252 G3S3

Grafico 4 — Resisténcia adesiva (MPa) e desvio-padrdo: Grupo Termociclado
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4. Analise de fractura

Valor Gl Sig.
Pearson Chi-Square 11,337% 2 ,003*
Likelihood Ratio 11,694 2 ,003
N of Valid Cases 1315
*» <0,05

Tabela 9 — Teste de Qui-Quadrado

A relagdo entre o tipo de fractura e o grupo é estatisticamente significativa, x> (2) =

11,337, p =0,003. Em relacdo ao tipo de fracturas, predominam as fracturas do tipo

Adesiva tanto no grupo controlo como no grupo sujeito a termociclagem (60,9% e 67,

5%) (Tabela 10).

Fractura Grupo Total
Controlo Termociclagem
Frequéncia 411 432 843
) % na Fractura 48,8 51,2 100,0
Adesiva
% no Grupo 60,9 67,5 64,1
% no total 31,3 32,9 64,1
Frequéncia 26 9 35
) % na Fractura 74,3 25,7 100,0
Coesiva L
% no Grupo 3,9 1,4 2,7
% no total 2,0 0,7 2,7
Frequéncia 238 199 437
% na Fractura 54,5 45,5 100,0
Coesiva R
% no Grupo 35,3 31,1 33,2
% no total 18,1 15,1 332
Frequéncia 675 640 1315
% na Fractura 51,3 48,7 100,0
Total
% no Grupo 100,0 100,0 100,0
% no total 51,3 48,7 100,0

Tabela 10 — Analise do tipo de fractura: Grupo Controlo versus Grupo Termociclado
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80,0%

70,0% EGC EGT

60,0%

50,0%

40,0%

30,0%
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0,0%

Adesiva Coesiva L Coesiva R

Grafico 5 — Analise do tipo de fractura: Grupo Controlo (GC) versus Grupo Termociclado (GT)

G181

A relagdo entre o tipo de fractura e o grupo ¢ estatisticamente significativa, X2 (1) =

4,848, p =0,028. H4 uma propor¢do mais elevada de fracturas de tipo Adesiva no
grupo de termociclagem em relacdo ao grupo controlo (92,8% versus 81,6%) e de
fracturas de tipo Coesiva R no grupo controlo em relagdo ao grupo termociclado

(18,4% versus 7,2%).

Valor Gl Sig.
Pearson Chi-Square 4,848 1 ,028*
Continuity Correction 3,927 1 ,048
Likelihood Ratio 5,092 1 ,024
Fisher's Exact Test ,030
N of Valid Cases 181

*p<0,05

Tabela 11 — Teste de Qui-Quadrado (G1S1)

67



Diferentes métodos de tratamento de superficie de um novo material nano ceramico/resina (Lava™ Ultimate) —
estudo in vitro da resisténcia adesiva

Fractura Grupo Total

Controlo Termociclagem

Frequéncia 80 77 157
% na Fractura 51,0 49,0 100,0
Adesiva

% no Grupo 81,6 92,8 86,7

% no total 442 42,5 86,7

Frequéncia 18 6 24
) % na Fractura 75,0 25,0 100,0

Coesiva R

% no Grupo 18,4 7,2 13,3

% no total 9,9 3.3 13,3

Frequéncia 98 83 181
% na Fractura 54,1 45,9 100,0

Total

% no Grupo 100,0 100,0 100,0
% no total 54,1 45,9 100,0

Tabela 12 — Analise do tipo de fractura (G1S1): Grupo Controlo versus Grupo Termociclado

G182

A relagdo entre o tipo de fractura e o grupo ¢ estatisticamente significativa, XZ 2) =

9,997, p =0,007. H4 uma propor¢ao mais elevada de fracturas de tipo Adesiva no
grupo de termociclagem em relacdo ao grupo controlo (66,7% versus 45,9%) e de
fracturas de tipo Coesiva L e Coesiva R no grupo controlo em relagdo ao grupo

termociclado ((6,8% versus 0,0%) e (47,3% versus 33,3%), respectivamente).

Valor Gl Sig.
Pearson Chi-Square 9,997 2 ,007%*
Likelihood Ratio 11,954 2 ,003
N of Valid Cases 152

* < 0,05

Tabela 13 — Teste de Qui-Quadrado (G1S2)
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Fractura Grupo Total

Controlo Termociclagem

Frequéncia 34 52 86

) % na Fractura 39,5 60,5 100,0
Adesiva

% no Grupo 45,9 66,7 56,6

% no total 22.4 34,2 56,6

Frequéncia 5 0 5
) % na Fractura 100,0 0,0 100,0
Coesiva L

% no Grupo 6,8 0,0 3,3

% no total 3,3 0,0 3,3

Frequéncia 35 26 61
) % na Fractura 57,4 42,6 100,0

Coesiva R

% no Grupo 47,3 333 40,1

% no total 23.0 17,1 40,1

Frequéncia 74 78 152
% na Fractura 48,7 51,3 100,0

Total

% no Grupo 100,0 100,0 100,0
% no total 48,7 51,3 100,0

Tabela 14 — Analise do tipo de fractura (G1S2): Grupo Controlo versus Grupo Termociclado

G183

A relagdo entre o tipo de fractura e o grupo ¢ estatisticamente significativa, XZ 2) =

11,653, p =0,003. Ha uma propor¢do mais elevada de fracturas de tipo Adesiva e do
tipo Coesiva L no grupo de termociclagem em relagdo ao grupo controlo ((80,8%
versus 56,8%) e (1,3% versus 1,1%), respectivamente) e de fracturas de tipo Coesiva

R no grupo controlo em relagdo ao grupo termociclado (42,1% versus 17,9%).

Valor Gl Sig.
Pearson Chi-Square 11,653 2 ,003*
Likelihood Ratio 12,073 2 ,002
N of Valid Cases 173

* < 0,05

Tabela 15 — Teste de Qui-Quadrado (G1S3)
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Fractura Grupo Total

Controlo Termociclagem

Frequéncia 54 63 117

) % na Fractura 46,2 53,8 100,0
Adesiva

% no Grupo 56,8 80,8 67,6

% no total 31,2 36,4 67,6

Frequéncia 1 1 2
) % na Fractura 50,0 50,0 100,0
Coesiva L

% no Grupo 1,1 1,3 1,2

% no total 0,6 0,6 1,2

Frequéncia 40 14 54
% na Fractura 74,1 25,9 100,0

Coesiva R

% no Grupo 42,1 17,9 31,2

% no total 23,1 8,1 31,2

Frequéncia 95 78 173
% na Fractura 54,9 45,1 100,0

Total

% no Grupo 100,0 100,0 100,0
% no total 54,9 45,1 100,0

Tabela 16 — Analide do tipo de fractura (G1S3): Grupo Controlo versus Grupo Termociclado

G382

A relagdo entre o tipo de fractura e o grupo ¢ estatisticamente significativa, XZ 2) =

11,337, p =0,003. H4 uma proporc¢ao mais elevada de fracturas de tipo Adesiva no
grupo de termociclagem em relacdo ao grupo controlo (58,0% versus 39,6%) e de
fracturas de tipo Coesiva L e Coesiva R no grupo controlo em relagdo ao grupo

termociclado ((12,1% versus 1,2%) e (48,4% versus 40,7%), respectivamente).

Valor Gl Sig.
Pearson Chi-Square 10,818 2 ,004*
Likelihood Ratio 12,209 2 ,002
N of Valid Cases 172

p<0,05

Tabela 17 — Teste de Qui-Quadrado (G3S2)
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Fractura Grupo Total
Controlo Termociclagem

Frequéncia 36 47 83

) % na Fractura 434 56,6 100,0
Adesiva

% no Grupo 39,6 58,0 48,3

% no total 20,9 27,3 48.3

Frequéncia 11 1 12
) % na Fractura 91,7 8,3 100,0

Coesiva L

% no Grupo 12,1 1,2 7,0

% no total 6,4 0,6 7,0

Frequéncia 44 33 77
) % na Fractura 57,1 42,9 100,0

Coesiva R

% no Grupo 48,4 40,7 448

% no total 25,6 19,2 448

Frequéncia 91 81 172
% na Fractura 52,9 47,1 100,0

Total

% no Grupo 100,0 100,0 100,0
% no total 52,9 47,1 100,0

Tabela 18 — Analide do tipo de fractura (G3S2): Grupo Controlo versus Grupo Termociclado

Para os restantes grupos (G2S1, G2S2, G3S1 e G3S3) a relacdo entre o tipo de
fractura e o grupo ndo ¢ estatisticamente significativa (p=0,671, p=0,056, p=0,514 ¢

p=0,405, respectivamente).
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VI - Discussao

O sucesso clinico das restauragdes depende da qualidade e durabilidade da sua adesdo
as estruturas dentdrias e/ou materiais restauradores. A cimenta¢do de materiais que
resultam da combinagdo de cerdmicas com a resina composta, como ¢ o caso da
Lava™ Ultimate, pressupde uma técnica adesiva na qual ¢ importante ter em
consideragdo nao so os sistemas adesivos ¢ os cimentos escolhidos como também uma

preparacio de superficie adequada (Ozcan & Vallittu, 2003).

Uma vez que existem diversas estratégias de condicionamento de superficie descritas
na literatura, torna-se dificil para os clinicos escolher a que conduz a melhores
resultados. Neste estudo, foram testados dois métodos de tratamento de superficie
principais, o condicionamento com 4cido hidrofluoridrico e jacteamento com
particulas de 6xido de aluminio (50um), divididos em oito combinagdes diferentes,
com o intuito de definir qual o protocolo que fornece a melhor resisténcia adesiva

(LTBS) entre o substracto, o cimento resinoso e material restaurador.

Uma superficie cerdmica nao tratada ¢ um substracto relativamente inerte com valores
baixos de energia de superficie e molhabilidade (Casucci et al., 2011). No presente
estudo, os valores de resisténcia adesiva significativamente mais baixos, associados
as falhas predominantemente adesivas nos grupos sem tratamento de superficie
adicional, apenas limpos com 4&lcool (GIS1 e G3S1, 67 MPa e 68 MPa,
respectivamente), quando comparados com os restantes pré-tratados, permitem-nos
verificar que a preparacdo da superficie tem, claramente, um papel muito importante
na estabilidade da interface adesiva das restauragdes e que ¢ essencial para aumentar a
a interaccdo entre o substracto e os monomeros funcionais presentes no sistema
adesivo e cimento. Como consequéncia aumenta a resisténcia e longevidade das
restauragoes, tal como afirma Doucet (2008) num estudo sobre a adesdo entre

ceramicas dentdrias e resinas compostas usando diversas preparacdes de superficie.

O 4cido hidrofluoridrico dissolve selectivamente os componentes vitreos da cerdmica
e forma hexafluorosilicatos, que ao serem removidos com a lavagem produzem uma
morfologia superficial semelhante a um “favo-de-mel”. Esta superficie porosa e
irregular aumenta a area superficial da cerdmica e facilita a penetracdo da resina nas

microretengdes deixadas no substracto condicionado. Em estudos prévios, para as
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ceramicas vitreas com alto contetido em silica (ceramicas feldspéaticas, reforcadas com
leucite e dissilicato de litio), o condicionamento com o acido hidrofluoridrico em
concentragdes que variam entre 4 a 9,5%, seguido da aplicagcdo de um silano, provou
ser o melhor método de tratamento de superficie na medida em que proporciona uma
rugosidade de superficial adequada a uma boa ligagio micromecéanica (Ozcan &
Vallittu, 2003; Blatz, Sadan & Kern, 2003; Conrad, Seong & Pesun, 2007, Chen &
Suh, 2012).

No presente estudo, os grupos cujo as amostras foram condicionadas com &cido
hidrofluoridrico a 9%, durante 30 segundos (G1S3, G2S2 e G3S3), apresentaram os
valores mais altos de resisténcia adesiva (91, 91,2 e 94,12 MPa, respectivamente).
Estes valores podem ser atribuidos as particulas de silica presentes na constitui¢do da
Lava™ Ultimate, o que a torna receptiva ao condicionamento com acidos, apesar do

seu conteudo em zirconia que poderia classifica-la como acido-resistente.

Uma vez que a diferenca entre os valores destes trés grupos (G1S3, G2S2 e G3S3)
ndo ¢ considerada estatisticamente significativa (p=0,921) podemos concluir que o
condicionamento com &cido hidrofluoridrico seguido da aplicagdo do silano, neste
caso incorporado no sistema adesivo, ¢ o tratamento de superficie que conduz a
melhores resultados de resisténcia adesiva, independentemente do tipo de rugosidade

inicial a que a Lava™ Ultimate ¢ sujeita durante o processo de fresagem.

Nao s6 o condicionamento das superficies com acidos, como também o uso de
particulas abrasivas, tem sido amplamente descrito na literartura e defendido por
muitos autores como tendo bons resultados ao nivel da adesdo. O jacteamento com
6xidos, como o oxido de aluminio, torna-se particularmente importante no caso das
ceramicas reforcadas, como as ceramicas de zirconia e alumina, ja que estas sdo
consideradas acido-resistentes devido ao seu baixo conteudo em silica (Casucci et al.,
2011; Thompson, Stoner, Piascik & Smith, 2011; Vanderlei et al., 2013). Contudo, ha
também estudos que afirmam que o jacteamento em excesso com particulas abrasivas,
particularmente na zirconia, causa microfracturas na superficie que actuam como

pontos de iniciacdo de futuras falhas na ceramica (Thompson et al., 2011).

Alguns estudos referem que este procedimento pode ser eficiente na adesdo inicial a
alguns agentes de cimentagdo, contudo a sua estabilidade é questionavel, j4 que a

resisténcia adesiva diminui em situagdes em que as amostras sdo submetidas a longos
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periodos de exposicdo a saliva artificial e submetidas a testes de ciclagem térmica

(Bona, Borba, Benetti & Cecchetti 2007).

Com os resultados obtidos neste estudo, ¢ possivel verificar uma diminui¢do das
forcas de adesdao nos grupos jacteados com particulas de 6xido de aluminio (G1S2,
G2S1, G3S2) em comparacdao com os grupos condicionados com acido (G1S3, G2S2

e G3S3), tanto no grupo controlo como no grupo termociclado.

Isto pode ser explicado pelo facto de o jacteamento com particulas de oxido de
aluminio apenas criar irregularidades na superficie da cerdmica, sem criar qualquer
reten¢do adicional (Kern & Thompson, 1995). Neste caso, varios estudos in vitro t€ém
mostrado que com a aplicacdo de uma camada adicional de silica na superficie das
ceramicas reforcadas as forcas de adesio melhoram significativamente (Ozcan &

Vallittu, 2003; Bona et al., 2007).

Deste modo, e atendendo aos resultados obtidos nos dois tipos de tratamento,
podemos teorizar sobre o facto da silica se sobrepor as particulas de zirconio
presentes na constituicdo da nano cerdmica/resina por responder de forma mais
significativa aos tratamentos de superficie. Por este motivo, aumentar a quantidade de
silica na superficie previamente ao condicionamento com &cido hidrofluoridrico,
utilizando sistemas de silicatizagdo como o CoJet™ ou Rocatec™ (3M, ESPE), pode

ser util no aumento das forcas adesivas e estabilidade da interface.

Em concordancia, um estudo de Bella Dona e seus colaboradores (2007) sobre o
efeito de diferentres tratamentos de superficie na resisténcia adesiva entre uma
ceramica de zirconia e uma resina composta apresenta valores de adesdo
significativamente mais altos em amostras silicatizadas pelo sistema CoJet™ (21,6
MPa), seguindo do jacteamento com Oxido de aluminio (13,9 MPa) e do

condicionamento com acido hidrofluoridrico (10,4 MPa).

Estudos semelhantes de Ozcan e Vallittu (2003), Amaral et al., (2006), Mantillina e
Vallittu (2007), entre outros autores, também afirmam que silicatizar a superficie
tanto de cerdmicas refor¢cadas com zircénio como de resinas compostas em
comparagdo com o jacteamento com particulas de 6xido de aluminio aumentam os

valores de resisténcia adesiva.
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Ao comparar os grupos G3S3 e G2S2, ou seja, um grupo fresado pelo sistema
CEREC" e condicionado com écido hidrofluoridrico a 9% e um grupo onde foram
combinados os dois tratamentos de superficie testados (o acido hidrofluoridrico e o
jacto com particulas de 6xido de aluminio) pudémos verificar que a diferencas de
valores entre eles, tanto no grupo controlo como no grupo termociclado, ndo ¢
estatisticamente significativa (p=0,937 e p=0,450), contrariamente ao que seria de
esperar. Teoricamente, seria valido deduzir que dois tratamentos de superficie em
simultaneo alcangariam valores mais elevados do que usando apenas um. No entanto,
e com base nos resultados obtidos, podemos concluir que ¢é preferivel usar apenas uma
técnica, em detrimento de duas, tornando o processo mais simples e igualmente

eficaz.

Actualmente a adesdo baseia-se nao s6 em métodos fisicos como na sua combinagao
com métodos quimicos. Os silanos formam uma ligacdo covalente quimica entre a
silica presente na superficie das cerdmicas vitreas e resina composta o que ird
favorecer a formagdo de ligagdes micromecanicas entre os substratos (Hoosmand et

al., 2004; Khoroushi & Motamedi, 2007; Chen & Suh, 2012).

Muitos investigadores acreditam que o silano bem como os mondmeros adesivos
funcionais, tais como MDP e outros mondmeros acrilicos acidulados, presentes nos
primers, t€m um papel significativo na melhoria da resisténcia adesiva entre as
ceramicas e as resinas compostas. Lacy et al., (1988) e, mais tarde, Kussano,
Bonfante, Batista e Pinto (2003) mostram valores mais baixos de resisténcia adesiva
e fracturas marioritariamente na interface, quando o silano ndo ¢ aplicado,
independentemente do tratamento de superficie. Todas as amostras do nosso estudo
foram, por este motivo, tratadas com silano e ménomeros fosfatados que se encontram

incorporados no sistema adesivo de componente Unica, Scotchbond™ Universal.

Em teoria, estd descrito que os mondémeros funcionais adesivos tém a capacidade de
formar ligagdes quimicas com 6xidos metalicos, ligacdes de Van der Waals ou pontes
de hidrogénio na interface ceramica-composito (Yang, Barloi & Kern, 2010). O facto
da nano ceramica/resina ser constituida, em parte, por particulas de zirconio e por sua
vez, estas possuirem 6xidos metalicos, poderd também justificar os valores bastante

elevados da resisténcia adesiva, alcangados no nosso estudo.
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A maioria dos estudos demontram que a qualidade da adesdo dos materiais
aderidos/cimentados tende a sofrer deteorizagdo ao longo do tempo. Por conseguinte,
torna-se imprescindivel o recurso a testes de envelhecimento de modo a conseguir
avaliar o desempenho adesivos dos materiais aderidos (Ozcan et al., 2009, Cavalcante

et al., 2009).

No presente estudo, o mecanismo de envelhecimento usado consistiu na imersdao das
amostras em banhos ciclicos em agua destilada a 5° e 55° + 2°C, durante 30 segundos
cada, num total de 10000 ciclos térmicos, o que simula aproximadamente um ano em

meio oral (Gale e Darvell, 1999; De Munck et al., 2005).

Existe alguma controvérsia em relagdo a estabilidade dos sistemas adesivos assim
como em relacdo a sua durabilidade em ambiente oral hiimido. Devido as diferengas
nos coeficientes de expansdo térmica, sera de esperar que, a introdugdo do stress
térmico na interface adesiva as ligacdes adesivas sofram um enfraquecimento. A
hidrolise da ligacdo dos silanos com as ceramicas e compdsitos pode ser explicada
pelo facto das resinas compostas serem permeaveis a agua (Roulet, S6derholm e

Longmate, 1995; Khoroushi e Motamedi, 2007).

Em concordancia, neste estudo pudémos observar uma diminui¢cdo nos valores de
adesdo apos ciclagem térmica na maioria dos grupos testados, ainda que so

significativa em apenas um grupo (G1S1, p=0,001).

Contrariamente ao descrito, um estudo in vitro de Berry, Barghi e Chung (1999) sobre
o efeito na silanizacdo do armazenamento em dgua em reparos de ceramicas € mais
tarde, em 2004, um estudo semelhante de Hooshmand, Van Noort e Keshvad, revelam
aumentos da resisténcia adesiva entre composito e ceramica apoOs testes de
envelhecimento, tal como pudémos verificar no grupo G3S1, no qual os valores de
resisténcia adesiva aumentaram de forma significativa apos termociclagem (79,86 vs

68,63 MPa, p=0,001).

Este aumento de valores ap6s ciclagem térmica pode ser atribuido ao facto de ocorrer
uma polimerizacdo adicional dos diacrilatos presentes no adesivo, aquando da
imersdo das amostras no banho a 55°C, tal como refere Ozcan et al., (2009), num

estudo com resinas a base de diacrilatos, apds as amostras serem submetidas a
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termociclagem e apresentarem valores de resisténcia adesiva mais elevados nos testes

de microtraccdo (Ozcan et al., 2009).

Quando comparado com o grupo G1S1, igualmente sem preparacdo de superficie, o
facto deste aumento de valores apds termociclagem ocorrer de forma significativa
apenas no grupo G3S1, leva-nos a suspeitar que a rugosidade da superficie criada pela
fresagem, podera levar a uma melhor estabilidade da interface adesiva e com isso
evitar a degradacdo tdo acentuada dos componentes adesivos apds testes de

envelhecimento.

No nosso estudo, as fracturas do tipo adesiva foram predominantes e tenderam a
aumentar apds termociclagem, o que indica que a adesdo foi de alguma forma

prejudicada durante o processo de envelhecimento.

Virias técnicas sdo aceites na preparacdo de uma superficie ceramica para um
protocolo adesivo. Mas uma vez que todas as técnicas estdo sujeitas a habilidade do
operador, os procedimentos devem, de preferéncia, ser simples e faceis de executar
para que se alcancem os melhores resultados. Desta forma, no momento de optar por
uma técnica em detrimento de outras, também devemos ter em conta factores como a

sua disponibilidade e facilidade de manuseamento.

Salienta-se, ainda, que os resultados do presente estudo foram obtidos in vitro, sob
condi¢des laboratoriais controladas e com algumas limitagdes, podendo nao reflectir

rigorosamente a performance clinica das vérias técnicas.
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VII - Conclusoes

Dentro das limitagdes deste estudo in vitro, a hipdtese nula foi rejeitada uma vez que
diferentes métodos de tratamento de superficie afectam as forcas de adesdo

estabelecidas entre a nano cerdmica/resina € 0 cimento resinoso.

Os valores mais elevados de adesdo foram obtidos no grupo G3S3, cujo protocolo
compreendia o condicionamento da superficie com &cido hidrofluoridrico a 9%,
durante 30 segundos, apos ter sido fresado pelo sistema CEREC®, tanto no grupo
controlo como no grupo termociclado, contudo ndo foi estatisticamente significativo

em relagdo aos restantes grupos condicionados com acido hidrofluoridrico.
Podemos assim concluir que:

1. Diferentes tratamentos de superficie apresentam diferentes valores de
resisténcia adesiva;

2. O condicionamento da superficie com &cido hidrofluoridrico a 9% durante 30
segundos apresenta melhores valores de adesdo nos trés grupos testados
(G183, G252 e G3S3) independentemente do método de corte inicial, tanto no
grupo controlo como no grupo termociclado;

3. As amostras sem tratamento de superficie adicional (G1S1, G2S1 e G3S1)

apresentaram os valores mais baixos de resisténcia adesiva.

Ap6s a conclusdo deste estudo, ao analisar os resultados obtidos concluimos que, com
a evolu¢do dos materiais restauradores e protocolos de preparacdo de superficie ¢é
possivel alcancar valores de adesdo muito satisfatorios no que respeita a cimentacao

de ceramicas a substractos resinosos, aumentando a longevidade das restauracdes.
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Relevancia Clinica

O sucesso das restauracdes indirectas tem por base uma boa cimentagdo as estruturas
dentarias ou aos materiais restauradores. A qualidade da adesdo estd dependente de
factores, entre os quais, a preparagdo de superficie do substracto a ser aderido. Como
tal, ¢ importante ter o conhecimento exacto das propriedades dos novos materiais e a
sua melhor abordagem no que respeita a preparacdo da superficie a ser aderida, tendo
como objectivo o aumento das forgas adesivas e a qualidade da cimentagdo, factores

que ditam o seu comportamento a longo prazo.

Atendendo aos valores obtidos neste estudo, € possivel propor um novo protocolo de
tratamento de superficie para o sistema Lava™ Ultimate através do condicionamento
da superficie com &cido hidrofluoridrico, contrariamente ao indicado pelo fabricante

até entdo. No entanto, estes resultados carecem de estudos clinicos.

Perspectivas Futuras

A estratégia de cimentagdo entre um material restaurador ceramico e o substracto, seja
ele resinoso ou tecido dentario, depende da constituigdo dos materiais e do
comportamento dos agentes intermedidrios da adesdo, ou seja, dos sistemas adesivos e

agentes de cimentacdo.

Novos materiais, muitas vezes, implicam novas abordagens e, como tal, ¢ necessario
um estudo continuado das suas propriedades fisicas e da sua interagdo com os

materiais ja conhecidos.
Estudos futuros deviam:

- Estudar a influéncia de diferentes concentracdes de acido hidrofluoridrico nos
valores de resisténcia adesiva entre a nano ceramica/resina € um cimento
resinoso, partindo do pressuspoto que o acido € o melhor agente de preparagdo de
superficie;

- Comparar a resisténcia adesiva promovida por diferentes estratégias de adesao,

fazendo variar os sistema adesivo bem como a aplicacdo isolada de silano;
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- Estudar o comportamento do &cido hidrofluoridrico nos valores de adesdo
aquando da silicatizagdo prévia da superficie, usando, por exemplo, o sistema
CoJet" (3M, ESPE);

- Fazer variar o agente de cimentagcdo, usando resina composta aquecida como
alternativa aos cimentos resinosos, uma vez que muitos autores referem haver
vantagens na cimentacao de restauragdes em dentes posteriores;

- Estudar o comportamento da interface adesiva ao utilizar tecidos dentarios
(dentina/esmalte) como alternativa aos bocos de resina composta na cimentagao
da nano ceramica/resina;

- S0 necessarios estudos clinicos que comprovem a eficacia dos tratamentos de

superficie estudados in vitro nesta investigacao;
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