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INTRODUGAO:

Nos ultimos anos tem aumentado a procura por tratamentos altamente estéticos com
sistemas totalmente ceramicos. As restauracdes ceramicas indiretas quando em uso no meio
bucal apresentam sobreposicdo de materiais, formando um conjunto restaurador com
diversas interfaces.® A composicdo das ceramicas dentais e o procedimento de cimentagdo
entre a ceramica e a estrutura dental geralmente usando o cimento resinoso? séo fatores
importantes e devem ser criteriosamente seguidos para obter o sucesso clinico e a
longevidade das restauracdes.?

O condicionamento &cido das ceramicas vitreas alterando a sua superficie tem sido
realizado com &cido hidrofluoridrico (AHF), seguido da aplicacdo do silano.* O
condicionamento acido cria microretencdes na superficie da cerdmica, as quais atuam como
area de imbricamento mecanico do cimento resinoso.>*® O tamanho e o nimero das
irregularidades na superficie da ceramica em funcdo do condicionamento 4cido vai determinar
a qualidade dessa unidao estando associada a formulacdo do &cido, tempo de
condicionamento®’ e diluicdo desse acido.® Estudos recentes mostraram existir relacéo direta
entre os valores de resisténcia de unido da cermica vitrea a base de disilicato de litio e o
cimento resinoso.® Devido a toxicidade do AHF®, estudos prévios analisando baixas
concentrac¢des do acido (1% e 2,5%) apresentaram menores valores de resisténcia de unido
em relacdo as concentragdes de 7,5% e 10%.%1° Por outro lado, outro estudo mostrou que a
adicdo do é&cido hidrocloridrico (AHC) ao AHF mostrou aumento significativo na taxa de
reacdo.!! Diversos estudos mostraram que o &cido hidrocloridrico esta presente em alguns
materiais utilizados na Odontologia como para a técnica de microabrasdo do esmalte? ou
para a técnica do infiltrante de superficie utilizados para controlar a progressdo da lesao
cariosa.’® Porém, até o momento, ndo existem relatos na literatura da associacdo de
diferentes concentra¢des/propor¢cdes do AHF e AHC, assim como diferentes tempos de

aplicacdo, na resisténcia da unido das ceramicas vitreas.
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Desse modo, o objetivo deste estudo foi avaliar o efeito dos tempos de aplicacdo do
AHF e da combinacdo AHF + AHC em diferentes concentracdes na resisténcia de unido ao
microcisalhamento (RUUC) da cerdmica a base de disilicato de litio IPS e.max Press com

cimento resinoso. Avaliar os modos de falhas na interface ceramica-cimento resinoso.
METODOLOGIA:

Foram obtidos AHF experimental na concentracdo de 5% e combinagdo AHF + AHC
nas concentracdes de 0%, 5%, 15% e 30%. Noventa ceramicos (8 x 8 com 3 mm de
espessura) foram confeccionados com a ceramica IPS e.max Press (Ivoclar Vivadent, cor
LTA2) de acordo com as recomendacdes do fabricante. Apés as amostras ceramicas foram
desincluidas e um dos lados foram submetidas ao acabamento e polimento com lixas de
carbeto de silicio de granulagdo 400, 600 e 1.200 (Norton SA) numa politriz (APL4; Arotec)
com refrigeracdo por dgua e posteriormente limpas em ultra-som com &gua deionizada
durante 15 minutos. Os oitenta blocos ceramicos foram separados aleatoriamente em 4
grupos (n=20) de acordo com a combinacdo AHF 5% + AHC nas concentracdes de 0%, 5%,
15% e 30%. Cada grupo foi separado em 2 subgrupos (n=10) de acordo com o tempo de
aplicacdo: 10 e 20 segundos (Tabela 1). O grupo controle (n=10) foi o grupo do AHF 5%,
aplicado por 20 segundos de acordo com as recomendacgdes do fabricante. Apds os tempos
de condicionamento 4cido (Tabela 1), as superficies dos blocos ceramicos foram lavadas com

spray de ar/agua por 1 minuto e secos por 30 segundos.

Tabela 1 - Divisédo dos grupos de acordo com o tipo, concentracéo e tempo de aplicacéo dos

acidos na ceramica IPS e.max Press (lvoclar Vivadent).

Concentracdo do AHF (%) Concentracdo do AHC Tempo de aplicagao (s)
(%)

0 10

20

5 10

5 20
15 10

20

30 10

20

5 - 20

Em seguida, uma camada do silano RelyX Ceramic Primer (3M ESPE) foi aplicado
sobre a superficie de todas as cerdmicas com pincel tipo microbrush por 15 segundos, deixado
reagir por 60 segundos. Apos foi aplicado ar quente (Secador para cabelo; Taiff)
perpendicularmente a superficie condicionada por 60 segundos, com o objetivo de acelerar a
evaporacdo dos solventes. Uma camada do adesivo Scotchbond MP (3M ESPE) foi aplicado

sobre a superficie da amostra e fotoativado por 10 segundos, com fotopolimerizador LED
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(Radii Plus, SDI) com intensidade de 1.000 mW/cm? aferida com o radiémetro (Modelo 100,
Demetron).

Matrizes quadradas (8 mm x 8 mm x 1mm espessura) de silicone de adicdo pesada
Express (3M ESPE), contendo 3 orificios com formato cilindrico (1 mm de didametro) foram
confeccionadas, posicionadas sobre a superficie da ceramica e estabilizados com fita adesiva.
Cada orificio foi preenchido com a pasta base do cimento resinoso (Rely X Ultimate — 3M
ESPE, cor Al). Uma tira de poliéster e uma lamina de vidro foram posicionadas sobre os
orificios preenchidos, seguido de uma carga estatica de 250 gramas aplicada
perpendicularmente a superficie da amostra, por 1 minuto. Apés a remocao da lamina de
vidro, o cimento resinoso foi fotoativado por 40 segundos com fotopolimerizador LED (Radii
Plus; SDI). As amostras foram armazenadas em agua deionizada numa estufa a 37 °C, por
24 horas.

Decorrido o periodo de armazenagem, as matrizes de silicone foram removidas com
uma lamina de bisturi n° 15 para expor os cilindros de cimento resinoso. Cada bloco ceradmico
com os cilindros do cimento resinoso foi fixado num dispositivo com adesivo de cianoacrilato
em gel (Zapit, Dental Ventures of America) e adaptado na maquina de ensaio universal (EZ
Test, EZS, Shimadzu) de tal forma que a linha reta formada pelos cilindros do cimento resinoso
ficasse perpendicular a forca a ser aplicada. Um fio de aco inoxidavel com 0,2 mm de diametro
foi posicionado em volta do cilindro de cimento resinoso e alinhado com a interface de unido.
O ensaio de RUuC foi realizado a velocidade de 1,0 mm/minuto, até ocorrer a falha.
Porteriormente, as amostras fraturadas serédo analisadas em Microscopio Otico (Olympus
Corp) com 40x de aumento e o tipo de falha sera classificado como segue: adesiva (modo 1);
coesiva dentro da ceramica (modo 2); coesiva dentro do cimento resinoso (modo 3); e, mista,
envolvendo ceramica e cimento resinoso (modo 4). Os valores médios de RUUC obtidos em
kgf/lcm? foram transformados em MPa. Para cada grupo, 10 amostras foram testadas e os
valores médios dos trés cilindros foram registrados como a resisténcia de unido de cada
amostra. Os dados foram submetidos a ANOVA (2 fatores), ANOVA (1 fator) e ao teste de
Dunnet’s (o = 0,05).

RESULTADOS E DISCUSSAO:

Resisténcia de unido ao microcisalhamento (RUuC)

Os dados foram submetidos ao teste de normalidade (Shapiro-Wilk) e
homocedasticidade (Levene) antes de ser analisado com andlise de variancia 2 fatores
(concentracdo do AHC x tempo de aplicagao). Analise de variancia 1 fator e teste de Dunnet’s
foi usado para comparar o grupo controle - acido AHF 5% x com 0s grupos experimentais
(«=0,05).
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O tempo de aplicacao (p=0,1070) e concentracdo do acido (p=0,2103) ndo influenciaram
na RUuC (Tabela 2). Diferenca significante (p<0,000584) foi observada para as concentracdes.
Andlise de variancia 1 fator msotrou diferenca entre os grupos (p<0,05). A RUuC do grupo
controle foi significativamente maior do que os grupos tratados com acido hidrocloridrico 5%,
15% e 30% por 10 segundos. Para os demais grupos experimentais ndo houve diferenca
significativa comparado ao grupo controle (p>0,05).

Tabela 2 — Média de resisténcia de unido ao microcisalhamento (RUuUC) + Desvio Padrao (MPa)

apos aplicacdo do AHF associado ao AHC em diferentes tempos de aplicacéo.

Concentracdo do AHC Tempo de Aplicagéo
10 segundos 20 segundos
0% 30,3+5,5Aa 34,7 £ 3,2 Aa
5% *25,3+£5,3 Aa 30,5+6,3 Aa
15% *25,9+7,0 Aa 31,8+5,6 Aa
30% *28,5+ 7,1 Aa 34,0+ 6,9 Aa
Grupo Controle AHF 5% 35,7+5,6

*Asteristicos representam diferenca significativa entre os grupos em relag&o ao grupo controle (AHF 5%).
Valores seguidos pela mesma letra minUscula dentro da mesma coluna e mailscula na mesma linha séo estatisticamente similar

(@ =5%).
Anélise do modo de falha

Os resultados do modo de falha séo apresentados na Tabela 2. Houve predominéncia
de falhas mistas (Modo 4) para todos as concentracdes do AHC para o tempo de aplicacéo
de 20 segundos e para as concentracfes de 0%, e 30% para o tempo de aplicacdo de 10
segundos. Por outro lado, para as concentra¢des do acido AHC 5% e 15%, houve uma ligeira

predominancia de falhas adesivas (modo 1) para o tempo de aplicagdo de 10 segundos.

Tabela 3 —Anélise do modo de falha das amostras apds o ensaio de RUuC. % entre 0s grupos

e (namero de cilindros).

Tempo de Concentragéo Modos de Falhas
Aplicagao do AHC Modo 1 Modo 2 Modo 3 Modo 4
0% 36,7 (11) 3,3(2) 0 (0) 60 (18)
10 seg. 5% 60 (18) 0 (0) 0 (0) 40 (12)
15% 53,3 (16) 0 (0) 0 (0) 46,7 (14)
30% 43,4 (13) 3,3(1) 0 (0) 53,3 (16)
0% 20 (6) 10 (3) 0 (0) 70 (21)
20 seg. 5% 33,4 (10) 6,6 (2) 0 (0) 60 (18)
15% 33,4 (10) 3,3(1) 0 (0) 63,3 (19)
30% 23,3 (7) 10 (3) 0 (0) 66,7 (20)
Grupo Controle AHF 5% 13,4 (4) 6,6 (2) 0 (0) 80 (24)
CONCLUSOES:
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Dentro das limitacdes deste estudo podemos concluir que:

1 — A RUuC do grupo controle foi significativamente superior aos grupos tratados com AHC 5%,
15% e 30% para o tempo de 10 segundos.

2 — O tempo de aplicagéo e a concentracdo do AHC néo influenciaram significativamente na RUuC.
3 - Houve uma predominéancia de falhas mistas (modo 4), exceto para os grupos com AHC 5% e

15% (modo 1) para o tempo de aplicacdo de 10 segundos.
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