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Escobar LCB. Efeito de diferentes tratamentos de superficie na resisténcia de uniéo,
angulo de contato, morfologia e analise da distribuicdo de tensdo de laminados
ultrafinos de ceramica reforcada por dissilicato de litio [dissertacdo]. Sdo José dos
Campos (SP): Universidade Estadual Paulista (Unesp), Instituto de Ciéncia e
Tecnologia; 2017.

RESUMO

Laminados ceramicos sao utilizados em tratamentos conservadores para
restabelecer estética e funcdo com minimo desgaste da estrutura dental. O objetivo
deste estudo foi avaliar, in vitro, o efeito de dois tratamentos de superficie em
espécimes ceramicos ultrafinos de dissilicato de litio na resisténcia de unido com o
cimento resinoso. Laminas ultrafinas de ceramica (14 X 12 X 0,3 mm) foram
distribuidas aleatoriamente em dois grupos (n=20) de acordo com o tratamento de
superficie: acido hidrofluoridrico 5% durante 20 s e silano (HF) e Monobond Etch &
Prime (lvoclar, Vivadent) por 60 s (MEP). Dois cilindros de cimento resinoso foram
confeccionados utilizando matrizes cilindricas. Apés 24 h de armazenamento, 0s
espécimes foram submetidos ao ensaio mecanico de microcisalhamento (1 mm/min)
e 0 modo de falha foi estabelecido. Dados de resisténcia de unido foram analisados
pelo teste t de Student (a=0.05). O angulo de contato foi determinado. Analise
morfoldgica das superficies ceramicas por meio de microscopia de forca atdémica e
eletrénica de varredura foi realizada. Através de analise por elementos finitos foi
estudada a distribuicdo de tensdo em incisivos centrais superiores restaurados com
laminados ceramicos ultrafinos de dissilicato de litio (0,3 mm). O modelo
tridimensional foi elaborado no software Rhinoceros e exportado para software de
analise Ansys. Foram modelados e analisados 04 grupos sob duas condigdes:
desgaste ou ndo de esmalte e tipo de preparo. Foi aplicada uma carga de 100 N e a
tensdo gerada analisada pelo critério de Tensdo Maxima Principal. Ndo houve
diferenca estatistica nos valores de resisténcia de unido entre o grupo HF e MEP
(p=0,117). O angulo de contato foi influenciado pelo tratamento de superficie
(p=0,001); espécimes sem tratamento de superficie tiveram o maior angulo de
contato (65, 37°) entanto que o grupo HF exibiu o menor angulo de contato (33,80°).
A analise morfolégica mostrou que o condicionamento da superficie com HF foi mais
obvio mostrando poros, irregularidades e maior rugosidade em comparacao com o
condicionamento com MEP. A analise por elementos finitos mostrou que 0 grupo
com laminado ceramico cimentado sobre o esmalte sem preparo apresentou as
menores concentracdes de tensdo tanto no esmalte como no laminado. Laminados
cimentados sobre esmalte preparado mostraram concentracdo de tensdo na
interface dente/laminado. O Monobond Etch & Prime se mostrou estatisticamente
equivalente ao acido fluoridrico e silano em termos de resisténcia de unido.
Laminados ceramicos ultrafinos cimentados sobre esmalte higido geram menos
tensdo na superficie do dente e laminado. Laminados ceramicos cimentados sobre
esmalte preparado ndo provocam concentracdo de tenséo adicional no esmalte.

Palavras-chave: Laminados. Lentes de contato. Ceramica. Dissilicato de litio.
Resisténcia de unido. Microcisalhamento. Analise por elementos finitos. Angulo de
contato. Analise de tensao.



Escobar LCB. Effect of different surface treatments on bond strength, contact angle,
morphology and analysis of stress distribution in ultrathin lithium disilicate ceramic
laminate veneers [dissertation]. Sdo José dos Campos (SP): Sdo Paulo State
University (Unesp), Institute of Science and Technology; 2017.

ABSTRACT

Laminate veneers are becoming a technique used in the conservative treatments by
the ability to restore aesthetics and function. This study aimed to evaluate, in vitro,
the effect of two surface treatments on ultrathin lithium disilicate specimens in bond
strength between treated ceramics and resin cement. Ceramic ultrathin laminates (12
X 14 X 0.3 mm) were obtained and randomly distributed into two groups (n=20)
according to the surface treatment: 5% hydrofluoric acid for 20 s and silane (HF) and
Monobond Etch & Prime (lvoclar, Vivadent) for 60 s (MEP). Two resin cement
cylinders were made using cylindrical matrices. After 24 h storage, microshear bond
strength tests were performed in a universal testing machine (1 mm/min) and failure
mode was analyzed. Bond strength data were submitted to Student's t-test (a=0.05).
The contact angle was measured. Micromorphogical analyses of representatives
specimens were also performed (atomic force and scanning electron microscopy).
Finite element analysis studied the distribution of stress in maxillary central incisors
restored with ultrathin laminate veneers of lithium disilicate (0.3 mm). 3D model was
elaborated in CAD Rhinoceros® software and exported to analysis software Ansys®.
Four groups were modeled and analyzed under two experimental conditions: wear or
non-enamel and type of preparation. A load of 100 N was applied at the palatal face.
The stress was analyzed by Maximum Principal Stress criteria. Microshear bond
strength values showed that HF group was not statistically different from MEP group
(p=0.117). Microshear bond strength values showed that HF group was not
statistically different from MEP group (p=0.117). Contact angle was influenced by
surface treatments (p=0.001); specimens without surface treatment had the highest
contact angle (65.37°) whereas HF group exhibited the lowest contact angle (33.80°).
Surface morphological evaluation showed that hydrofluoric acid etching promoted a
more obvious surface pattern regarding pores and irregularities with higher surface
roughness in comparison to self-etching glass ceramic primer. Finite element
analysis showed that laminates without enamel prepared generated the lowest stress
in the enamel and in the laminate. Laminates with enamel prepared showed the
stress concentration in the finishing lines of preparation in the tooth/laminate
interface. Monobond Etch & Prime obtained statistically equivalent results in terms of
bond strength to hydrofluoric acid and silane. Ultrathin laminate veneer cemented
over sound enamel generate less stress on the surface of the tooth and laminate.
Laminates veneers on prepared enamel do not cause additional tension in the tooth
structure.

Keywords: Laminates veneers. Contact lens. Lithium disilicate. Bond strength.
Microshear bond strength. Finite element analysis. Contact angle. Stress analysis.


https://www.google.com.br/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=2&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwjD7Pa6uOvWAhVEI5AKHSCdBtYQFgg1MAE&url=https%3A%2F%2Fen.wikipedia.org%2Fwiki%2FStudent%2527s_t-test&usg=AOvVaw1kqLeiy6OKM2jZShGbAvWs

1 INTRODUCAO

A Odontologia Restauradora atual preconiza uma filosofia conservadora no
propésito de devolver funcéo e estética ao paciente com minimo desgaste e maxima
preservacdo da estrutura dental. A utilizacdo de laminados ceramicos s&o uma
opcéo de tratamento que vém se tornando cada vez mais popular entre profissionais
da saude bucal (Vanlioglu, Kulak-Ozkan, 2014).

Hoje, fala-se muito em “lentes de contato”, denominacdo dada as facetas
ultrafinas, que trazem a possibilidade de restaurar a estrutura dental com minimo
desgaste ou ainda, sem desgaste algum (Farias-Neto et al., 2015). Laminados com
espessura entre 0,3 a 0,5 mm sdo uma interessante opc¢ao clinica, que oferecem
durabilidade e uma estética natural (Radz, 2011).

Com a grande evolugdo das técnicas e materiais restauradores, atualmente
€ possivel a confeccao de pecas ceramicas de espessuras reduzidas, com desenhos
de preparos diferentes dos métodos classicos convencionais. Gragas ao
aperfeicoamento dos sistemas ceramicos e dos protocolos para cimentacao adesiva,
os procedimentos restauradores indiretos ganharam espaco em tratamentos que
antes sO poderiam ser realizados com procedimentos restauradores diretos ou
restauracdes indiretas mais invasivas (Spear, Holloway, 2008; Fradeani et al., 2016).

A ceramica vitrea reforcada com dissilicato de litio, € um material que
permite criar restauracées ceramicas com pouca espessura e grande resisténcia.
Esses materiais foram desenvolvidos para suprir as deficiéncias das ceramicas
feldspaticas convencionais em relacdo as propriedades mecéanicas, conservando as
caracteristicas estéticas que consagraram seu uso (Guess et al., 2011).

A resisténcia a flexdo da ceramica de dissilicato de litio encontra-se num
valor aproximado de 400 MPa, enquanto das ceramicas feldspaticas néao
ultrapassam 120 MPa (Oliva et al., 2009). Baixos indice de fratura e alta taxas de
sucesso clinico sdo vantagens que vem apresentando o dissilicato de litio, tornando-
0 adequado para a fabricacdo de restauracdes com espessura minima (Simeone,
Gracis, 2015; Sulaiman et al., 2015; Yu et al., 2016).

Por ser preparos conservadores; os laminados ceramicos ndo apresentam

retencdo mecéanica, de tal modo que, a utilizacdo de uma cimentacdo adesiva é
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indispensavel como parte do tratamento restaurador. A superficie interna da
restauracdo ceramica deve ser preparada e condicionada com a finalidade de
otimizar e melhorar a unido micromecanica e/ou quimica entre a ceramica e 0
cimento resinoso a ser utilizado. A unido do cimento resinoso a estrutura dentaria €
reforcada pelo condicionamento acido do esmalte/dentina e o uso de um sistema
adesivo (Tian et al., 2014; Rojpaibool, Leevailoj, 2015).

Muitos métodos de tratamento de superficie foram propostos para alcancar
uma melhor adesdo entre os cimentos resinosos e as superficies ceramicas. O
método mais recomendado na literatura para tratamento de vitroceramicas € a
utilizacéo do acido fluoridrico e posterior aplicacéo de silano. O acido fluoridrico cria
uma superficie retentiva para unidao micromecanica atraves da dissolucdo da fase
vitrea, e o0 silano aplicado melhora a molhabilidade da superficie, promovendo a
ligacdo entre a resina e a ceramica (Della Bona et al., 2004; Torres et al., 2009;
Yavuz et al., 2015).

Porém, o uso do acido fluoridrico tem sido questionado porque é um produto
venenoso e caustico que representa potencial perigo para a saude devido a sua
toxicidade e volatilidade, especialmente quando entra em contato com a pele
desprotegida. Este é um problema enorme para a realizacdo de reparos intrabucais
de ceramica. Portanto, o uso de HF em baixas concentracdes ou a eliminacdo desta
etapa pode ser considerado vantajoso ndo s6 em termos de saude dos pacientes,
mas também especialmente para os clinicos (Bertolini, 1992; Ozcan et al., 2012;
Schwerin,Gossman, 2017).

Buscando alternativas ao uso do acido fluoridrico; outros métodos de
tratamento da superficie ceramica foram desenvolvidos;, dentre o0s quais se
destacam o jateamento da superficie com particulas de 6xido de aluminio, aplicacédo
do agente de irradiacdo com lasers de alta poténcia e tratamento com plasma nao
térmico (Kara et al., 2012; Yavuz et al., 2015; Dos Santos et al., 2016).

Surgiu assim, recentemente no mercado 0 primeiro primer ceramico de
passo unico (Monobond Etch & Prime), que permite o condicionamento e a
silanizacdo das superficies vitroceramicas em um unico passo de trabalho, com a
proposta de reducdo do tempo de tratamento das restauracfes ceramicas além de
oferecer uma unido eficaz e duradoura. O principal componente desse novo produto

€ o polifluoreto de amdnio que atua reagindo com a fase vitrea da ceramica criando
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microretencdes, limpando e ativando a superficie. Dentro do frasco do produto esta
também presente o silano que vai gerar a unido orgéanica / inorganica (Siqueira FS et
al., 2016; Ivoclar Vivadent, 2017; Roman-Rodriguez et al., 2017).

O conjunto dente/ceramica uma vez em funcdo, deverd suportar forcas,
tensdes e deformacdes. Sendo assim, tanto o dente como a restauragao devem ser
capazes de suportar as tensbes causadas pelas forcas mastigatorias (Taskonak et
al., 2004). Com o intuito de avaliar as tensdes geradas e sua distribuicdo, vérias
metodologias foram desenvolvidas tais como holografias, fotoelasticidade, modelos
matematicos analiticos, analises experimentais em humanos e/ou animais e anélise
de elementos finitos (Goldstein et al., 1992; Bosso et al., 2015).

Na Odontologia os métodos convencionais para medir tensbes podem ser
guestionaveis devido a incapacidade de criar modelos semelhantes a estrutura
dentaria pela diversidade de substancias que compdem os dentes e a irregularidade
de seu entorno além de necessitar de laboratorios bem equipados e instrumentos
especificos, dificultando a realizacdo do experimento e aumentando seu custo
(Trivedi, 2014).

O Modelo por Elementos Finitos (MEF) constitui uma ferramenta de amplo
uso nas engenharias, que permite, em computador, simular condicbes especificas
de um material e/ou estrutura e determinar sua resposta para determinadas
condicBes. Esse método € extremamente util para indicar aspectos mecanicos de
biomateriais e tecidos humanos que dificilmente poderiam ser medidos in vivo.
Permite a determinacéo do estresse e tenséo resultante de forcas externas, pressao,
mudancas térmicas e outros fatores (Poiate et al., 2008).

O MEF vem sendo aplicado em diversas especialidades da odontologia:
ortodontia, implantodontia, prétese, endodontia (Hussein, Rabie, 2015; Singh et al.,
2016). Ele pode ser considerado um método abrangente capaz de estabelecer a
distribuicdo de tensdo encontrada em sistemas dentarios (Srirekha, Bashetty, 2010).

Portanto, baseado nas consideracdes apresentadas, torna-se relevante
investigar o comportamento das propriedades adesivas, especificamente a
resisténcia de unido ao microcisalhamento de laminados ceramicos ultrafinos de
dissilicato de litio submetidos a diferentes tratamentos de superficie; assim como
também avaliar através de andlise por elementos finitos a distribuicdo de tensdes em

dentes restaurados com esses laminados, na tentativa de prever seu sucesso.
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2 REVISAO DE LITERATURA

Para uma melhor compreensao do tema abordado, a revisao foi dividida em
trés topicos: Facetas convencionais x laminados, relacionando o desempenho
clinico e evolugdo dos preparos; Tratamentos de superficie e resisténcia de
unido, sobre os diversos tratamentos de superficies utilizados e as avaliagbes de
resisténcia de unido; e, Método de andlise por elementos finitos, sobre o método

para analise de tensédo de superficies e materiais por elemento finito.

2.1 Facetas convencionais x laminados

Pincus (1938), descreveu uma técnica para melhorar o aspecto dos dentes
anteriores na qual finas facetas de porcelana eram fixadas provisoriamente com o
auxilio de adesivos para fixacado temporaria de proteses totais durante as filmagens
cinematograficas. As restauracdes eram frageis e tinham que ser retiradas depois de
filmar devido a inexisténcia dos cimentos adesivos. O procedimento restaurador era
realizado de forma temporaria, durando apenas algumas horas.

Nordbo et al. (1994), avaliaram o desempenho clinico de 135 facetas de
porcelana colocadas em dentes anteriores sem preparo incisal. Foi removido entre
0,3 — 0,5 mm de esmalte vestibular usando uma broca diamantada conica. As
facetas foram fabricadas a partir de uma porcelana feldspatica sinterizada,
condicionadas, silanizadas e aderidas utilizando um compasito fotopolimerizavel. As
facetas foram clinicamente examinadas anualmente avaliando descolamento,
lascamento, integridade marginal e manchamento. Apés 3 anos de cimentacao
todas as facetas estavam ainda em funcdo. Concluiu-se que esta restauracao
minima de faceta de porcelana com nenhuma sobreposicdo incisal era
conservadora, previsivel e bem-sucedida.

Friedman (1998), realizou um relatorio retrospectivo descrevendo falhas de
facetas de porcelana vistas em sua pratica privada. Ele observou aproximadamente

3.500 facetas colocadas ao longo de um periodo de 15 anos, definindo como falha
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guando qualquer faceta de porcelana exigia modificacdo, reparacao ou substituicdo
em consequéncia de uma fratura, por descolamento ou trincas. Cerca de 7% (245)
das 3.500 facetas de porcelana foram classificadas com falhas. Dois tercos dessas
falhas estavam relacionados a fratura, sendo a fratura da cerdmica a causa mais
comum de falha.

Peumans et al. (2000), em uma revisdo de literatura relataram que o
conjunto faceta de porcelana/cimento adesivo tem provado ser um conjunto muito
forte in vitro e in vivo. Melhores restauracdes adesivas foram obtidas quando o
preparo dentério ficava localizado no esmalte, realizava-se um correto procedimento
adesivo e se escolhia um cimento adesivo adequado. A manutencéo da estética das
facetas de porcelana, a médio e longo prazo foi excelente e a satisfacdo dos
pacientes foi alta. As principais deficiéncias das facetas de porcelana foram descritas
como uma discrepancia marginal e uma resisténcia insuficiente ao desgaste dos
compositos utilizados na cimentagcdo. Embora estas deficiéncias ndo tenham tido
nenhum impacto direto sobre o0 sucesso clinico a médio prazo, sua influéncia sobre o
desempenho clinico geral a longo prazo ainda era desconhecida e, portanto,
precisava-se de estudos mais aprofundados.

Castelnuovo et al. (2000), realizaram um estudo in vitro onde avaliaram a
carga de fratura e modo de falha de facetas de ceramicas, utilizando 4 tipos de
preparos diferentes. Cinquenta incisivos centrais foram divididos aleatoriamente em
5 grupos iguais. Cada grupo foi atribuido a um preparo dental diferente: (1) nenhuma
reducédo incisal, (2) reducéo incisal de 2 mm sem chanfro palatino, (3) reducao
incisal de 1 mm e chanfro palatino de 1 mm, (4) reducao incisal de 4 mm e chanfro
palatino de 1 mm e (5) dente nao restaurado (controle). A superficie vestibular dos
dentes dos grupos 1 a 4 foi preparada para receber laminados de igual espessura. A
reducdo vestibular foi 0,3 mm em cervical e 0,5 mm para o terco médio e incisal.
Todos os preparos foram feitos em esmalte, sem angulos afiados e linhas de
acabamento cervicais ao nivel da juncdo amelocementaria. Para a confec¢do das
facetas foi utilizado IPS Empress; condicionadas com acido fluoridrico durante 1
minuto, e cimentadas com cimento resinoso. Os espécimes cimentados foram
carregados até a falha em uma maquina de teste universal. Os autores concluiram
qgue as facetas ceramicas com 2,0 mm de reducdo incisal e facetas ceramicas sem

reducédo incisal foram as mais fortes e permaneceram intactas. Os preparos com
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chanfro palatino ndo aumentaram a resisténcia das facetas ceramicas.

Peumans et al. (2004), avaliaram in vivo o desempenho clinico de facetas de
porcelana apdés 5 e 10 anos. Um Unico operador cimentou 87 laminados de
porcelana em dentes superiores de 25 pacientes. A quantidade de reducao
vestibular do esmalte foi entre 0,3 e 0,7 mm, dependendo da posicao relativa do
dente e grau de descoloracdo. A linha de acabamento cervical foi um chanfro
geralmente supragengivalmente. A borda incisal foi reduzida e um ombro foi
preparado em palatino, a uma distancia de 2 a 3 mm. As facetas foram fabricadas
em porcelana feldspatica. Todas as restauracdes foram reavaliadas em 5 anos e
93% das restauracdes em 10 anos. O desempenho clinico foi avaliado em termos de
estética, integridade marginal, retencdo, microinfiltracédo, recidiva de cérie, fratura,
vitalidade do dente e satisfacdo do paciente. As restauracdes foram divididas em
restauragdes “clinicamente aceitaveis” e restauracdes "clinicamente inaceitaveis” ou
falhas. As falhas foram registradas como "clinicamente inaceitavel, mas reparavel”
ou como "clinicamente inaceitavel com substituicdo necessaria”. Apés 10 anos de
utilizacdo clinica as facetas mantiveram sua aparéncia estética e nenhuma foi
perdida. A porcentagem de restauracfes que permaneceu “clinicamente aceitavel”
(sem necessidade de intervencdo) diminuiu significativamente de 92% aos 5 anos
para 64% aos 10 anos. Fraturas da porcelana e grandes defeitos marginais foram os
principais motivos de falha. Defeitos marginais foram especialmente notados quando
a faceta acabava em um material resinoso. Em locais vulneraveis, a descoloracéo
grave e carie recorrente foram frequentemente observadas. A maioria das
restauracfes que apresentavam um ou mais problemas “clinicamente aceitavel’
eram reparaveis. Somete 4% das restauracbes precisaram ser substituidas na
reavaliacdo de 10 anos. Concluiu-se que facetas de porcelana representam um
procedimento confidvel e eficaz para o tratamento conservador dos dentes
anteriores. A manutencao da estética foi boa, a satisfacdo do paciente foi alta, a taxa
de retencdo foi excelente e o numero de falhas irreparaveis foram baixas em 10
anos. A oclusao, tipo de preparo, presenca de restauracdes de resina e sistema
adesivo utilizado sdo varidveis que contribuem para o resultado clinico destas
restauragdes a longo prazo.

Schmidt et al. (2011), estudaram in vitro o efeito do tipo de preparo e a

guantidade de estrutura existente no dente sobre a resisténcia a fratura de facetas
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laminadas ceramicas. Trinta e dois incisivos centrais humanos extraidos foram
divididos em 4 grupos (n=8) para testar 2 variaveis: (1) o tipo de preparo (2 mm de
reducdo incisal com ou sem chanfro palatino) e (2) a quantidade existente de
estrutura dentaria (dente desgastados ou ndo). Todos os dentes preparados foram
restaurados com facetas de ceramica injetada (IPS Empress), e cimentadas com
cimento resinoso. Os espécimes cimentados foram submetidos a cargas
progressivas até o momento de falha em uma maquina de teste universal. Os dados
foram analisados usando os testes ANOVA 2 - fatores e Tukey (a=.05). Os autores
concluiram que o tipo de preparo e quantidade de estrutura dental existente tinham
um efeito significativo na carga de falha para as facetas; no entanto a interacao entre
o tipo de preparo e condicdo existente da estrutura do dente nao foi
significativamente diferente.

Gurel et al. (2013), avaliaram a incidéncia de falhas em facetas laminadas de
porcelana e a influéncia dos parametros clinicos sobre estas falhas em um
levantamento retrospectivo de até 12 anos. Quinhentos e oitenta facetas laminadas
foram cimentadas em 66 pacientes; das quais, 467 facetas foram aderidas a dentes
com preparos em esmalte e 113 facetas foram aderidas em dentes com exposicao
de dentina. Do total, 552 foram aderidas em dentes com linha de acabamento em
esmalte e 28 tiveram margens em dentina. Foram analisados 0s seguintes
parametros: profundidade do preparo (esmalte ou dentina), acabamento marginal
(esmalte ou dentina), aumento cirdrgico da coroa, presenca de restauracao,
diastema, apinhamento, descoloracdo, abrasdo e atrito. A sobrevivéncia foi
analisada usando o método de Kaplan-Meier. O modelo de regressdo de Cox foi
usado para determinar quais os fatores predizem o fracasso das facetas laminadas.
Quarenta e duas facetas (7,2%) falharam em 23 pacientes e observou-se uma taxa
de sobrevivéncia cumulativa total de 86%. Encontrou-se uma associacéo
estatisticamente significativa entre o fracasso e os limites da superficie dental
preparada (margem e profundidade). O tipo mais frequente de falha foi fratura
(n=20). Os resultados nao revelaram nenhuma influéncia significativa do aumento
cirargico da coroa, da presenca prévia de restauracdo, diastema, descoloracéo,
abrasdo ou atrito sobre as taxas de falha. A andlise multivariavel (modelo de
regressdo de Cox) também mostrou que as facetas laminadas cimentadas sobre

dentina e dentes com margens de preparagdao em dentina tiveram aproximadamente
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10 vezes mais chances de falhar do que facetas laminadas cimentadas em esmalte.
Além disso, o aumento da coroa do dente aumentou o risco de falha das facetas 2,3
vezes. Uma taxa de sobrevida de 99% foi observada para facetas com preparagdes
limitadas ao esmalte e 94% para facetas com esmalte apenas nas margens. As
facetas tém taxas de sobrevivéncia elevada quando estdo aderidas ao esmalte e
oferecem uma opcao de tratamento segura e previsivel que conserva estrutura do
dente.

Morimoto et al. (2016), realizaram uma revisdo sistemética e meta-analise
com base em ensaios clinicos avaliando o0s resultados de facetas laminadas
vitroceramicas e feldspaticas. A pesquisa sistematica foi realizada em bancos de
dados Cochrane e PubMed. Dos 899 artigos inicialmente identificados, 13 foram
incluidos para analise e a partir dos estudos selecionados, as taxas de sobrevivéncia
das facetas foram extraidas, assim como as taxas de complicacbes clinicas
encontradas: descolamento, fratura/lascamento, carie secundaria, problemas
endodoénticos, descoloracdo marginal grave, influéncia da cobertura incisal e preparo
limitado ao esmalte/dentina. O teste Cochran Q e a estatistica | foram utilizados para
avaliar a heterogeneidade. A analise mostrou que os tipos de ceramica e 0s
periodos de seguimento ndo influenciaram a taxa de falha. A taxa de sobrevivéncia
acumulada global estimada foi de 89% em um periodo médio de seguimento de 9
anos. A sobrevivéncia estimada para as facetas vitroceramicas foi de 94% e para
facetas de feldspaticas de 87%. A meta-analise mostrou as seguintes taxas
associadas aos eventos: descolamento: 2%; fratura/lascamento: 4%; carie
secundaria: 1%; descoloracdo marginal grave: 2%; problemas endodénticos: 2%.
N&ao foi possivel realizar meta-analise da influéncia da preparo do esmalte/dentina
nas taxas de falha. Os autores concluiram que as facetas laminadas vitroceramicas
e feldspaticas apresentam altas taxas de sobrevivéncia. A fratura/lascamento foi a
complicacdo mais frequente, fornecendo evidéncias de que os laminados ceramicos

sdo uma opcao de tratamento seguro que preserva a estrutura dentaria.
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2.2 Tratamento de superficie e resisténcia de unido

Ozcan e Vallittu (2003), avaliaram o efeito de trés métodos de
condicionamento de superficie sobre a resisténcia de unido de um cimento a base
de BisGMA a diferentes ceramicas. Trinta e seis grupos experimentais (n=6) de seis
tipos de materiais ceramicos (Finesse, In-Ceram, Celay, IPS Empress 2, Procera All
Ceram e uma alumina experimental) foram testados. Os espécimes tinham forma de
disco (10 mm de didametro x 2 mm de espessura). Trés técnicas de condicionamento
de superficie foram avaliadas: 1) condicionamento com acido fluoridrico 2)
jateamento com ar com particulas abrasivas de triéxido de aluminio 3) revestimento
guimico com silica (Rocatec). Todos os espécimes foram silanizados e um cilindro
de cimento resinoso (Variolink 1) foi confeccionado sobre a superficie ceramica com
molde de polietileno. Os espécimes foram testados ou em condi¢cdes de temperatura
ambiente ou apds termociclagem (600 ciclos / 5°C e 55°C em agua deionizada). A
resisténcia de unido ao cisalhamento do cimento a ceramica foi realizada utilizando
uma maquina de ensaio universal (Imm/min). Em condicdes de temperatura
ambiente as ceramicas vitreas condicionadas com acido mostraram melhores
resultados de resisténcia de unido que as ceramicas com alumina ou zircénia. O
tratamento com Rocatec e a silanizacdo aumentaram significativamente a resisténcia
de unido de ceramicas com alumina e zirconia quando comparado com o jateamento
e silano. A termociclagem diminuiu a resisténcia de unido significativamente em
todas as condicfes testadas. Os autores concluiram que a resisténcia de unido do
cimento resinoso testado as diferentes ceramicas dentais seguindo diferentes
métodos de condicionamento variou em conformidade com o tipo de ceramica. O
acido fluoridrico foi eficaz nas ceramicas que apresentam matriz vitrea em suas
estruturas. A rugosidade das superficies de ceramicas tratadas com jateamento de
particulas de ar abrasivo apresentou maior resisténcia de unido para ceramica rica
alumina e os valores foram ainda maiores apds o revestimento com silica e a
silanizacao.

Torres et al. (2009), avaliaram a resisténcia de unido ao microcisalhamento
entre um agente de cimentacdo resinoso e quatro sistemas de ceramica sob

diferentes tratamentos de superficie. Foram confeccionados 12 espécimes
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retangulares de cada ceramica: IPS Empress 2 (lvoclar-Vivadent), Cergogold
(DeguDent), In Ceram Alumina (Vita) e Cercon (DeguDent) e divididas
aleatoriamente em trés grupos: 1- sem tratamento; 2- condicionadas com acido
fluoridrico 9,5% e 3- jateamento com particulas de Oxido de aluminio. Apdés o
tratamento, as superficies cerdmicas foram cobertas com silano (Clearfil porcelana
Bond, Kuraray) e cilindros de cimento resinoso (Panavia F, Kuraray) foram
fabricados utilizando tubos de Tygon (0,75 mm x 0,50 mm). O teste de
microcisalhamento foi realizado em maquina de ensaio universal a uma velocidade
de 0,5 mm/min. Cada superficie ceramica tratada foi observada em microscopia
eletrbnica de varredura. Os valores de resisténcia de unido foram submetidos a
analise de variancia e analise de Tukey (p<0,05). Como resultado foi encontrado que
a resisténcia de unido de todos os sistemas ceramicos avaliados foi afetada pelos
tratamentos de superficie (p<0,05). Os maiores valores de resisténcia de unido do
IPS Empress 2 ao cimento resinoso foram encontrados com o condicionamento com
acido fluoridrico. Por outro lado, o jateamento e o condicionamento com &acido néo
mostrou diferencas para Cergogold e In Ceram Alumina, mas os valores foram
maiores quando comparado ao controle (p<0,05). A maior resisténcia de unidao do
Cercon foi encontrada com o tratamento com oOxido de aluminio. As imagens da
microscopia mostraram que o condicionamento com acido fluoridrico afeta a
superficie do IPS Empress 2 e Cergogold; no entanto a morfologia do Cercon e In
Ceram nao foi alterada. O tratamento de abrasdo com particulas de aluminio alterou
a morfologia do Cercon, mas nao alterou a superficie das outras ceramicas.

Zogheib et al. (2011), examinaram o efeito do condicionamento com acido
fluoridrico em diferentes tempos sobre a rugosidade de superficie e a resisténcia a
flexdo de uma ceramica vitrea de dissilicato de litio. Setenta e cinco espécimes de
ceramica em forma de barra (IPS e.max CAD) (16 mm x 2 mm x 2 mm) foram
produzidos a partir de blocos ceramicos. Os espécimes foram divididos
aleatoriamente em 5 grupos (n=15): grupo A (controle) sem tratamento; grupos B, C,
D, e E foram condicionadas com acido fluoridrico 4,9% por 4 tempos diferentes: 20
s, 60 s, 90 s e 180 s, respectivamente. As superficies condicionadas foram
observadas sob microscopia eletrénica de varredura. O perfildmetro de superficie foi
usado para examinar a rugosidade das ceramicas condicionadas, e 0s espécimes

foram carregados numa maquina de ensaio universal para realizacdo do teste de
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flexdo de 3 pontos para determinar a resisténcia a flexdo a uma velocidade de 0,5
mm/min. Todos o0s periodos de condicionamento produziram superficies
significativamente mais asperas do que o grupo controle. Os valores de rugosidade
aumentaram com o aumento do tempo de condicionamento. O condicionamento com
acido fluoridrico reduziu significativamente a resisténcia a flexdo média com o
aumento do tempo de condicionamento. Em concluséo, os resultados deste estudo
mostraram que o aumento do tempo de condicionamento com &cido fluoridrico afeta
a rugosidade da superficie e a resisténcia a flexdo da ceramica vitrea de dissilicato
de litio.

Yavuz et al. (2015), estudaram os efeitos de varios tratamentos na estrutura
de cerdmicas e sua adesdo ao cimento resinoso. Foram confeccionados 192
espécimes em ceramica vitrea de dissilicato de litio (IPS e.max) e zirconia (InCeram)
no formato de discos (10 mm x 2 mm). Desses espécimes, 168 foram divididos em 7
grupos (n=24), sendo metade para cada ceramica (n=12). A partir dessa divisdo 0s
espécimes foram tratados como descrito: Controle (nenhum tratamento); SB
(jateamento com 6xido de aluminio 50 um); CJ (abrasdo com particulas de silica 30
um : Cojet); HF (condicionamento com Acido fluoridrico 5% por 60 s); ER (irradiacio
com laser Er:-YAG (Fotona) nos parametros de 500 mJ, 20 Hz ,10 W e 1 mm
distancia); ND (irradiagdo com laser Nd:YAG (Fotona) com fibra de 320 ym de
diametro, 1 mm distancia nos parametros de 100 mJ, 20 Hz e 2 W); FS (sistema de
laser baseado em tittanium: saphire oscillator (Millenia) considerado um femtosecond
laser (laser que opera com pulsos extremamente rapidos). Nos espécimes tratados
foi aplicada uma camada de silano (Clearfil Ceramic Primer) e confeccionado um
bloco cilindrico de cimento resinoso (Clearfil Esthetic Cement) com o auxilio de um
molde de teflon. Os espécimes foram armazenados por 24 h a 37°C e submetidos a
ciclagem mecanica (1000 ciclos) e posteriormente ao teste de cisalhamento. Os
restantes 24 espécimes ceramicos foram observados em microscopio de forca
atbmica e microscopio eletrénico de varredura. Na ceramica vitrea de dissilicato de
litio, os grupos CJ e HF apresentaram os melhores resultados de resisténcia ao
cisalhamento, enquanto os grupos Controle, ND e ER foram semelhantes entre si e
obtiveram os resultados mais baixos. Para os grupos de zircbnia, o CJ mostrou

resultados superiores aos demais. Os autores concluiram que a silanizagdo apos o
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jateamento com silica aumenta a resisténcia de unido para os 2 tipos de ceramica,
enquanto o 4cido fluoridrico sé é favoravel para ceramica vitrea de dissilicato de litio.

Lise et al. (2015), investigaram o efeito do condicionamento com &cido
fluoridrico, solucéo de silano, e aplicacdo do sistema adesivo sobre a resisténcia de
unido da ceramica vitrea de dissilicato de litio a trés cimentos resinosos. Trinta e seis
blocos de IPS e.max CAD (lvoclar Vivadent) foram cortados em 72 secoes
retangulares, cristalizados, polidos e posicionados em anéis de polivinil cloreto
(PVC) com resina epo6xi. A delimitacdo das é&reas adesivas nas superficies
ceramicas foi feita usando fita dupla face perfurada sobre as quais tubos de Tygon
(0,8 mm x 0,5 mm) foram colocados. Os espécimes foram distribuidos em 18
subgrupos (n=12) de acordo com a seguinte combinacéao de fatores (desenho 2 x 3 x
3): Tratamento de superficie: 1) sem tratamento; 2) tratamento com 4,8% de acido
fluoridrico. Solugéo de silano: 1) sem silano; 2) Silano Monobond Plus (lvoclar
Vivadent); 3) Silano Monobond Plus + Adesivo dual ExciTE F DSC (lvoclar
Vivadent). Cimento de resina: 1) Variolink 1l (lvoclar Vivadent), cimento a base de
BisGMA dual; 2) Multilink Automix (Ivoclar Vivadent), cimento a base de BisGMA e
dupla polimerizacdo; 3) RelyX Unicem (3M ESPE), cimento resinoso auto
condicionante, de auto mistura, e dupla polimerizacdo. Posterior ao tratamento de
superficie e silanizacdo, os tubos de Tygon foram preenchidos com os respectivos
cimentos. Apds 24 h de armazenamento em agua destilada a 37°C, os espécimes
foram submetidos ao teste de microcisalhamento em maquina de ensaio universal (1
mm/min) até a fratura. O modo de fratura foi avaliado sob o microscopio optico e
classificado como adesivo, misto, coesivo no cimento resinoso ou coesivo em
ceramica. Os dados foram analisados estatisticamente com analise de variancia de
trés fatores e teste de Dunnett (p<0,05). Como resultado foi encontrado, para o fator
tratamento de superficie, que o acido fluoridrico resultou em uma resisténcia de
unido significativamente maior do que o grupo sem tratamento (p<0,0001). Em
relacdo ao uso do silano, os valores de média de resisténcia de unido obtidos com
Monobond Plus e Monobond Plus + ExciTE F nao foram significativamente
diferentes, mas foram superiores aos obtidos com o grupo sem silano (p<0,001).
Considerando-se o fator cimento resinoso, Variolink Il resultou em uma resisténcia
de unido média significativamente maior do que RelyX Unicem 2 (p<0,03). O valor

de resisténcia média para Automix Multilink ndo foi significativamente diferente do
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Variolink 1l e RelyX Unicem 2. De acordo com o teste de Dunnett, ndo houve
diferenca significativa na resisténcia de uni&o entre os diferentes cimentos resinosos
nos espécimes condicionados com &cido e silanizados (com ou sem aplicacao de
adesivo). Concluiram que o dissilicato de litio pode beneficiar-se do tratamento com
acido fluoridrico e a silanizacéo, independentemente do cimento de resina utilizado.
N&o € recomendado a cimentacdo do dissilicato de litio com um cimento auto
condicionante sem tratamento prévio com acido fluoridrico.

Siqueira FS et al. (2016), apresentaram relato de um caso clinico com
acompanhamento de 6 meses e uma avaliagéo in vitro do desempenho do primeiro
autocondicionante de ceramica de vidro Monobond Etch & Prime (MEP) (lvoclar,
Vivadent), quando aplicado no dissilicato de litio. Uma paciente do sexo feminino
recebeu tratamento estético que incluia clareamento dental, gengivectomia, coroas
de zirconia, coroas e laminados de dissilicato. Todas as restauracdes de dissilicato
foram tratadas internamente com o MEP e as de zircOnia jateadas com ar abrasivo
para posteriormente ser cimentadas. Ap0s 6 meses de tratamento estético,
manchamento marginal, gap ou fraturas nao foram observadas. No estudo
laboratorial 12 blocos de IPS e. max® CAD (lvoclar; Vivadent) foram utilizados. Os
blocos foram cortados em duas secdes retangulares (12 x 14 x 9 mm) (n=24). Os
espécimes foram atribuidos aleatoriamente em duas condi¢cbes experimentais: (1)
tratamento com acido fluoridrico 5% + silano; (2) tratamento com Monobond Etch &
Prime. Os espécimes foram montados em anéis de PVC com resina acrilica. Foi feito
tratamento em toda a superficie conforme cada grupo, aplicado um sistema adesivo
também em toda a superficie e tubos de Tygon (0,8 mm x 0,5 mm) foram
preenchidos com cimento resinoso e fotoativados. Os espécimes foram
armazenados durante 24 h em agua destilada a 37°C para depois serem levados
para maquina de ensaio universal para realizacao do teste de microcisalhamento. Os
resultados mostraram que a média dos valores de resisténcia de unido ao
microcisalhnamento foram estatisticamente semelhantes quando o grupo &acido
fluoridrico foi comparado com o MEP e as maiorias das falhas observadas foram
adesivas ou mistas para ambos grupos. Nas imagens de microscopia eletrénica de
varredura o grupo acido mostrou uma maior dissolucédo da fase vitrea em torno dos
cristais e o com o tratamento com MEP observou-se uma menor dissolugéo da fase

vitrea. Os autores concluiram que este autocondicionante de vidro ceramico mostrou
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bom desempenho in vitro e clinico depois de 6 meses e que futuros estudos a longo
prazo precisam ser feitos para confirmar o desempenho deste novo condicionador.
Prochnow et al. (2017), examinaram os efeitos de distintas concentragdes de
acido fluoridrico no comportamento mecénico de uma ceramica de vidro de
dissilicato de litio. Cento e quinze espécimes em forma de barra (14 mm x 4 mm x
1,2 mm) foram produzidos a partir de blocos ceramicos (IPS e. max CAD, Ivoclar
Vivadent), e divididos aleatoriamente em cinco grupos (n=23). Nos grupos HF1, HFs3,
HFs e HF1 as ceramicas foram condicionados por 20 s com concentracdes de 4cido
de 1%, 3%, 5% e 10%, respectivamente, e 0 grupo que permaneceu sem tratamento
foi o controle. As superficies condicionadas foram avaliadas usando um microscépio
eletrébnico de varredura e um microscopio de forca atdbmica. Finalmente, a
rugosidade foi medida, e foi realizado o teste de flexdo 3 pontos. Os dados foram
analisados usando analise de variancia de um fator (ANOVA) e teste de Tukey
(a=0,05). O mdédulo de Weibull também foi determinado. As imagens de microscopia
indicaram que a superficie da ceramica néo tratada é lisa e homogénea e torna-se
cada vez mais porosa e irregular, devido a dissolucdo da fase vitrea apds o
condicionamento com &cido fluoridrico. Consequentemente, a medida que aumenta
a concentracdo do acido, 0s espacos vazios e 0S canais aparecem maiores e mais
profundos. Os padrbes de condicionamento com acido fluoridrico pareciam mais
evidentes e agressivos para 0s espécimes dos grupos HFs e HF10, no qual os cristais
de dissilicato de litio podiam ser observados salientes da matriz vitrea. Determinou-
se que tanto na rugosidade e resisténcia a flexdo ndo houve diferenca estatistica
entre os grupos. O modulo de Weibull foi semelhante para todos os grupos testados.
Quando comparado com a ceramica nao tratada, a rugosidade da superficie e a
resisténcia a flexdo das ceramicas foram afetadas com o condicionamento,

independentemente da concentracdo do acido.
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2.3 Método de anédlise por elementos finitos

Oono et al. (1990), analisaram a distribuicdo de stress em laminados de
porcelana sob varios tipos de carregamento para determinar o motivo de sua fratura.
O método de elementos finitos bidimensional foi usado para determinar as tensfes
desenvolvidas em laminados de porcelana e superficie dentaria de um incisivo
central. As espessuras dos preparos em esmalte foram de 0,4 mm, 0,5 mm, 0,6 mm,
0,7 mm e 0,8 mm. Como resultado desta analise, tornou-se claro que: 1) as
concentragcbes de estresse sdo observadas nas proximidades do ponto de
carregamento e nas regibes cervicais, independentemente das condi¢des de
carregamento, sua localizacdo e direcdo; 2) no caso da carga vertical, a localizacéo
do ponto de carregamento ndo tem efeito sobre a magnitude de estresse geral e sua
distribuicdo; 3) quando a carga é aplicada 45° em relagdo com o eixo vertical do
dente, o nivel de estresse global € aumentado; 4) quando a carga é aplicada no eixo
vertical na borda incisal, um alto estresse € obtido em comparacdo com outras
condicBes de carregamento.

Magne et al. (1999), em um estudo por meio de medicdo da tensao e
deformacédo in vitro e elementos finitos, avaliaram o comportamento de incisivos
centrais superiores submetidos a remocao de diferentes quantidades de esmalte
vestibular e palatino. Na superficie palatina de seis incisivos superiores foi montado
um dispositivo equipado com 2 extensdmetros capazes de medir a deformacéo
mecanica nos corpos de prova: 1 (G1) na concavidade, 2 (G2) sobre o cingulo. Uma
carga de 50 N foi aplicada no lado palatino da borda incisal, perpendicular ao longo
eixo do dente. A tensdo gerada foi registrada e posteriormente foi se eliminando
sucessivamente um terco e dois tercos da espessura total do esmalte vestibular. O
mesmo experimento foi reproduzido com o método de elementos finitos (MEF).
Quatro projetos experimentais adicionais foram testados com o MEF, simulando o
progressivo afinamento e eliminacdo de esmalte palatino. Os autores observaram,
através de ambos os testes, que a remoc¢do do esmalte tanto na face vestibular
como palatina aumenta a deformacdo do conjunto e consequentemente a
concentragdo de forcas de tragdo sobre a estrutura dental remanescente, sendo

assim indicada a restauracdo dessas regibes com materiais que possuam
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propriedades semelhantes e compativeis ao remanescente dental. Também
observaram que quando aplicada uma carga na regiéo lingual do dente, a regiao
vestibular apresenta uma concentracdo de forcas menos nociva a ocorréncia de
fraturas enquanto que a regido palatina apresenta maior risco de falha devido a
presenca de forgcas de tragao.

Magne e Douglas (1999), seguindo a linha de analise pelo método de
elementos finitos publicaram um estudo bidimensional avaliando o comportamento
de incisivos centrais superiores restaurados com facetas ceramicas, variando a
condicdo do remanescente dental: sem fratura prévia, com fratura moderada
incluindo 2 mm da altura incisal e fratura severa envolvendo 4 mm de altura incisal;
e, a linha de término da restauracdo ceramica: sem recobrimento incisal; com
reducéo incisal e sem chanfro palatino; com reducao incisal e chanfro palatino curto;
e, com reducéo incisal e chanfro palatino longo. Uma carga de 50 N foi aplicada na
borda incisal do dente e perpendicular ao longo em direcéo a superficie vestibular do
dente. O estudo mostrou que no ponto onde foi aplicada a carga todos os modelos
apresentaram valores semelhantes de compressdo. Com respeito as tensdes de
tracdo, a regido menos afetada em todos os modelos foi a regido do cingulo,
enquanto as regides da fossa palatina e do terco cervical da raiz foram as que
apresentaram maiores concentracdes. Nos dentes sem fratura e com fratura
moderada, foi observado que quanto mais longo o chanfro palatino maior a
concentracdo de tensdo de tracdo na interface restauracado/dente. Para os dentes
com fratura severa, ndo houve diferenca significativa nos valores de tracao tanto na
interface quanto na restauracdo, independente da presenca ou nao de chanfro
palatino. Os autores concluiram que em dentes integros submetidos a diferentes
desenhos de preparo e restaurados com facetas ceramicas, a diferenca nos valores
de tensdo se da na regido da interface dente/restauracdo; chanfros longos por
palatino ndo sao recomendados, tanto em dentes integros como em dentes com
fraturas moderadas, pois geram areas com finas espessuras de ceramica em
regides de altos valores de tensdo por tracdo; em dentes com fraturas severas a
regido palatina da restauracdo é pouco afetada, independentemente do tipo de
desenho de preparo utilizado.

Zarone et al. (2005), avaliaram através de uma analise tridimensional de

elementos finitos a influéncia de dois desenhos de preparos: reducdo vestibular e
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reducéo vestibular com chanfro palatino; e, de duas angulacdes de carregamento,
sobre a distribuicdo de tensdo em incisivos centrais restaurados com facetas
ceramicas de alumina. Um modelo 3D de um incisivo central foi construido e uma
forca de 10 N, sobre angulos de 125° e 60° em relag&o ao eixo longitudinal do dente,
foi aplicada na superficie palatina. A reducdo vestibular da coroa foi de 0,5 mm para
ambos os preparos, todas as interfaces foram consideradas perfeitamente coladas e
os elementos foram considerados fixos ao nivel da raiz. Quando comparados 0s
modelos com carregamento em 60° em relagdo ao longo eixo do dente, o modelo
com reducédo vestibular apresentou pior comportamento mecanico em comparacao
ao modelo com chanfro palatino. O preparo mais conservador gerou maior tensao de
tracdo na restauracao ceramica, cimento e remanescente dental, em comparagcao ao
preparo menos conservador. Quando a aplicacdo da carga foi alterada para uma
inclinacéo de 125° em relacdo ao longo eixo do dente, o preparo mais conservador
voltou a apresentar maior concentracdo de tensdo de tracdo tanto na restauracéo
ceramica como no cimento, no entanto, o preparo com chanfro palatino gerou maior
concentracdo de tensdo de tracdo no remanescente dental. Com base nos
resultados, os autores concluiram que o preparo com reducdo incisal e recobrimento
palatino gera uma melhor distribuicdo de carga nas estruturas remanescentes e
restaurac6es do que o preparo apenas com reducéao vestibular.

Chander e Padmanabhan (2009), analisaram o0 estresse através de
elementos finitos tentando estabelecer a importancia de variaveis tais como:
extensdo das facetas laminadas, angulo de carregamento e nivel de carregamento,
para o caso de fechamento de dentes com diastemas utilizando facetas de ceramica
feldspaticas. Um modelo 3D de um incisivo central foi construido com o software
ANSYS e o desenho do dente preparado foi padronizado e realizado os modelos
simulados para extensdes diferentes das facetas: 1- incisivo central restaurado com
a faceta laminada: a superficie vestibular foi reduzida em 0,5 mm, a preparacao da
superficie proximal foi prolongada para metade da espessura vestibulo palatino do
dente e a linha de acabamento simulou um preparo subgengival; 2- aumento de 0,5
mm na extensao na superficie mesial do incisivo central; 3- aumento de 1,5 mm na
extensdo na superficie mesial do incisivo central; 4- aumento de 2,5 mm na extensao
na superficie mesial do incisivo central; 5- aumento de 0,5 mm na extensdao na

superficie mesial e distal do incisivo central; 6- aumento de 1,5 mm na extensao na
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superficie mesial e distal do incisivo central; 7- aumento de 2,5 mm na extensdo na
superficie mesial e distal do incisivo central. Diferentes angula¢cdes de carga (0°, 30°
e 60°) e valores de carga (50 N, 150 N e 250 N) foram aplicados. Para a analise, 0s
valores de estresse maximo principal foram utilizados como parametro. Como
resultado os autores observaram que os maiores valores de estresse dos modelos
ocorreram com maiores extensdes, angulacdes e niveis de carga. O aumento na
extensdo das facetas laminadas aumentou a distribuicdo de tenséo e intensidade na
extensdo livre dela e diferentes angulacdes e niveis de cargas induzem diferentes
padrbes de estresse. O aumento das angulacdes e niveis de carga aumenta o
potencial de fratura de dentes restaurados com facetas ceramicas.

Bergoli et al. (2014), tiveram por objetivo avaliar a taxa de sobrevida, carga
para fratura e distribuicdo de tensdes de incisivos centrais e caninos superiores
restaurados com facetas ceramicas variando o tipo de preparo. Foram selecionados
para o estudo trinta incisivos centrais superiores e trinta caninos superiores (n=60).
Os espécimes foram randomizados em quatro grupos (n=15) de acordo com o tipo
de preparo e o tipo de dente: Grl - Incisivo central com preparo conservador
(desgaste 1 mm face vestibular, término em esmalte); Gr2 - Incisivo central com
preparo convencional e chanfro palatino (desgaste 1 mm na face vestibular, 2 mm
reducéo incisal, chanfro 1 mm de altura e espessura, término em esmalte); Gr3 -
Canino com preparo conservador (desgaste 1 mm face vestibular, término em
esmalte); Gr4 - Canino com preparo convencional e chanfro palatino (desgaste 1 mm
na face vestibular, 2 mm reducéo incisal, chanfro 1 mm de altura e espessura,
término em esmalte). Os espécimes foram submetidos a 4.10° ciclos mecéanicos
(45°C, 37°C, 100 N, 4 Hz) e avaliados quanto a possiveis falhas a intervalos de
500.000 ciclos. Ao final da ciclagem mecéanica os espécimes que sobreviveram
foram submetidos ao teste de carga para fratura. As taxas de sobrevida dos corpos
de prova foram calculadas pelo teste de Kaplan Meier e Long-rank (a=0,05) e os
valores de carga para fratura pelo teste t-Student (a=0,05). Todos os grupos
apresentaram taxas de 100% de sobrevida, ndo havendo diferenca estatistica entre
eles. O teste t-Student ndo mostrou diferenca estatistica para os diferentes
desenhos de preparo. Modelos idénticos aos utilizados no teste laboratorial foram
simulados bidimensionalmente e o comportamento mecéanico avaliado pelos critérios

de andlise de Tensdo Méaxima Principal. Uma forca de 100 N foi aplicada na regido
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incisal dos modelos, sob uma inclinagdo de 45°. A andlise por elementos finitos
mostrou maior concentracdo de tensbes de tracdo na faceta ceramica para 0s
grupos com preparo convencional e chanfro palatino em comparagdo com dentes
com preparo conservador.

Li et al. (2014), avaliaram a influéncia de desenhos de preparos diferentes
sobre a distribuicdo de estresse em um incisivo restaurado com facetas com
diferentes condicbes de carregamento e materiais restauradores. A partir da
digitalizacdo de uma tomografia computadorizada de um incisivo central superior, um
modelo tridimensional de elementos finitos para dois tipos de desenhos diferentes foi
desenvolvido. Um modelo com redugéo incisal de 1,0 mm e sem chanfro palatino e o
outro com reducéo incisal de 1,0 mm e com chanfro de 0,5 mm de largura e 1,0 mm
de altura. A reducdo meédia da face vestibular foi de 0,5 mm e a margem cervical
ficou colocada 1,0 mm abaixo da juncdo amelocementaria; o chanfro foi o formato do
término para todos os preparos. Uma carga estatica de 50 N foi aplicada com
angulacbes de 60° e 125° em relacdo ao eixo longitudinal do dente ao nivel da
margem incisal, simulando movimentos funcionais. Foram considerados tanto
facetas laminadas de porcelana feldspaticas quanto facetas de resina composta. Os
valores de tensdo maxima nas facetas e dentes foram maiores nos dentes com
preparo sem chanfro palatino. As tensdes foram distribuidas mais uniformemente no
chanfro palatino para facetas de porcelana, considerando que uma melhor
distribuicdo de estresse em movimentos protrusivos observou-se no modelo sem
chanfro para as facetas de resina composta. Concluiram que o desenho de chanfro
palatino para facetas de porcelana tolera melhor o estresse e o desenho sem
chanfro foi favorecido para facetas de resina composta, particularmente em
movimentos protrusivos.

Celebi et al. (2017); investigaram o comportamento térmico de restauracdes
laminadas ceramicas realizadas em um incisivo central superior com diferentes
preparos; atravées do método por elementos finitos. Os modelos sélidos
tridimensionais do dente higido e dentes preparados para receber os laminados
foram obtidos usando imagens de microtomografia computadorizada. Cada laminado
foi composto de ceramica, cimento resinoso e camada adesiva que foram gerados
com base nas imagens digitalizadas usando software de desenho. O modelo sélido

também incluiu tecidos dentarios como: ligamento periodontal e o0sso cortical e
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esponjoso. Foram realizadas analises térmicas lineares dependentes do tempo para
comparar as mudangas de temperatura e as distribuicdes de estresse no dente
higido e dentes restaurados. O liquido (frio ou quente), em primeiro lugar entra em
contato com a coroa onde foram obtidas as tensdes maximas. Para os dentes com
laminados as tensBes na superficie palatina foram maiores que a superficie
vestibular. Nos tecidos internos, o efeito da carga térmica diminuiu e as distribuices
de estresse obtidas foram menores perto das regides da polpa e dentina. As
restauracbes com chanfro palatino apresentaram tensdes comparativamente
maiores do que 0s preparos convencionais e conservadores. O carregamento
térmico frio apresentou maiores mudancas de temperatura e distribuicbes de
estresse do que o carregamento térmico quente independente da técnica de

restauracao.

35



36

3 PROPOSICAO

3.1 Objetivo geral

A proposta do presente estudo é avaliar o efeito de dois diferentes
tratamentos de superficie de laminados ceramicos ultrafinos de dissilicato de litio na
resisténcia de unido a um cimento resinoso; e, analisar através do método por
elementos finitos, a distribuicdo das tensdes geradas em dentes restaurados com

esses laminados.

3.2 Objetivos especificos

a) avaliar a resisténcia de unido entre laminados ceramicos ultrafinos de
dissilicato de litio e um cimento resinoso apos diferentes tratamentos de
superficie;

b) estabelecer o tipo de falha que levou a fratura da uniao;

c) determinar o angulo de contato da ceramica submetida aos diferentes
tipos de tratamentos;

d) avaliar a influéncia do tratamento na superficie ceramica através de
microscopia eletrénica de varredura (MEV) e microscopia de forca
atbmica (MFA);

e) analisar por meio de elementos finitos a distribuicdo de tensédo gerada no

dente e laminado ceramico.



4 MATERIAL E METODOS

4.1 Delineamento experimental

4.1.1 Unidades Experimentais

Foram utilizadas 50 amostras de ceramica refor¢cada por dissilicato de litio

4.1.2 Fatores em estudo

Tratamento de superficie em dois niveis:

a) tratamento com acido fluoridrico 5% e silano;
b) tratamento com Monobond Etch&Prime.

4.1.3 Variaveis de Resposta

Resisténcia de unido (MPa), angulo de contato () e energia de superficie
(MN/m)

4.1.4 Metodologias

Ensaio mecéanico de microcisalhamento para estabelecer a resisténcia de
unido e ensaio de goniometria para mensuracdo do angulo de contato e energia de

superficie.
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4.2 Material

Os materiais utilizados,

fabricantes e lotes, estdo apresentados no quadro 1.

Quadro 1 — Material utilizado nos experimentos

bem como suas

respectivas composicgoes,

estabilizadores e pigmentos

Material Composicao Fabricante Lote
IPS e.max CAD Componente principal: Diéxido | Ivoclar Vivadent, | V13433
de silicio Schann,
Componentes adicionais: 6xido Liechtenstein
de litio, 6xido de potassio,
oxido de magnésio, oxido de
aluminio, pentéxido de fosforo
e outros Oxidos
Condicionador Acido hidrofluoridrico FGM Produtos 151015
Condac (aproximadamente 5%) Odontoldgicos,
Porcelana 5% Joinville, SC,
Brasil
Monobond Etch Solucéo aquosa alcodlica de Ivoclar Vivadent, | V09353
& Prime polifluoreto de ambnio, Schann,
metacrilato de silano e corante Liechtenstein
Adesivo Tetric N- Metacrilato de hidroxietilo, Ivoclar Vivadent, | U52625
Bond Universal etanol, agua, dioxido de silicio Schann,
disperso, iniciadores e Liechtenstein
estabilizadores
Agente de unido Solucéo alcodlica de Ivoclar Vivadent, | V02167
Monobond N metacrilato de silano, Schann,
metacrilato do Liechtenstein
acido fosfoérico e metacrilato de
sulfeto
Cimento Dimetacrilato de uretano, Ivoclar Vivadent, | V17878
Resinoso mondémeros de metacrilato, Schann,
Variolink Esthetic trifluoreto de itérbio, 6xidos Liechtenstein
LC mistos, iniciadores,

Fonte: Elaborado pelo autor.




4.3 Método

4.3.1 Preparo dos espécimes

Os espécimes foram obtidos a partir de 05 blocos pré-sinterizados de
ceramica de dissilicato de litio, IPS e.max CAD (lvoclar Vivadent, Schann,
Liechtenstein), de tamanho C14 (12 mm x 14 mm x 18 mm), HT (Alta translucidez) e
Cor A; (Figura 1). Cinquenta laminas com as dimensdes de 14 mm de comprimento,
12 mm de largura e 0,3 mm de espessura foram elaboradas.

Para a confeccéo dos espécimes, os blocos ceramicos foram envolvidos por
varias camadas de fita adesiva para evitar a fratura ou lascamento das laminas
durante a seccao em cortadeira de precisédo (IsoMet 1000, Buehler LTd., Lake Flud,
IL, EUA) (Figura 2A), utilizando disco de corte diamantado Extec High Concentration
Modelo 12205 (Extec, Enfield, CT, EUA) a uma velocidade de 300 rpm, para obter
espécimes de 0,3 mm de espessura (Figura 2B e 2C).

O polimento de todos os espécimes obtidos foi realizado manualmente com
lixas d’agua de granulagdes #P600 — 60 s e #P1200 — 120 s (Fepa-P, Extec, Enfield,
CT, EUA), acopladas a uma politriz circular (DP-10, Panambra, Sado Paulo, SP,
Brasil) a uma velocidade de 600 rpm sob refrigeracdo constante com agua
(Nakazato et al., 1999) (Figura 3A). A espessura final exata, de cada espécime, foi
medida utilizando um paquimetro digital (Starret, Itu, Sdo Paulo, Brasil) (Figura 3B).
Apds o processo de polimento, a integridade das laminas foi avaliada em
estereomicroscopio (SteREO Discovery.V20, Carl Zeiss, Oberkochen, Alemanha).
Aquelas que apresentavam trincas, lascas ou outro defeito em sua extensao, foram
descartadas. Os espécimes polidos foram imersos em agua destilada em banho
ultrassonico, durante 10 min (Ultrasonic Cleaner, Odontobras, Ribeirdo Preto, SP,
Brasil) para remover qualquer residuo ou contaminante da superficie ceramica antes

do processo de cristalizacao.



Figura 1 — Blocos ceramicos de dissilicato de litio

Fonte: Elaborado pelo autor.

Figura 2 — Seccao dos espécimes ceramicos

Legenda: a) bloco ceramico colocado em cortadeira de precisédo IsoMet; b) corte dos espécimes
ceramicos; c) espécimes ceramicos apods o corte.
Fonte: Elaborado pelo autor.

40



Figura 3 — Polimento dos espécimes ceramicos

Legenda: a) polimento dos espécimes em politriz; b) medida final do espécime apds o corte e
polimento.
Fonte: Elaborado pelo autor.

Os espécimes obtidos foram levados ao interior do forno Programat EP 5000
(Ivoclar, Vivadent) para o processo de cristalizacdo da ceramica, que conferiu a
resisténcia final do material (Figura 4A). Utilizando o programa especifico de
cristalizacdo (P81) do forno, que regula a velocidade gradual de
fechamento/abertura do mesmo, bem como aquecimento e resfriamento, foi
realizado o processo. A temperatura para a cristalizacdo da ceramica foi de 840°C,
durante 25 a 30 min (Figura 4B). Entre os espécimes e a base refrataria, foi colocada
uma esponja especial para evitar a deformacdo das finas laminas (Figura 4C). A
cristalizacdo realizada ndo provocou contracdo dos espécimes cujas medidas e
espessuras foram conferidas antes e depois desse processo (Figura 5A e 5B).

Os espécimes finais cristalizados foram embutidos em tubos de policloreto
de vinil (PVC). Esses tubos foram posicionados num molde de silicone industrial,
(Rhodorsil/Artigos Odontolégicos Classicos, Campo Limpo Paulista, S&do Paulo,
Brasil) de formato cilindrico com medidas internas de 2,0 cm de altura e 2,0 cm de
diametro; para permitir um melhor paralelismo entre as superficies do tubo de PVC e
a lamina (Figura 6A). Uma face da lamina de ceramica de dissilicato de litio foi
posicionada dentro do tubo de PVC em contato com a matriz de silicone, a totalidade
do tubo foi preenchido com resina acrilica quimicamente ativada incolor (Jet, Artigos
Odontolégicos Classicos, Sdo Paulo, Brasil) durante sua fase pegajosa (Figura 6B).

Apoés esse procedimento, o conjunto foi imerso em agua para evitar o aumento da
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temperatura devido a reacao exotérmica do acrilico e evitar alteracdes na estrutura
e/ou superficie ceramica. Finalizada a polimerizacdo da resina acrilica os espécimes

foram retirados do molde e armazenados a temperatura ambiente (Figura 7).

Figura 4 — Cristalizacdo dos espécimes ceramicos

Cristalizagao MO, LT, HT
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Legenda: a) forno Programat EP 5000; b) programa para cristalizagdo das ceramicas; c) espécimes
colocados no forno para a cristalizag&o.
Fonte: Elaborado pelo autor.

Figura 5 — Espécimes ceramicos finais

a

Legenda: a) espécimes cerdmicos cristalizados; b) medidas finais dos espécimes cristalizados.
Fonte: Elaborado pelo autor.



Figura 6 — Embutimento dos espécimes ceramicos

Legenda: a) tubo de PVC colocado no molde de silicone para obtencdo de paralelismo das
superficies; b) preenchimento com resina acrilica com a lamina de ceramica posicionada em contato
com a matriz de silicone.

Fonte: Elaborado pelo autor.

Figura 7 — Espécimes ceramicos embutidos

Fonte: Elaborado pelo autor.

4.3.2 Distribui¢c8o dos espécimes nos grupos a serem testados

Os 50 espécimes de ceramica de dissilicato de litio foram distribuidos de
forma aleatéria em dois grupos com tratamento de superficie (n=20) e um grupo de
sem tratamento (n=10), listados na figura 8.
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Figura 8 - Divisdo dos grupos testados
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Fonte: Elaborado pelo autor.

4.3.3 Tratamento de superficie

Grupo acido fluoridrico e silano (HF): condicionamento da superficie
ceramica com acido fluoridrico 5% durante 20 s (Condac Porcelana 5%, FGM
Produtos Odontoldgicos, Joinville, SC, Brasil), seguido de lavagem por 20 s e

secagem durante 20 s. Aplicagdo de uma camada uniforme e fina da solucdo de
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silano (Monobond N, Ivoclar Vivadent), utilizando um microbrush; deixando reagir
durante 60 s para posteriormente aplicar um jato de ar para dispersar qualquer
excesso (Ramakrishnaiah et al., 2016; Prochnow et al., 2017) (Figura 9).

Grupo Monobond Etch & Prime (MEP): aplicacdo ativa sobre a superficie
ceramica durante 20 s do primer autocondicionador Monobond Etch & Prime (lvoclar
Vivadent, Schann, Liechtenstein) utilizando um microbrush com uma leve presséo.
Aguardou-se mais 40 s antes da lavagem, até a remocdo completa do primer.
Secagem da superficie por 10 s (Ivoclar Vivadent, 2017; Siqueira FS et al., 2016;
Roman-Rodriguez et al., 2017) (Figura 10).

4.3.4 Delimitacao da area adesiva e procedimento adesivo

Para padronizar a area de unido e espessura da camada de adesivo, foi
realizada a delimitacdo da area adesiva em cada espécime condicionado, conforme
o0 método descrito por Shimaoka et al. (2011). Uma fita dupla face acido resistente
(Scotch 3M, Manaus, Brasil) foi posicionada sobre papel contact preto para facilitar a
visualizacdo da superficie ceramica durante o procedimento. Foram recortados
pedacos de fita em dimensdes suficientes para recobrir a superficie ceramica. Cada
pedaco de fita recebeu duas perfuracdes circulares com 0,8 mm de diametro
realizados com perfurador de borracha de Ainsworth; essas perfuracées formaram
uma linha reta entre elas com uma distancia de separacdo de 3,0 mm medida a
partir do centro de cada perfuracdo. A face inferior adesiva da fita foi aderida ao
espécime, delimitando, através das perfuracfes, duas areas circulares na superficie
ceramica, sobre as quais foram aplicadas ativamente o0 sistema adesivo
autocondicionante (Tetric N-Bond Universal, Ivoclar Vivadent), durante 20 s, seguido
de aplicacdo de jato de ar a uma distancia de 10 mm para retirar excessos e
fotopolimerizagcéo durante 20 s com aparelho LED de fotopolimerizacédo (Kondentech
IndUstria e Comércio Ltda., SP, Brasil) com intensidade de 1200 mW/cm? (Figura
11).
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Figura 9 — Tratamento da superficie ceramica com acido fluoridrico 5%

f

Legenda: a) aplicacdo de &cido fluoridrico 5%; b) &cido fluoridrico sobre o espécime ceramico; c)
lavagem da superficie cerdmica; d) secagem da superficie cerdmica; e) agente de unido (silano)
Monobond N; f) aplicacéo de silano sobre a superficie ceramica.

Fonte: Elaborado pelo autor.

Figura 10 — Tratamento da superficie ceramica com Monobond Etch and Prime

e

Legenda: a) Monobond Etch & Prime; b) uma gota do produto € dispensada sobre o microbrush para
aplicacdo; c) aplicacdo ativa do produto sobre a superficie ceramica; d) lavagem da superficie
cerémica; e) secagem da superficie cerdmica.

Fonte: Elaborado pelo autor.

46



Figura 11— Delimitagdo da area adesiva

Legenda: a) recorte da fita dupla face posicionada sobre papel contact preto; b) demarcacdo das
perfuracdes; c) perfuracdo das demarcagcBes com perfurador de borracha; d) fita dupla face aderida
ao espécime; e) sistema adesivo autocondicionante utilizado; f) aplicacdo ativa do sistema adesivo
em cada superficie delimitada.

Fonte: Elaborado pelo autor.

Na face superior da fita o filme plastico protetor foi removido e duas matrizes
foram posicionadas sobre ela para a confeccéo dos cilindros de cimento resinoso. As
matrizes cilindricas foram fabricadas utilizando macarrdo perfurado comestivel
disponivel no mercado (Marca Renata, tipo furadinho 5, Selmi, SP, Brasil), medindo
0,8 mm de diametro interno e 1,5 mm de altura. Para a confec¢do dessas matrizes,
cada unidade de macarrdo foi levada a um dispositivo especial para corte, e
utilizando uma serra microcut de 0,05 mm de espessura (TDV Dental Ltda., SC,
Brasil) foram feitos cortes consecutivos de 1,5 mm, obtendo-se fragmentos
perfurados com essa altura. Para remo¢do do p6 que se formou no processo de

corte de cada matriz foram utilizados jatos de ar (Figura 12).
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Figura 12 — Dispositivo para corte das matrizes de macarrao

v~ L m—
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®

Legenda: a) dispositivo para corte; b) macarrdo posicionado para corte; ¢) serra cortando o macarro.
Fonte: Elaborado pelo autor.

Sob aumento de uma lupa, duas matrizes de macarrao foram posicionadas e
coladas sobre a face adesiva da fita de tal forma que seu diametro interno
coincidisse com a luz e perfuragdes. As matrizes tiveram seu volume interno
preenchido cuidadosamente com cimento resinoso fotopolimerizavel (Variolink
Esthetic LC, Ivoclar Vivadent), colocado com a ponta de um explorador, e fotoativado
por 40 s com aparelho LED fotopolimerizador (Kondentech) com irradiacédo de 1200
mW/cm? (Figura 13). A intensidade e uniformidade da saida de luz do aparelho de
fotopolimerizagcdo foram controladas com um medidor de energia (radibmetro)
(Demetron® L.E.D. Radiometer, Kerr Restoratives; CT; EUA), antes e depois da
aplicacdo do sistema adesivo e cimento resinoso em cada grupo (Figura 13).

Depois de 24 h de armazenamento dos espécimes em agua destilada, em
estufa bacteriolégica a 37°C, as matrizes foram removidas cuidadosamente com um
explorador dental e a fita com uma lamina de bisturi para expor os cilindros de
cimento resinoso (0,8 mm x 1,5 mm) (Figura 14). Antes da realizacdo do ensaio
mecanico de microcisalhamento, cada amostra foi examinada no estereomicroscopio
(SteREO Discovery.V20), para identificar possiveis defeitos no cilindro de cimento de
resina (bolhas, cimento resinoso além dos limites da é&rea adesiva e
incompatibilidade entre os cilindros e sua respectiva area delimitada). Qualquer

amostra que apresentasse problemas ou defeitos seria excluida do ensaio.
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Figura 13 — Confecgéo dos cilindros de cimento resinoso

" 2 =
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C d e
Legenda: a) remocéo do filme protetor da fita; b) posicionamento das matrizes de macarrdo sobre a
superficie adesiva da fita coincidindo a com as perfuragdes; c) cimento resinoso fotopolimerizavel
utilizado; d) preenchimento das matrizes com cimento resinoso; e) fotopolimerizagdo do cimento.
Fonte: Elaborado pelo autor.

Figura 14 — Cilindros de cimento resinoso confeccionados

Fonte: Elaborado pelo autor.



4.3.5 Ensaio de resisténcia de unidao ao microcisalhamento

Decorrido o periodo de armazenamento, os espécimes foram adaptados a
um dispositivo para ensaio de resisténcia de unido ao microcisalhamento acoplado a
maquina de ensaios mecanicos (EMIC 2000, Sdo José dos Pinhais, PR, Brasil), com
célula de carga de 10 Kgf (Figura 15A). Antes da realizacao do ensaio, o dispositivo
foi cuidadosamente alinhado para permitir que o carregamento fosse aplicado o mais
proximo possivel da interface de unido cimento/cerdmica; na base dos cilindros, com
o auxilio de uma algca confeccionada com fio de aco (0,2 mm de diametro). O
carregamento foi realizado com velocidade de 1 mm/min até a fratura dos espécimes
(Figura 15B). A resisténcia de unido ao microcisalhamento foi calculada dividindo-se
a forca maxima registrada durante o ensaio (em N) pela area de unido (em mm?) e

expressa em MPa. A area de unido considerada foi de 0,57 mm?.

4.3.6 Andlise das fraturas

Apés a realizacdo do teste de microcisalhamento, os espécimes ensaiados
foram analisados em estereomicroscopio (SteREO Discovery.V20). A regidao da
fratura de cada espécime foi analisada e classificada conforme a classificacédo

proposta por Della Bona et al. (2003):

a) adesiva ceramica: representada prevalentemente pela falha na interface
entre cimento e ceramica;

b) coesiva em cimento: representada prevalentemente pela fratura coesiva
do cimento;

C) coesiva em ceramica: representada prevalentemente pela fratura coesiva
da ceramica;

d) mista: considerada quando néo € possivel identificar a prevaléncia de um
tipo de falha (Figura 16).
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Figura 15 — Ensaio mecéanico de resisténcia de uniéo
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Legenda: a) maquina de ensaio universal EMIC; b) espécime montado em maquina de ensaio
universal para teste de microcisalhamento.
Fonte: Elaborado pelo autor.

Figura 16 — Representacado esquematica da classificacao dos tipos de fraturas
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Legenda: a) fratura adesiva; b) fratura coesiva em ceramica; c) fratura coesiva em cimento resinoso;
d) e e) fratura mista.
Fonte: Elaborado pelo autor.



4.3.7 Mensuracgéao do angulo de contato

O angulo de contato e energia de superficie foram mensurados utilizando 24
espécimes de ceramica, divididas aleatoriamente em 3 grupos (n=8): grupo HF,
grupo MEP e grupo sem tratamento. O angulo de contato é formado pela interseccao
entre um plano tangente a gota de um liquido e o plano que contém a interface
substrato-liquido. A alteracdo da energia de superficie provocada pelos tratamentos
de superficie realizados na cerémica foi obtida por meio da mensuracdo do angulo
de contato entre a 4gua e a superficie tratada, utilizando um goniémetro (Attension,
Biolin Scientific, Estocolmo, Suécia), através da técnica da gota séssil.

Para essa medicdo, uma gota de agua deionizada foi depositada no centro
da superficie de cada espécime ceramico com auxilio de uma microseringa e uma
lente de baixo aumento foi utilizada na mensuracao pelo gonidmetro. Os espécimes
de cada grupo foram secos e colocados na base do equipamento, corrigindo-se 0
paralelismo entre a agulha e a superficie da ceramica. Entdo, uma gota de 2 pl de
agua deionizada foi aplicada sobre a superficie ceramica, perpendicular a amostra
(90°) com velocidade constante.

Foram realizadas leituras durante 20 s, com pausa inicial de 10 s para que a
gota se assente completamente. A captacdo das imagens e processamento dos
angulos de contato foi realizada através de um software especifico (One Attension,
Biolin Scientific, Estocolmo, Suécia). O software realizou a andlise estatistica das
mudancas entre os angulos de contato (direito e esquerdo) pelo periodo de tempo
estabelecido, apresentando no final a média obtida assim como também a energia

de superficie de cada espécime (Figura 17).
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Figura 17 — Imagens captadas pelo software do gonidmetro

C

Legenda: a) gota de agua destilada sendo expelida pela agulha da seringa perpendicular a superficie
ceramica; b) gota depositada sobre a superficie cerdmica; ¢) medicdo dos angulos direito e esquerdo.
Fonte: Elaborado pelo autor.

4.3.8 Analise morfolégica da superficie com MEV

Uma amostra representativa dos grupos com tratamento de superficie (HF e
MEP) foi aleatoriamente selecionada para observar a morfologia da superficie em
microscopio eletrénico de varredura (MEV) (Inspect S50, Fei Company- EUA). Uma
amostra extra de ceramica de dissilicato de litio foi preparada para analise
morfoldégico da superficie sem tratamento. Os espécimes foram montados em uma
base de aluminio recoberta com fita adesiva de carbono (Nisshin EM Co., Ltd,
Japao) para posteriormente ser revestidos e metalizados com ouro/paladio (SCD
050, Baltec, Vaduz, Liechtenstein) e examinados no microscopio com energia de
feixe de 15 kV e magnificacdo de 2000x e 5000x.
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4.3.9 Analise morfol6gica da superficie com MFA

Uma amostra representativa dos grupos com tratamento de superficie (HF e
MEP) foi aleatoriamente selecionada para avaliacdo em microscopio de forca
atbmica (Shimadzu, modelo SPM 9500J3, Shimadzu Corp. Inc., Japéo). Uma
amostra extra de ceramica de dissilicato de litio foi preparada para andlise da
superficie sem tratamento. Os espécimes foram avaliados em areas de 100 pm X
100 pm, 50 pm x 50 pm, 20 pm x 20 pm e 10 pm x 10 pm. As imagens obtidas foram
coletadas utilizando uma ponta de NisSis e cantilever retangular (constante de mola
de 0,73 N/m) em modo de contato. Informacdo quantitativa foi adquirida das
micrografias utilizando o software de analise do equipamento (Shimadzu SPM-9500
series, Shimadzu Corp. Inc., Japao). Valores da média aritmética da rugosidade em
relacéo a linha média (Ra); distancia do pico mais elevado até a linha média (Rp) e
distancia do vale mais profundo até a linha média (Rv) foram coletados em escala

nandbmetrica.

4.3.10 Analise estatistica

Os dados obtidos do teste de resisténcia de unido ao microcisalhamento e
goniometria foram submetidos a andlise estatistica por meio do software
STATISTICA (Statsoft, version 8.0, 2010). A estatistica descritiva consistiu no calculo
da média e desvio-padrdo. A estatistica inferencial consistiu nos testes de
normalidade (Kolmogorov Smirnov e Shapiro Wilk), teste t de Student para
resisténcia de unido; analise de variancia (ANOVA) um fator e teste de comparacao
multipla de Tukey para dados de goniometria. O nivel de significancia adotado foi de
5%.
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4.3.11 Hipdteses de nulidade testadas

Hoi- N&o haveria diferenga nos valores de resisténcia de unido a um cimento
resinoso quando realizado diferentes tratamentos de superficie na ceramica de
dissilicato de litio.

Hoo- N&o haveria diferenca nos valores de angulo de contato e energia de
superficie quando realizado diferentes tratamentos de superficie na ceramica de

dissilicato de litio.

4.4 Analise pelo método de elementos finitos

Essa parte do estudo avaliou por meio de analise tridimensional por
elementos finitos a distribuicdo de tensdes em incisivos centrais superiores
restaurados com laminados ceramicos ultrafinos de dissilicato de litio (0,3 mm).

A analise por elementos finitos é dividida em trés etapas principais: pré-
processamento, processamento e pos-processamento. Pré-processamento ou
confeccdo do modelo, consiste na discretizacdo da geometria (confeccdo da malha);
aplicacdo das condi¢des de contorno (fixacdo, simetria e carregamento); e, definicdo
das propriedades mecanicas dos materiais empregados. Essa etapa é seguida pelo
processamento, em que o software de analise monta a matriz de rigidez e o vetor
de carregamento, a partir das informacdes obtidas pelo pré-processador. Com base
nas leis de formacdo dos elementos empregados, pode-se entdo calcular as
deformacfes sofridas em cada ponto da estrutura (nds) e determinar assim o seu
estado de tensdo. Na etapa final, denominada pos-processamento é feita a analise
dos resultados. Entre as formas mais comuns de pds-processamento se destacam a
geracdo de graficos de deslocamentos, plots vetoriais e plots de grandezas
escalares, tais como deformacgdes, energia de distor¢cao e tensdes invariantes (Von
Mises, Tensdo Maxima e Minima Principal, Tenséo Principal de Cisalhamento, etc.).
Essas tensfes sédo geralmente apresentadas em escalas de cores com valores para

melhor entendimento da variavel estudada.
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4.4.1 Distribuicdo dos grupos estudados em anélise 3D

A andlise tridimensional foi realizada aplicando duas condicdes
experimentais: desgaste ou ndo de esmalte e tipo de preparo (com e sem cobertura
incisal).

Sob essas condi¢des, os grupos estudados foram: Controle (dente higido) ;
Grupo 3, incisivo central superior restaurado com laminado de 0,3 mm de espessura
sem desgaste do esmalte vestibular e sem cobertura incisal; Grupo 3V, incisivo
central superior restaurado com laminado de 0,3 mm de espessura com desgaste de
esmalte vestibular (0,3 mm) e sem reducdo nem cobertura incisal; Grupo 3VI,
incisivo central superior restaurado com laminado de 0,3 mm de espessura com
desgaste de esmalte vestibular (0,3 mm), com reducao e cobertura incisal de 1 mm
(Quadro 2).

Quadro 2 — Distribuicéo dos grupos estudados em analise por elemento finito

Grupos Espessura do Preparo do esmalte Cobertura incisal
laminado
controle |  —mmmmmmmmmmmmmmmmes | s e
3 Nao N&o
3V 0,3 mm . Nao
Sim i
3VI Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

4.4.2. Hip6tese de nulidade testada

N&o haverd diferenca na distribuicdo de tensédo no esmalte e nos laminados

ceramicos dos diferentes modelos analisados por elementos finitos.
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4.4.3 Modelagem geométrica

O modelo sdlido tridimensional de um incisivo central superior foi elaborado
no software CAD Rhinoceros 4.0® (McNeel North America, Seattle, WA). A
construcdo geométrica simulou as condi¢des utilizadas para realizacdo de um teste
experimental em laboratério no qual o modelo do incisivo foi composto por esmalte,
dentina, polpa (espacgo vazio), 200 um de poliéter (simulando ligamento periodontal),
ceramica e base de poliuretano (Figura 18).

Foi estabelecida uma hipétese de simplificacdo de contatos perfeitamente
colados (n6s coincidentes). A camada de cimento resinoso ndo foi simulada na
analise, uma vez que foi estabelecido como hipotese de simplificacdo o contato
colado entre o dente e o laminado para representar dessa forma a interface adesiva
com a finalidade de reduzir a complexidade do modelo.

Com o modelo do incisivo central superior higido finalizado, iniciou-se a
etapa de modelagem dos preparos dos outros grupos a ser analisados. Os preparos
escolhidos para o estudo foram realizados de maneira a ficarem limitados ao
esmalte dental, modificando-se as superficies originais por corte e segmentacdes
simulando as condi¢des de cada caso estudado (Quadro 3).

Para os grupos com desgaste, o esmalte vestibular foi retirado em uma
guantidade uniforme de 0,3 mm. O preparo do dente se estendeu mesiodistalmente
sem abranger o ponto de contato interproximal. Como término do preparo cervical foi
realizado um chanfro a nivel supragengival. Para o grupo com desgaste vestibular e
reducédo e cobertura incisal foi feita uma reducédo uniforme de 1 mm do esmalte, sem

confecc¢ao de chanfro por palatino.
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Figura 18 — Modelagem geométrica 3D do incisivo central superior higido

A

Esmalte

Dentina

Poliéter

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Quadro 3 — Modelagem dos grupos experimentais para analise por elementos finitos

GRUPO PREPARO LAMINADO DENTE RESTAURADO

3V

3Vi

Fonte: Elaborado pelo autor.

Apos serem concebidas no ambiente CAD do Rinhoceros®, exportou-se a
geometria em arquivo. stp para o software de andlise por elementos finitos Ansys®
(ANSYS Inc, Houston, TX).

4.4.4 Confeccdo da malha

Apés a definicdo e importacdo da geometria, realizou-se a confeccdo da
malha. A densidade da malha foi ajustada para conseguir resultados suficientemente
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precisos. Utilizou-se uma malha controlada definida por elementos tetraédricos
quadréticos caracterizados por uma piramide de base triangular, com um né em
cada vértice e outro no centro de cada aresta (Figura 19). O numero total de
entidades do modelo base (controle) foi de 71.986 nés e 40.764 elementos.

Figura 19 — Confeccdo da malha dos modelos
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4.4.5 CondicBes de contorno e carregamento

O modelo foi fixado, sem liberdade de movimento num ponto da base de
poliuretano (Figura 20). Uma forca de 100 N foi aplicada num ponto do ter¢co médio
da regidao palatina do modelo do incisivo central superior; posicionada sobre a

estrutura dental (Figura 21).
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Figura 20 — Fixagdo do modelo
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Fonte: Elaborado pelo autor.

Figura 21 — Aplicacdo da forca no modelo
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Fonte: Elaborado pelo autor.



4.4.6 Propriedades Mecéanicas

As diferentes partes do modelo sédo formadas por materiais diferentes com
propriedades distintas. Com a finalidade de reduzir a complexidade dos modelos e
subsequente analise, os materiais empregados foram considerados: isotropicos
(mesmas propriedades mecanicas em qualquer direcdo), homogéneos (mesmas
propriedades mecéanicas em qualquer ponto do elemento estrutural), lineares
(mo6dulo de elasticidade constante), elasticos (ap6s a remoc¢do da carga voltam as
dimensbes originais e continuas (sem espacos vazios). As propriedades dos

materiais foram conferidas de acordo com dados da literatura (Quadro 4).

Quadro 4 - Propriedades fisicas dos materiais utilizados

Material Modulo de Coeficiente Referéncia
Young [GPa] de Poisson

Esmalte 41 0,33 Ko et al. (1992)

Dentina 14,7 0,31 O’Brien (1997)

Poliéter 0,05 0,45 Farah et al. (1989)
Poliuretano 3,6 0,30 Caracterizacéo realizada no

laboratério ICT/UNESP
Dissilicato de 95 0,3 Bergoli et al. (2014)
litio

Fonte: Elaborado pelo autor.

4.4.7 Andlise dos resultados

Para comparacdo dos grupos foi realizada analise estrutural estatica para
obter resultados de tensbes e deslocamentos das geometrias estudadas. Essa
analise e processamento foram feitos pelo programa de elementos finitos Ansys®,
onde se verificou a distribuicdo de tensdes e coeréncia dos resultados. O critério de
analise de falha para materiais frageis utilizado foi o de Tensdo Maxima Principal,
de maneira que os valores positivos correspondem a tensdes de tracdo e 0s

negativos a tensdes de compresséo.
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5 RESULTADO

5.1 Resisténcia de unido ao microcisalhamento

A estatistica descritiva dos dados obtidos com a média e desvio padrdo de
resisténcia de unido entre o cimento e a ceramica em fungdo do tratamento de

superficie sdo apresentados na Tabela 1.

Tabela 1 — Média e desvio padréo da resisténcia de unido em MPa

Grupo Média / Desvio padrao
HF 19,59+ 2,74
MEP 18,29 + 2,37

Fonte: Elaborado pelo autor.

Na Tabela 2, o teste t de Student revelou que ndo houve diferenca
estatistica nos valores de resisténcia de unido entre o cimento e a ceramica de

dissilicato de litio em funcéo do tratamento de superficie (p=0,117)

Tabela 2 — Teste t de Student para os dados de resisténcia de unido

Efeito n Valor de p
Tratamento HF 20
0,117
Tratamento MEP 20

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.2 Andlise Fractografica

Com relagdo ao tipo de falha observada, apdés o ensaio mecéanico de
microcisalhamento, em estereomicroscépio foram encontradas fraturas mistas e
adesivas. Para o tratamento de superficie com &cido fluoridrico (HF) houve
predominancia de fraturas adesivas. Para o grupo Monobond Etch & Prime (MEP) a

maioria das fraturas foram mistas (adesiva + coesiva em resina) (Figura 22).

Figura 22 — Classificacdo do padréo de fraturas
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Fonte: Elaborado pelo autor

5.3 Goniometria

A avaliacdo da alteracdo da energia de superficie da ceramica, promovida
pelos diferentes tratamentos de superficie, foi realizada pelo célculo do angulo de
contato por meio de goniometria. A média e desvio padrdo dos valores do angulo de

contato e energia de superficie sdo apresentados na Tabela 3.



Tabela 3 - Média e desvio padréo do angulo de contato e energia de superficie

Grupo Angulo de contato (°) Energia de superficie (mN/m)
Média / Desvio padrao Média / Desvio padrao
Sem Tratamento 65,37 =+ 3,61 44,563 £ 2,22
HF 33,80 + 2,85 62,581 £ 1,42
MEP 45,31 + 3,74 56,467 £ 2,18

Fonte: Elaborado pelo autor.

Na Tabela 4, a andlise de variancia (ANOVA) de um fator mostrou um efeito
de interacdo significativa, indicando que houve diferenca estatistica nos valores de
angulo de contato e energia de superficie da ceramica em funcdo do tratamento de
superficie (p=0,001).

Tabela 4 — Analise de variancia para os dados de angulo de contato

Efeito Soma dos Grau de Quadrado Relacao Valor de p
guadrados liberdade medio (F) (p)
(SS) (DF) (MS)
Tratamento  4083,38 2 2041,69 173,810 0,001

Fonte: Elaborado pelo autor.

Os resultados da goniometria analisados pelo teste de Tukey apresentados
na Tabela 5, mostraram diferencas entre todos os grupos. Os grupos com
tratamento de superficie apresentaram diminuicdo do angulo de contato quando
comparado com 0s espécimes sem tratamento. O grupo HF apresentou menor

angulo de contato e maior energia de superficie entre todos os grupos analisados.

Tabela 5 - Resultados do teste Tukey para angulo de contato e energia de superficie

Grupo Média Angulo de Média Energia de Grupos
contato () superficie (mN/m) homogéneos
Sem tratamento 65,37 44 563 *
HF 33,80 62,581 *
MEP 45,31 56,467 *

Fonte: Elaborado pelo autor.
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5.4 Microscopia eletronica de varredura

Imagens de microscopia eletrdnica de varredura de espécimes
representativos sao apresentadas com magnificacdo de 2000x e 5000x (Figura 23).
O tratamento da superficie cerAmica com &cido fluoridrico mostrou uma superficie
com maior rugosidade, irregularidades e poros que a superficie ceramica sem
tratamento. O tratamento com MEP gerou um padrédo de condicionamento mais

superficial que o HF, com rugosidade e irregularidades menos pronunciadas.

5.5 Microscopia de forgca atdmica

Resultados da avaliacdo da rugosidade de superficie com MFA estao
listados na Tabela 6, e na Figura 24 sao apresentadas a micrografias das superficies
analisadas. Ambos tratamentos de superficie aumentaram a rugosidade da ceramica
guando comparada com a superficie ceramica sem tratamento. O tratamento com
acido fluoridrico resultou em maiores valores dos parametros de rugosidade: média
aritmética (Ra), altura maxima (Rp) e profundidade maxima (Rv) em relacéo a linha

média do que o com MEP, que apresentou menores valores.

Tabela 6 — Valores de parametros de rugosidade medidos com microscopio de forca

atbmica
Grupo Ra (nm) Rp (hm) Rv (nm)
Sem tratamento 20,727 103,288 76,374
HF 88,554 313,234 317,913
MEP 32,015 127,095 134,345

Legenda: (Ra) média aritmética da rugosidade em relagéo a linha média; (Rp) distancia do pico mais
elevado até a linha média; (Rv) distancia do vale mais profundo até a linha média.
Fonte: Elaborado pelo autor.
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Figura 23 — Imagens representativas por MEV da superficie ceramica de dissilicato

de litio

mag [ | spot

HV [mag O [spot[ WD [det [ ————— 30 ym —— |
15.00kV|5000x | 5.0 [11.0 mm|ETD ICT - UNESP
%

15.00 kV| 5000 x | 5.0 |11.0 mm|ETD ICT - UNESP
Legenda: a) superficie polida sem tratamento; b) superficie apds condicionamento com HF 5%; c)
superficie ap0s aplicacdo do MEP.

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Figura 24 — Imagens representativas por MFA da superficie ceramica de dissilicato
de litio com &reas de varredura de 10 um x 10 um e visualizacdo bi (esquerda) e
tridimensional (direita)
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Legenda: a) superficie polida sem tratamento; b) superficie apds condicionamento com HF 5%; c)
superficie ap0s aplicacéo do MEP.
Fonte: Elaborado pelo autor.



5.6 Resultados de andlise por elementos finitos

Os resultados sdo apresentados por meio de gréficos de cores que
representam o gradiente de tensdo maxima principal. Na analise qualitativa dos
graficos observamos variacbes no gradiente de tensdo, representada pelas
diferentes cores, com zonas de concentracdo de tensdo em MPa. Os valores
positivos representam tensdes de tragdo e 0s negativos de compressao.

Observamos no Quadro 5, numa vista vestibular do conjunto dente/laminado
gue quando realizado o carregamento da forca na face palatina do dente, houve
menor concentracédo de tensdo no grupo do laminado colocado sobre o esmalte sem
desgaste (Grupo 3). Nos grupos dos laminados com desgaste de esmalte (Grupo 3V
e 3VI) néo foi observado diferenca significante na concentracdo e distribuicdo de
tensdes entre eles, porém a tensdo de tracdo gerado em ambos grupos foi
ligeiramente maior que do dente higido. Em todos os grupos sao observadas

tensdes de tracdo na regiao cervical do dente/laminado.

Quadro 5 — Analise comparativa da distribuicio de tensdo no conjunto

dente/laminado. Vista vestibular

HIGIDO GRUPO 3 GRUPO 3V | GRUPO 3VI

36,257
20

18,333
16,667
15

13,333
11,667
10

8,3333
6,6667

3,3333
L6667

o

. UEEEEEEEEEEE

-13,509

Fonte: Elaborado pelo autor.
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O Quadro 6, representa uma vista lateral do conjunto dente/laminado no qual
podemos observar uma concentracao de tensdo de tracdo e compressao proxima ao
ponto de aplicacdo da for¢a; correspondendo esse ponto a maior tensdo gerada no
conjunto. Tensbes de compressao sdo encontradas na dentina em todos 0s grupos
localizados na mesma regido cervical (vestibular). Nos grupos restaurados com
laminados houve uma distribuicdo mais ampla de tensdo de tracdo ao nivel da

dentina (regido palatina) comparado com o dente higido.

Quadro 6 — Analise comparativa da distribuicdo de tensdo no conjunto
dente/laminado. Vista lateral

HIGIDO GRUPO 3 GRUPO 3V | GRUPO 3VI —

20
18,333
16,667
15
13,333
11,667
10
8,3333
6,6667

3,3333
L6667

. UENEEEEEEEEE

-13,509

Fonte: Elaborado pelo autor.

No Quadro 7, em uma vista vestibular do esmalte, encontramos que as
menores tensfes foram geradas no Grupo 3. No esmalte higido existe uma maior
concentracdo de tensdo na superficie vestibular quando comparado com as tensdes
observadas no esmalte dos outros grupos. Na regido de término do preparo dos

grupos de laminados aparecem pontos de concentracao de tensao.
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Quadro 7 — Analise comparativa da distribuicdo de tensdo no esmalte. Vista
vestibular

36,257 HIGIDO GRUPO 3
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16,667
15
13,333
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\
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MPa
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q
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20

18,333
16,667
15

13,333
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10
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1,6667

| IEEEEEEEEEEE |

-13,509

Fonte: Elaborado pelo autor.

Observamos no Quadro 8, em uma vista vestibular dos laminados, que o
Grupo 3 gerou menor tensdo no laminado quando comparado com os Grupo 3V e



3VI. Nos laminados do Grupo 3V e 3VI ndo houve diferenca significante na
distribuicdo de tensdo gerada. Em uma vista palatina, encontramos que nos grupos
com desgaste de esmalte houve pontos de maior concentracdo de tensdo nas
regides correspondentes a linha de término do preparo (interface laminado/esmalte).

Quadro 8 — Andlise comparativa da distribuicdo de tensdo nos laminados. Vista

vestibular e palatina
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: Elaborado pelo autor.



Em uma vista lateral dos laminados, no Quadro 9 observamos que o grupo 3
gerou menores tensdes na superficie vestibular do laminado quando comparado aos
grupos de laminados com desgaste de esmalte. Nos Grupos 3V e 3VI foram
encontrados pontos de tensdo foi na regido de término de preparo na interface
laminado/esmalte. Nos laminados com recobrimento da borda n&do foram geradas

tensBes de tracdo adicionais a nivel incisal nem na interface esmalte/laminado.

Quadro 9 — Andlise comparativa da distribuicdo de tensdo nos laminados. Vista

lateral

GRUPO 3 GRUPO 3V GRUPO 3VI

36,257
20

18,333
16,667
15

13,333
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8,3333
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DN EEEEE
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Fonte: Elaborado pelo autor.
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6 DISCUSSAO

6.1 Resisténcia de unidao ao microcisalhamento

A interface de unido de restauracdes indiretas ceramicas e cimentos
resinosos desempenha um papel importante na durabilidade a longo prazo dessas
restauracfes (Tian et al., 2014). O sucesso clinico de uma restauracao indireta
estara sujeito a qualidade e durabilidade da unido entre a ceramica e o cimento
resinoso. A qualidade desta adesédo dependera dos mecanismos de unido que sao
controlados em parte pelo tratamento de superficie especifico para promover a
retencdo micromecanica e/ou quimica com o substrato (Della Bona et al., 2004).
Para estabelecer uma unido forte € determinante e crucial um tratamento adequado
da estrutura do dente e da superficie da restauracao.

Parte deste estudo foi conduzido para avaliar a resisténcia de unido e efeito
de dois diferentes tratamentos de superficie na ceramica de dissilicato de litio em
espessura ultrafina. Nosso objetivo foi comparar o desempenho do tratamento
convencional com acido fluoridrico e silano versus o tratamento com o primer
autocondicionante para ceramica vitrea (Monobond Etch & Prime, Ivoclar Vivadent).

O condicionamento com acido fluoridrico seguido da aplicac&o de silano tém
sido considerado o padrdo ouro para o tratamento de ceramica a base de silica
(Ozcan, Vallittu, 2003; Torres et al., 2009; Meng et al., 2010; Yavuz et al., 2015; Lise
et al., 2015; Kalavacharla et al., 2015). Porém, o acido hidrofluoridrico é conhecido
pelo seu potencial toxico e nocivo para a saude. Quando em contato com os tecidos
cutaneos e mucosos, pode causar queimaduras e lesbes (Ozcan et al.,, 2012;
Schwerin, Gossman, 2017); motivo pelo qual uma alternativa mais segura e eficiente
seria de grande beneficio para o profissional e paciente.

Monobond Etch & Prime, € um produto introduzido recentemente no
mercado, apresentado pelo fabricante como o primeiro primer ceramico que permite
o condicionamento e a silanizacdo das superficies vitroceramicas em um unico
passo de trabalho. A solugdo também teria a capacidade de limpar qualquer residuo

remanescente de saliva da superficie, dispensando o uso de acido fluoridrico.



Foi de especial interesse testar a simplificacdo do tratamento de superficie
com o primer autocondicionante para observar se realmente esse novo produto seria
capaz de gerar resultados comparaveis em termos de resisténcia de unido que o
tratamento com acido fluoridrico e silano, j& que este primer ceramico diminuiria os
procedimentos clinicos e tempo operatério além de ser um produto com menor
toxicidade e riscos que o acido fluoridrico.

Para avaliar a resisténcia adesiva foi utlizado o teste mecanico de
microcisalhamento. Embora existam dificuldades na interpretacdo dos testes
tradicionais e eles possam apresentar deficiéncias (Scherrer et al., 2010), ainda nao
existe uma abordagem alternativa confiavel com a qual se possa testar a resisténcia
de unido com eficiéncia. Quando utilizados teste “macros” (tragcao/cisalhamento), um
grande numero de falhas coesivas é observado, mas quando o tamanho do
espécime diminui (microtracdo e microcisalhamento), a probabilidade de tais falhas
ocorrerem € reduzida devido a menor area de superficie de unido, o que pode
oferecer resultados mais precisos para avaliar o "verdadeiro” potencial de unido
entre a ceramica e cimento resinoso (Della Bona et al., 2003). No entanto, é
importante realcar que nenhum teste in vitro consegue representar na totalidade as
condicBes da cavidade oral e que, em ambiente clinico, existe uma combinacéo de
forcas de tracéo e cisalhamento que atuam simultaneamente na interface adesiva.

A escolha da matriz de macarrdo para a fabricacdo dos cilindros de cimento
resinoso baseou-se no fato de que néo ocorre tensédo durante sua remocéao devido a
absorcao de agua pelo macarrdo no periodo de armazenamento dos espécimes. A
agua gelatiniza as moléculas de amido presentes no macarrdo, e,
consequentemente, reduz a sua rigidez. A matriz se solta facilmente do pilar de
cimento, fazendo que o processo de remocao gere menos tensao sobre o cilindro de
cimento e, consequentemente, dependa muito menos da habilidade do operador
guando comparada com as matrizes que necessitam de cortes para ser retiradas
(Vieira et al., 2016). Sendo um processo tédo delicado, sabe-se que a experiéncia do
operador na execucdo e remocao da matriz pode influenciar nos valores finais de
resisténcia de unido (Unlu et al., 2012).

Os resultados do teste de microcisalhamento revelaram que n&do houve
diferenca significativa nos valores de resisténcia de unido entre o cimento e a

ceramica de dissilicato de litio em fung&o do tratamento de superficie. Observou-se
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gque o grupo HF né&o foi estatisticamente diferente do grupo MEP (p=0,117).
Portanto, nossa primeira hipétese de nulidade deve ser aceita.

O &cido fluoridrico promove a dissolugcdo da fase vitrea da ceramica por
reacdo com o dioxido de silicio, aumentando a rugosidade da superficie e criando
uma microestrutura apropriada para a adesédo. A adesdo de cimentos resinosos a
superficies das ceramicas de vidro é obtida pela silanizagdo. O agente reativo do
silano forma uma ligac@o quimica forte com a superficie ceramica a base de silica e
também reage com a matriz do compdsito durante a polimerizacdo. Além da unido
guimica, a silanizacdo também melhora a retencdo micromecéanica e molhabilidade
da superficie com o material cimentante de resina (Blatz et al. 2003, Tian et al.,
2014, Lise et al., 2015).

Em nosso estudo, a superficie ceramica foi condicionada com acido
fluoridrico durante 20 s, em concentracdo de 5% conforme as recomendacdes do
fabricante. Varios artigos estudaram o protocolo de condicionamento de ceramicas
vitreas fazendo correlacdo com o tempo e a concentracdao do produto. Foi visto que
estender o tempo de condicionamento pode afetar negativamente a resisténcia a
flexdo do material (Hooshmand et al., 2008; Zogheib et al., 2011; Xiaoping et al.,
2014), e que aumentando o tempo de acdo ou concentracdo do acido nao
aumentava significativamente a resisténcia de unido (Kalavacharla et al., 2015;
Puppin-Rontani et al., 2017).

O mecanismo de acdo do MEP néo € totalmente conhecido ainda, mas, de
acordo com a ficha técnica do produto gerada pelo fabricante, o polifluoreto de
amonio presente como condicionador reage com o silicio presente na ceramica de
vidro, sem liberacdo de HF, devido a alta afinidade quimica entre o silicio e o flaor.
Os produtos dos polifluoretos e suas reacées com a ceramica sdo removidos com
agua durante o procedimento de lavagem, passo que forma parte da técnica de
aplicacdo do produto. Apdés a secagem da superficie, uma fina camada de silano
permanece na ceramica, e reage através do seu grupo metacrilato com o cimento
resinoso durante a polimerizacao (Ivoclar Vivadent, 2017).

No presente trabalho ndo foram encontradas diferencas nos valores de
resisténcia de unido entre o grupo tratado com acido fluoridrico e silano e o grupo
condicionado com MEP; resultado que concorda com o estudo realizado por Siqueira

FS et al. (2016) e seus achados ao respeito do MEP em relagdo ao HF. Roméan
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Rodriguez et al. (2017) também avaliaram a resisténcia de unido de um cimento
resinoso ao dissilicato de litio relatando que ndo foi vista diferenca significante de
valores entre espécimes tratados com MEP e espécimes condicionados com HF. Em
contraste, o estudo de El-Damanhoury e Gaintantzopoulouc (2017) discorda de
nossos resultados e dos outros estudos citados, pois 0os valores de resisténcia de
unido por eles obtidos foram significativamente maiores para o tratamento com &cido
fluoridrico que para o tratamento com MEP. Porém estes dois ultimos estudos ndo
podem ser considerados para estabelecer uma comparacdo direta com nossos
resultados, ja que os valores de resisténcia de unido obtidos por eles foram através
do teste de cisalhamento e ndo de microcisalhamento. Sabemos que os resultados
sdo altamente dependentes da configuracdo e procedimento do teste (diametro da
amostra, condicdo de carregamento, etc.), pois esses fatores influenciam
diretamente sobre a tensdo gerada e os valores obtidos; podendo assim ser
responsaveis pelas inconsisténcias entre os resultados encontrados na literatura
(Scherrer et al., 2010).

A qualidade da adesédo néo deve ser avaliada apenas com base nos dados
de resisténcia de unido. O modo de falha e as analises fractograficas fornecem
informacfes importantes que conduzem a previsbes de desempenho clinico do
material (Della Bona et al., 2003). No presente trabalho os modos de falha foram
examinados sob microscopia Optica para obter informacdes sobre o provavel
sucesso ou falha dos métodos de tratamento. Foram identificadas falhas mistas e
adesivas; achados que coincidem com os tipos de fraturas apresentadas por um
estudo prévio (Siqueira FS et al., 2016). Para o grupo HF houve predominancia de
fraturas adesivas; enquanto que, para o grupo MEP, a maioria das falhas foi mista.
N&o foram encontradas falhas coesivas.

Em vérios trabalhos que avaliam resisténcia de unido ao microcisalhamento,
o sistema adesivo escolhido € aplicado sobre toda a superficie do substrato antes da
construcdo do/s cilindro/s a serem testado/s (Ishikawa et al., 2007; Ansari et al.,
2008; Sigueira FS et al., 2016). Posteriormente, quando o espécime é carregado
durante o teste de resisténcia de unido, ndo apenas a area do cilindro estaria
envolvida, mas também as areas do adesivo adjacentes ao cilindro poderiam ser
retiradas durante o teste. A ndo delimitacdo da area adesiva para a construcdo dos

cilindros do material a testar poderia levar a resultados imprecisos e interpretacdes
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erradas. Com base nos resultados do estudo de Shimaoka et al. (2011), no qual foi
referido a importadncia da delimitacdo da é&rea adesiva e sua influéncia nos
resultados finais dos valores de resisténcia de unido e do tipo de falhas que pode
gerar nos espécimes testados, foi decidido realizar antes da confecc¢ao dos cilindros
resinosos sobre a superficie dos espécimes a delimitagdo. O intuito desse
procedimento foi tentar garantir que a area testada ficasse restrita a circunferéncia
do cilindro; além de evitar que a fratura ocorresse fora dos limites dele. A colocagédo
de uma matriz permitiu também a padronizacdo da espessura da camada adesiva,
tonando-a mais uniforme. Consideramos que a restricdo da area adesiva trouxe
como resultado a predominancia de falhas adesivas e mistas; levando o nimero de

falhas coesivas a zero.

6.2 Angulo de contato e energia de superficie

A energia de superficie € um fenémeno fisico, que pode ser modificado pelo
condicionamento da superficie ceramica, e que, pode influenciar a resisténcia de
unidao ao cimento resinoso (Amaral et al., 2011). O condicionamento da ceramica
aumenta a area e energia livre de superficie reduzindo o angulo de contato,
melhorando assim a molhabilidade para a adesdo do cimento resinoso (Phoenix S,
Shen C, 1995; Ramakrishnaiah et al., 2016). Molhabilidade € um fator importante e
crucial para a resisténcia adesiva da ceramica a cimentos resinosos; descrita como a
tendéncia de um determinado fluido espalhar ou aderir sobre uma superficie sélida,
sendo definida termodinamicamente em termos de angulo de contato.

Em um cenario clinico as restauracfes ceramicas sdo aderidas ao dente
natural (esmalte/dentina) utilizando um cimento resinoso, o qual € hidrofébico por
natureza. No presente estudo a superficie ceramica foi testada quanto a
molhabilidade, usando agua deionizada, que € hidrofilica. A escolha da &agua foi
devido ao fato que as superficies ceramicas condicionadas sao tratadas com silano
também hidrofilico, antes de ser aplicado um cimento resinoso. A semelhanca no
comportamento em termos de hidrofilia entre a agua e o silano permitiu determinar

as diferencas dos padrées de molhabilidade entre as superficies tratadas.
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O silano € um agente bifuncional que além de promover a unido quimica da
ceramica ao cimento resinoso influencia positivamente a molhabilidade da ceramica,
resultando numa melhoria das for¢cas adesivas (Tian et al., 2014; Lise et al., 2015;
Sattabanasuk et al., 2017).

Os espécimes de ceramica sem tratamento mostraram os angulos de
contato mais altos enquanto que 0s espécimes ceramicos que receberam tratamento
de superficie apresentaram menores angulos de contato; mostrando assim que
houve influéncia do tratamento sobre a energia de superficie do material,
aumentando-a e, portanto, diminuindo o angulo de contato do mesmo, melhorando a
molhabilidade da superficie.

O condicionamento da ceramica modificou a topografia criando porosidades
e aumentado a rugosidade da superficie (Figura 23 e 24). Essa morfologia resultante
aumentou a energia de superficie da ceramica para a unido com o cimento resinoso
(Ho, Matinlinna, 2011; Xiaoping et al., 2014).

Em estudos prévios (Venturini et al., 2015; Ramakrishnaiah et al., 2016) foi
observada uma correlacdo positiva e direta entre os parametros de rugosidade da
superficie ceramica e a molhabilidade. Superficies ceramicas mais rugosas tém
diminuido significativamente os valores de angulo de contato com consequente
melhora da molhabilidade. Os resultados desse estudo revelaram 0s menores
valores de angulo de contato para o grupo HF; sendo que, a correlacdo antes
exposta poderia ser a explicacdo desse resultado, jA& que o padréo de superficie
criado com &cido fluoridrico € muito mais rugoso em relacdo ao tratamento com
MEP.

Embora o grupo HF tenha obtido o menor angulo de contato entre todos os
grupos avaliados, essa condi¢do néo influenciou nos valores finais de resisténcia de
unido, pois ndo foi encontrada diferenca com os valores gerados com o MEP. E
possivel entdo que a resisténcia de unido esteja relacionada a eficacia do silano
para promover a unido quimica entre o material resinoso e a ceramica, em
associacdo com as mudancas da topografia provocadas pelo condicionamento.

O agente de unido silano € um monémero hibrido capaz de unir materiais
organicos e inorganicos. Em geral, o silano possui grupos nao hidrolisaveis (como o
metacrilato) e grupos hidrolisaveis (como o etoxi), e é por isso que eles séo

guimicamente bifuncionais. Quando o silano é aplicado sobre a superficie ceramica
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condicionada, os grupos hidrolisaveis reagem com grupos hidroxila expostos durante
o condicionamento da ceramica e 0s grupos organicos nao hidrolisaveis reagem com
cimento resino (Lung, Matinlinna, 2012; Matinlinna et al., 2017). Esta reagdo do
silano é aplicavel e possivel somente com ceramicas ricas em silica.

Com base nos resultados obtidos, a segunda hip6tese de que ndo haveria
diferenca nos valores de angulo de contato e energia de superficie quando utilizado
diferentes tratamentos deve ser rejeitada.

6.3 Morfologia e topografia de superficie

A influéncia do tratamento de superficie no substrato ceramico foi avaliada
gualitativamente através de microscopia de forca atomica e microscopia eletrénica
de varredura. A andlise de microscopia de forca atdbmica revelou em escala
nandémetrica, que todos os tratamentos aumentaram os parametros de rugosidade
da superficie em comparacdo com a ceramica sem tratamento, como mostrado na
Figura 24 e Tabela 6. Estes resultados foram confirmados pela analise morfologica
realizada com microscopio eletrénico de varredura (Figura 23). O efeito do
tratamento com acido fluoridrico foi mais evidente e obvio na topografia da superficie
condicionada, aumentando a rugosidade e poros. Ja a superficie tratada com MEP
mostrou um padrao de condicionamento menos perceptivel e menos rugoso. Esses
achados sdo semelhantes aos observados em outros estudos nos quais foram
encontradas caracteristicas similares as desse estudo, com relacdo a superficie da
ceramica de dissilicato de litio tratada com HF e MEP (Siqueira et al., 2016;
Damanhoury, Gaintantzopoulouc, 2017).

O 4cido fluoridrico é uma solucdo aquosa de fluoreto de hidrogénio. E um
acido fraco porque a unido H - F é relativamente mais estavel do que a unido de
outros acidos fortes. O HF é usado para a dissolucédo da fase vitrea da superficie
ceramica pela reacdo com dioxido de silicio presente nela. Isso aumenta a
rugosidade da superficie ceramica e consequentemente cria uma retencéo
micromecanica entre a ceramica e o cimento resinoso. O silicio tem uma alta

afinidade quimica com os ions fluoreto e esses derivados de fluoreto de silicio
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formados sado soluveis, podendo ser retirados com a lavagem com agua.

O MEP contém polifluoreto de aménio, usado comumente a nivel industrial
no condicionamento de vidro para criar um padrdo aspero que promove a retencao
micromecanica. Esse polifluoreto, quimicamente, € um sal acido, que semelhante ao
HF, mostra afinidade com o silicio presente nas ceramicas. No entanto, conforme o
observado nas imagens de microscopia, o HF apresenta maior capacidade de
dissolucdo da fase vitrea, se comparado ao MEP, que mostra um padrdo de
condicionamento menos agressivo.

A mensuracao da rugosidade de superficie através do MFA e a andlise
morfolégica realizada com o MEV confirmam essa suposi¢cdo, onde o tratamento
com MEP resultou em menores parametros de rugosidade e um condicionamento
com aspecto mais superficial que o HF. Embora o padréo de condicionamento obtido
com o MEP seja menos acentuado, os valores de microcisalhamento n&o foram
significativamente diferentes daqueles obtidos com o condicionamento com HF. Este
fato mostra que a condicdo criada com o MEP na superficie ceramica € suficiente
para estabelecer uma resisténcia unido similar entre ambos o0s grupos, fato que é
confirmado pelos valores obtidos durante o teste (Siqueira FS et al., 2016; Roman
Rodriguez et al., 2017).

Este desempenho similar do MEP em termos de resisténcia de unido ao HF
pode ser atribuido a uma boa interacdo quimica entre o sistema adesivo, cimento
resinoso e superficie ceramica de dissilicato de litio condicionada com MEP, em
lugar de uma retencdo meramente micromecéanica criada pela rugosidade e

irregularidade da superficie.

6.4 Analise por elementos finitos

A andlise por elementos finitos foi a metodologia escolhida para avaliar a
distribuicdo de tensdo em incisivos centrais superiores restaurados com laminados
ceramicos ultrafinos de dissilicato de litio (0,3 mm), uma vez que, outro tipos de
ensaios ou metodologias para estimar a tensdo gerada, podem ser mais complexos,

mais dispendiosos e em muitas ocasifes de dificil determinacdo da distribuicdo da
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tensdo e/ou modo de falha das estruturas estudadas (Sorensen et al., 1999; Trivedi,
2014).

Na engenharia, a analise por elementos finitos vem sendo aplicada ha varias
décadas, e, atualmente esta sendo muito utilizada por varias areas da odontologia
nas mais diversas pesquisas (Oono et al.,, 1999; Magne et al., 1999; Chander e
Padmanabhan, 2009; Bergoli et al., 2014; Li et al., 2014; Singh et al., 2015).

Foi escolhido realizar um modelo tridimensional (3D) porque é considerada
uma ferramenta realista, poderosa e eficaz na visualizagdo do campo de tensbes
(Ausiello et al., 2001). Analises bidimensionais (2D) sdo aceitaveis quando se
investiga o comportamento biomecanico de forma qualitativa, mas esse tipo de
analise poderia ser menos confiavel, pois pode ndo representar de maneira fiel a
configuracdo complexa das estruturas dentéarias (Poiate et al., 2011).

A construgdo geométrica do modelo 3D simulou as condi¢des de realizagéo
de um teste experimental em laboratorio, pois geralmente os resultados de analises
por elementos finitos podem ser validados através de testes laboratoriais ou vice-
versa. A utilizacdo de uma base de poliuretano como material simulador de tecido
0sseo e de poliéter representando o ligamento periodontal, se deve ao fato que eles
sdo materiais de escolha em avaliagdes in vitro de tensfes. Os mesmos sao
utilizados pois mostram um comportamento mecanico capaz de garantir ao sistema
um padrao reprodutivel em todos os corpos de prova, que torna os resultados mais
concretos para inferéncias sobre a influéncia das variaveis estudadas (Wiskaott,
Belser, 1999; Nishioka et al.,2015).

A camada de cimento resinoso nao foi simulada, desde que a analise da
interface adesiva néo foi o objeto do estudo. A consideracdo dessa camada poderia
interferir na distribuicdo das tensdes, mas nao nas tensdes geradas em cada
substrato separadamente: laminado e esmalte; os objetos desse estudo. Foi
estabelecida durante a criagdo do modelo a hipétese de simplificacdo o de contato
colado (nés coincidentes) entre o dente e o laminado, representando dessa forma a
interface adesiva com a finalidade de reduzir a complexidade do modelo criado. A
camada de cimento resinoso serviria simplesmente para garantir a continuidade de
tensao/deformacéo entre o laminado e o dente, mas aplicando a hip6tese de contato

colado essa continuidade também esta presente no modelo.
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Previamente a confeccdo do modelo de analise tridimensional foi realizado
um modelo piloto de analise bidimensional, no qual foi simulada, dentro dos grupos
restaurados com laminados ceramicos, uma camada uniforme de cimento (100 ym).
No estudo 2D nao foi observada influéncia da camada de cimento nos resultados
dos diferentes grupos; motivo que também contribuiu na decisdo da simplificacédo do
modelo 3D.

O critério de analise das tensfes foi de Tensdo Maxima Principal, critério
esse utilizado para prever falhas em materiais frageis. O esmalte, dentina e ceramica
apresentam comportamento fragil, ou seja, iniciam o processo de falha sob tenséo
de tracdo, por isso o critério de tensdo maxima principal € o mais indicado para
avaliar o local mais provavel onde pode ocorrer ou iniciar uma falha. Na analise, os
valores positivos correspondem a tensdes de tracdo e 0s negativos a tensbes de
compressao.

No presente estudo a analise pelo método de elementos finitos mostrou
diferenca entre os diferentes modelos analisados, rejeitando assim a hipotese de
gue nao haveria diferenca na distribuicdo de tenséo entre os grupos estudados.

O esmalte do dente higido mostrou maior concentracdo de tensdo na
superficie vestibular do dente quando aplicada uma for¢ca na face palatina. O
esmalte higido recoberto com o laminado mostrou as menores concentracdes de
tenséo tanto no esmalte como no laminado.

Pelos valores de tensdo observados durante a analise (Quadro 7 e 8),
podemos pensar que esse resultado, se deve ao fato que o material restaurador
(ceramica de dissilicato de litio) possui um maior modulo de elasticidade (95 GPa)
gue o tecido dental (esmalte, 41 GPa), que o torna capaz de absorver as tensoées;
fazendo assim que o estresse produzido seja dividido entre o esmalte e o laminado,
fato que ajuda a distribuir a carga e produzir tensées mais baixas no conjunto.

Esse efeito de absorcdo de forcas por parte do material restaurador
novamente € evidenciado nos grupos de laminados cimentados sobre o esmalte
preparado; no entanto, esses laminados, mostraram uma concentracdo maior de
tensdo que o laminado colocado sobre o esmalte higido. Os resultados também
mostraram que embora seja realizado um desgaste da superficie do esmalte (0,3
mm), ela acumulou menor tensdo quando recoberta com laminados que quando se

encontra totalmente higida e sem recobrimento. Se durante a aplicacdo de cargas o

83



esmalte é mais rigido que a ceramica, o dente deverd suportar a maior parte da
carga, mas, quanto maior o modulo elastico do material restaurador menor a
deformagé&o das estruturas dentais sob um mesmo esforgo ou carga (Magne, Belser,
2003).

Concentracdo de tensdo foi observada nas proximidades do ponto de
carregamento (terco médio da face palatina), efeito que concorda com outros
estudos prévios (Oono et al.,, 1990; Magne et al., 1999; Bergoli et al., 2014).
Também foi identificada concentracdo de tensdo na regido cervical de todos os
grupos analisados. Foi relatado em trabalhos presentes na literatura que a margem
incisal e/ou as areas cervicais mostram uma tendéncia forte para ceder as forcas
mecanicas (Castelnuovo et al., 2000; Hahn et al., 2000), situacdo que estaria de
acordo com os resultados observados nesse estudo.

Os resultados sugerem que nos grupos de laminados cimentados sobre o
esmalte preparado os niveis de tensdo aumentam em alguns pontos ao longo da
linha de acabamento do preparo, tanto no esmalte como na restauracao ceramica, 0
gue poderia tornar a interface esmalte/laminado, uma regido susceptivel a sofrer
alguma falha. Esses achados estdo de acordo com os resultados de Magne e
Douglas (1999) que observaram que dentes integros submetidos a diferentes
preparos e restaurados com facetas ceramicas, geram concentracdo de tensdo na
regido da interface dente/restauracao.

N&o foi encontrada diferenca na concentracdo de tensédo nas restauracoes
ceramicas com reducao e cobertura incisal quando comparadas aos grupos sem
recobrimento incisal (Quadro 8 e 9). Na regido da cobertura do dente ndo foi
observado tensdo adicional na ceramica, talvez pelo fato que foi simulada uma
reducdo de 1 mm da borda incisal (totalmente em esmalte) sem realizacdo de
chanfro por palatino, mostrando assim que preparos conservadores com reducéo e
cobertura incisal ndo geram tensédo adicional a esse nivel. Esse resultado concorda
com os achados de Magne, Douglas, (1999) que constataram melhor desempenho
nos preparos conservadores sem cobertura incisal ou nos preparos conservadores
com reducao e cobertura incisal sem realizacdo de chanfro palatino; pois, para esses
autores, a realizacdo do chanfro gera areas com finas espessuras de ceramica em
regides de altos valores de tenséo por tracdo, tornando essa regido propensa a
falha.
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6.5 Relevancia Clinica

Conforme os dados encontrados em relagdo ao tratamento de superficie; o
condicionamento de superficies vitrocerdmicas com o primer autocondicionante
Monobond Etch & Prime, poderia ser uma alternativa viavel ao uso de &cido
fluoridrico e silano; com a vantagem de que este primer poderia além de reduzir o
namero de etapas clinicas, dispensar completamente o uso do acido fluoridrico;
tornando-se, portanto, uma alternativa que emprega um produto menos téxico e
consequentemente de menor risco para o profissional e para o paciente.

Os resultados obtidos pela andlise por elementos finitos mostram que
preparos conservadores sobre a superficie do esmalte para receber laminados
ceramicos de dissilicato de litio ndo geram grande concentracdo de tensdo na
estrutura dental nem no laminado ceramico, tornando-o um procedimento

restaurador seguro e pouco invasivo.

6.6 Limitacfes do estudo

Estudos in vitro, trazem consigo limitagdes inerentes, pois muitas condi¢cdes
clinicas ndo podem ser simuladas. Assim, deve-se de tomar muito cuidado ao
extrapolar os achados para situagdes clinicas.

Uma das limitacbes deste estudo seria que o uso de cimento resinoso
isoladamente nao replica o que poderia ocorrer clinicamente, pois clinicamente
haveria a presenca da ceramica condicionada, que seria aderida sobre a superficie
dental (esmalte/dentina). Assim também, as tensdes sobre a éarea de unido
cimento/ceramica podem ser diferentes quando a unido com o cimento resinoso se
restringe a area de uma matriz estreita, que quando ele é aplicado sobre toda a
superficie dentaria. Sdo necessarias mais investigacbes para corroborar essas
descobertas preliminares com respeito ao empego do Monobond Etch & Prime no

condicionamento de laminados ultrafinos de dissilicato de litio, antes que possa ser
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empregado como um substituto do condicionamento padrdo ja estabelecido com
acido fluoridrico, seguido da aplicagdo de silano.

A andlise por elementos finitos é uma ferramenta numérica que tenta
reproduzir a complexidade da cavidade oral. A simplificagdo do modelo no presente
estudo pode ser um fator a ser modificado em proximos trabalhos nos quais poderia

ser simulada a camada de cimento, 0sso e ligamento periodontal.
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7 CONCLUSAO

Dentro das limitagbes deste estudo in vitro, de acordo com as hipGteses

testadas podem ser extraidas as seguintes conclusoes:

1. O tratamento de superficie de cerdmicas vitreas de dissilicato de litio
de espessura ultrafina com Monobond Etch & Prime mostrou resultados
estatisticamente equivalentes em termos de resisténcia de unido ao tratamento com
acido fluoridrico e silano.

2. O angulo de contato foi influenciado pelos tratamentos de superficie;
espécimes sem tratamento de superficie tiveram o maior valor de angulo de contato
entanto que o grupo tratado com acido fluoridrico mostrou o menor valor de angulo
de contato e maior energia de superficie.

3. A analise por elementos finitos mostrou que laminados cimentados
sobre 0 esmalte sem desgaste geram menores tensdes no esmalte e no laminado.
Laminados cimentados sobre esmalte preparado apresentam concentracdo de
tensdo na interface dente/laminado. O esmalte higido mostra maior concentracéo de
tensdo na sua superficie quando nédo se encontra recoberto com laminados. Nao foi
encontrada concentracdo de tensdo adicional em laminados com reducédo e

recobrimento incisal.
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