REVISTADE ODONTOLO GIA DA UNESP

ARTIGO ORIGINAL

Rev Odontol UNESP. 2015 July-August; 44(4): 207-212 © 2015 - ISSN 1807-2577
Doi: http://dx.doi.org/10.1590/1807-2577.1083

Efeito da intensidade de fontes de luz e barreiras de cerimica
na microdureza de cimento resinoso dual

Effect of intensity of light sources and barriers in ceramic hardness of dual-cured cement

Gabriela Santos FONSECA?, Ayla Macyelle de Oliveira CORREIA? Sandro GRIZA?,
Milko VILLARROEL?, Wilton Mitsunari TAKESHITA®?, Adriano Augusto Melo de MENDONCA®

“UES - Universidade Federal de Sergipe, Aracaju, SE, Brasil
®UV - Universidade Val Paraiso, Val Paraiso, Chile

Resumo

Introdugio: O cimento resinoso dual é o principal material para cimenta¢iao de cerdmicas. Contudo, fatores, como
fonte de luz, podem influenciar no desempenho do cimento. Objetivo: Avaliar a influéncia de duas fontes de luz de
diferentes intensidades sobre a microdureza de um cimento resinoso quando fotoativado sob diferentes ceramicas.
Material e método: Foram fotoativados 40 espécimes de cimento resinoso dual (10 mm x 1,0 mm) por meio de
duas fontes de luz LED, com intensidades de 1.000 mW/cm” e 800 mW/cm? durante 40 segundos, sob cerdmicas
(15 mm x 2 mm) a base de zirconia, espinélio MgAlL O, e dissilicato de litio. No grupo controle, foi utilizada uma
placa de vidro de mesma dimensao. As amostras tiveram a superficie regularizada com lixa d'dgua (600 e 1200).
Apoés armazenagem a seco no escuro (24 h), foram realizadas as medidas de microdureza Vickers (HMV Shimadzu -
50g/10 segundos). Os dados foram submetidos a Anova fatorial e ao teste de Tukey com nivel de significancia de 5%.
Resultado: O cimento polimerizado apresentou valor médio de microdureza e desvio padrio para o grupo controle
de 43,9+1,5 e 43,4+1,3, para as intensidades de 1.000 mW/cm? e 800 mW/cm?, respectivamente. O menor valor de
microdureza do cimento foi observado para a ceramica a base de espinélio MgAl O, polimerizado a 800 mW/cm?,
com valor de 34,3+3,3. Concluséo: O tipo de cerdmica e a intensidade da fonte de luz influenciam na microdureza
do cimento. A intensidade de 1.000 mW/cm®* sobre as ceramicas a base de zirconia e espinélio MgAl O, resultaram
na melhor combinagdo de valores de dureza do cimento.

Descritores: Cimentos de resina; ceramica; teste de dureza.

Abstract

Introduction: The dual-cure resin cement is the main material for luting of ceramic. However, factors such as light
source can influence the performance of the cement. Objective: Evaluate the influence of two light sources of different
intensities on the microhardness of a resin cement when cured under different ceramics. Material and method: Forty
samples of dual resin cement were photoactivated by two LED light sources, with light intensity of 1000mW/cm? and
800mW/cm?, respectively (40 seconds), under the base ceramic Zirconia, Spinel MgAl O, and Lithium Disilicate.
In the control group, a glass plate was used. Each samples had the surface grounded (600 and 1200). After dry storage
in the dark (24 hours), Vickers microhardness measurements were performed (HMV Shimadzu - 50gf/10 seconds).
The data were submitted to factorial ANOVA and Tukey’s test with significance level of 5%. Result: The average
hardness and standard deviation in the control group for cement polymerized 1000mW/cm? was 43.9£1.5 and
800mW/cm? the value of 43.4+1.3. The lowest value was for the Ceramic base of spinel MgAl O,, light cured with
800mW/cm? with a value of 34.3+3.3. Conclusion: The ceramic type and intensity of the light source influence the
hardness of the cement. The polymerization 1000mW/cm? on the ceramic based on zirconia and spinel MgALO,
resulted in the best combination of hardness cement.

Descriptors: Resin cement; ceramic; hardness test.

INTRODUCAO

O desenvolvimento e o aprimoramento dos materiais odontoldgicos, proporcionada pelo material“% Além disso, a escolha das ceramicas
e o interesse crescente pela Odontologia Estética aumentaram estd ainda associada a alta biocompatibilidade com os tecidos dentais,
significativamente o uso de materiais cerdimicos para restauragoes adequada estabilidade de cor, baixa condugio térmica e alta resisténcia

indiretas. Isto pode ser explicado pela excelente propriedade otica a abrasio, e por permitir baixo acimulo de placa bacteriana'?.
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Essas caracteristicas podem ser encontradas em diferentes tipos
de cerimicas, porém em intensidade e dimensdes diferentes, de
acordo com a composi¢ao®. Diferentes composi¢des das cerdmicas
podem também exercer forte influéncia nas propriedades dpticas
do material**. A disposi¢do da parte vitrea e a distribuigdo das
particulas no interior das ceramicas dentais interferem na passagem
de luz por meio do material®. Esse fator pode ser determinante
na reagdo de polimerizagdo de cimentos resinosos fotoativaveis,
material responsavel por fixar as restauragoes de ceramica sobre
os tecidos dentais (esmalte e dentina)*°.

Os cimentos a base de resina sdo, geralmente, resinas compostas
hibridas, constituidas por uma matriz de BIS-GMA (Bisfenol glicidil
metacrilato)?®. Normalmente, a reagdo de polimeriza¢ao desses
materiais é iniciada de forma quimica ou pela exposi¢do a luz visivel,
a um comprimento de onda de 400 a 500 nm°. Em determinadas
situagdes clinicas em que a intensidade de luz possa ser atenuada,
espera-se, teoricamente, que a reagdo quimica dos cimentos resinosos
duais seja capaz de proporcionar adequado grau de conversdo do
material’. Todavia, apenas a reagdo quimica de polimerizacio parece
ndo resultar em completo grau de conversdo de mondémeros em
polimeros, acarretando baixos valores de microdureza do material*’.
Para superar essa deficiéncia, os cimentos resinosos duais foram
desenvolvidos a fim de se alcangar uma polimerizagéo efetiva’.

Embora o advento dos cimentos duais tenha contribuido de
forma significativa para os procedimentos adesivos das restauragdes
ceramicas, as fontes de luz visivel também tém sido investigadas
quanto a sua eficiéncia na polimerizagdo dos materiais a base de
resina®”®. Especificamente, para as fontes de luz visivel, alguns
fatores podem interferir na eficiéncia de polimerizagio dos materiais
a base de resina, tais como: tipo de luz (LEDs, halégena e arco de
plasma), comprimento de onda, tempo de emissao e intensidade
da luz visivel*’. Em condi¢des clinicas especificas, a intensidade
da luz visivel pode ser alterada pela presenga de barreiras fisicas,
como, por exemplo, restauragdes cerdmicas®. Estudo recente tem
demonstrado que restauragdes de cerdmica, simuladas em laboratério,
sdo capazes de interferir na passagem de luz e resultar em baixos
valores de microdureza dos cimentos resinosos duais’. Esse fato
estd diretamente relacionado com o grau de translucidez/opacidade
que o material ceramico apresenta. Segundo alguns autores, a
opacidade e a translucidez dos diferentes sistemas ceramicos estao
diretamente relacionadas com sua composi¢do quimica’. Todavia,
¢ desconhecido se o grau de translucidez e opacidade das cerdmicas
dentais pode ser superado pelas altas intensidades dos aparelhos de
luz visivel atuais. Dessa forma, o objetivo deste estudo foi avaliar
a influéncia de fontes de luz com intensidades distintas sobre a
microdureza do cimento resinoso dual quando polimerizado sob
ceramicas de composi¢des variadas.

MATERIAL E METODO

Delineamento Experimental

Este estudo in vitro teve como objetivo avaliar a influéncia de
fontes de luz em dois niveis, 1.000 mW/cm? e 800 mW/cm?, e de
barreira de luz em quatro niveis: auséncia de barreira, barreira com

ceramica de zirconia, barreira com ceramica de espinélio MgAL O,
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e barreira com cerdmica de dissilicato de litio, sobre a microdureza
de um cimento resinoso dual, constituindo oito grupos com cinco
amostras para cada um.

Preparagio das Amostras de Ceramica de Infraestrutura

Amostras de ceramica a base de zirconia (Procera
AllZircon)

Para este sistema ceramico, os corpos de prova foram
confeccionados a partir da utilizagdo de um disco de acrilico com
0,5 mm de espessura e 15 mm de didmetro. As ceramicas a base
de zirconia foram preparadas por meio da tecnologia CAD-CAM,
realizada em duas etapas: escaneamento da superficie do disco de
acrilico e fresagem do bloco ceramico.

O escaneamento do disco de acrilico foi realizado com scanner digital
Nobel Procera (Nobel Biocare AG, Suiga, Zurique). O escaneamento
foi executado em intervalos de 0,1 a 0,2 mm, mediante leitor 6ptico
alaser e trés cAmeras acopladas internamente ao sistema, realizando
uma leitura em 360°. O disco de acrilico foi fixado em plataforma
localizada no interior do scanner digital (Scanner Nobel Procera)
para a leitura de suas dimensdes. Todas as informagdes foram
armazenadas em software e encaminhadas, via modem, a central
de usinagem para codifica¢ao dos dados. Os dados codificados por
computador foram transmitidos a fresadora, a qual produziu os
discos ceramicos pré-sinterizados. Toda a fresagem foi realizada
de forma sistematica, para compensar a contragdo da cerdmica a
base de zirconia no momento de sinteriza¢do. A sinterizagdo foi
realizada em forno a temperatura de 1.350°C por 6 h. Em seguida,
os corpos de prova foram removidos e deixados a temperatura
ambiente até o inicio do experimento.

Amostras de cerdmica a base de espinélio MgAlL O,
(In Ceram Spinell)

Os corpos de prova foram confeccionados a partir da mistura
do p6 In-Ceram POWDER, do liquido In-Ceram Powder Liquid
e do liquido aditivo (Vita Zanhfabrik, Alemanha). A manipulacido
do material foi realizada mecanicamente por meio do misturador
VITASONIC (Vita Zanhfabrik, Alemanha), por 7 min, sendo
completada no vdcuo por mais 1 min. Essa mistura foi dispensada
em uma matriz circular de silicone com 15 mm de didmetro por
2 mm de espessura. Em seguida, o conjunto, matriz e cerdmica,
foi levado ao forno BELLAGLASS HP (Kerr/Sybron, Orange,
Califérnia) & temperatura de 500°C por 10 min, com o objetivo
de promover resisténcia ao material e evitar seu rompimento no
momento da remogao da matriz.

Para completa sinterizagdo da ceramica, os corpos de prova
foram levados ao forno VITA INCERAMAT II (Vita Zanhfabrik,
Alemanha) para a queima da porcelana por um periodode 10 h, a
1.120°C. Ao final, os corpos de prova foram submetidos a infiltragao
por vidro. A mistura do pé In-Ceram GLASS POWDER (Vita
Zanhfabrik, Alemanha) com 4gua destilada foi preparada até
alcangar consisténcia fluida, a qual foi aplicada com o auxilio de um
pincel sobre os discos sinterizados. Ao fim da aplica¢do, cada disco
ceramico foi levado novamente ao forno VITA INCERAMAT II
a temperatura de 1.110°C, por um ciclo de aproximadamente 3 h.
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Terminado o processo de infiltragdo, os discos foram submetidos
ao jateamento com 6xido de aluminio (50um) e pressdo de 3 bar,
para eliminar os excessos da infiltragao. Os discos confeccionados
em cerdmica a base de espinélio MgAL O, foram calibrados a
uma espessura de 0,5 mm, mensurados com paquimetro digital
(Mitutoyo, Sdo Paulo, Brasil), utilizando-se discos de silicone
(Giropearl MK - AMANNGIRRBACH, Germany) de granulagio
fina em baixa velocidade.

Amostras de cerAmica a base de dissilicato de litio
(E.Max)

Para a confec¢do dos corpos de prova, discos de acrilico
calcinavel foram confeccionados na dimensdo de 15 mm de
didmetro e 0,8 + 0,1 mm de espessura. Cada disco de acrilico foi
fixado a um conduto de alimentacio, confeccionado em cera, e
preso a base do cilindro de injegao. O cilindro de papel da ceramica
a base de dissilicato de litio foi posicionado na base do cilindro de
inje¢do, envolvendo os discos fixados nos condutos de alimentagao.
A mistura do revestimento especial do sistema IPS E.max (Ivoclar
Vivadent Ltda., Barueri, Sdo Paulo, Brasil) foi preparada a vicuo
e dispensada no interior do cilindro de inje¢ao. Apds o tempo de
presa do material de revestimento (60 min), o cilindro de papel foi
removido e o revestimento levado ao forno EP600 (Ivoclar Vivadent
Ltda., Barueri, Sdo Paulo, Brasil), no qual se iniciou o processo
da cera perdida e o ciclo de inje¢do da cerdmica. Para injecdo
da ceramica, pastilhas MO de IPS E.max foram posicionadas no
interior do cilindro de revestimento e o conjunto levado ao forno
EP600 (Ivoclar Vivadent Ltda., Barueri, Sdo Paulo, Brasil) a 915°C.
Decorrido o tempo de 15 min, o cilindro de revestimento foi retirado
do forno, aguardando-se seu periodo de resfriamento a temperatura
ambiente para, assim, proceder a eliminagao do revestimento e entdo
obter os discos cerdmicos finais. Terminada essa etapa, os discos
ceramicos injetados foram submetidos a jateamento com ¢xido
de aluminio (50 pm) a pressdo de 1 bar, para eliminar os excessos
dainfiltragao. Em seguida, cada ceramica foi separada do conduto
de alimentagao por disco diamantado dupla face (KG Sorensen,
Cotia, Sdo Paulo, Brasil) em baixa rota¢do. Cada disco cerdmico
foi calibrado para espessura final de 0,5 mm, mensurados com
paquimetro digital (Mitutoyo, Sao Paulo, Brasil), utilizando-se discos
de silicone (Giropearl MK - AMANNGIRRBACH, Germany) de
granulagdo fina em baixa velocidade.

Confecgdo das Ceramicas de Cobertura

Cada disco de ceramica de infraestrutura (0,5 mm de espessura)
foi utilizado como base para a aplicagdo da ceramica de cobertura
(1,5 mm de espessura), conforme preconizado pelo fabricante.
Os discos de ceramica de infraestrutura foram posicionados no
interior de uma matriz de acrilico de formato circular, com dimensao
de 15 mm de didmetro e 2,0 mm de espessura. As cerdmicas de
cobertura foram confeccionadas na cor A2 Dentin Body. Essa mistura
foi aplicada em pequenos incrementos sobre os discos de cerdmica
ja preparados com o auxilio de um pincel. O excesso de liquido foi
removido com auxilio de papel absorvente. Esse procedimento foi
repetido até o preenchimento completo da matriz de acrilico, com
obtengdo de uma superficie lisa, livre de bolhas e com aparéncia
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seca. Ao final, a cerdmica seca e com formato ja definido foi
removida da matriz de acrilico e levada ao forno para o processo de
sinteriza¢do. Em seguida, uma camada de glaze liquido IPS E.max
Ceram Glaze e Stain Liquid (Ivoclar Vivadent, Liechtenstein) foi
aplicada com pincel sobre cada cerdmica, que foi levada ao forno
para o procedimento de queima final.

Preparagdo das Amostras de Cimento Resinoso Dual

Foram selecionados dois aparelhos fotopolimerizadores do tipo
LED com intensidade de luz e comprimento de onda diferentes:
Poly Wireless (Kavo, Joinville, Santa Catarina, Brasil) e Radii-cal
(SDL, Victoéria, Australia). Cada aparelho teve sua intensidade de
luz mensurada pelo radidmetro Demetron (Kerr Corporation.
West Collins. Orange, CA, USA), o qual registrou 1.000 mW/cm’ e
800 mW/cm? para os aparelhos Poly Wireless (Kavo, Joinville, Santa
Catarina, Brasil) e Radii-cal (SDI, Victéria, Australia), respectivamente.
Segundo informacdes do fabricante, os comprimentos de onda para
os aparelhos de luz empregados apresentaram faixa espectral de
440-480 nm (Radii-cal) e 420-480 nm (Poly Wireless).

O cimento resinoso dual AllCem (FGM, Joinville, Santa Catarina,
Brasil) foi empregado para avaliagdo do teste de microdureza.
Propor¢des iguais do cimento foram dispensadas em placa de vidro
e manipuladas com espatula n.° 24, de acordo com as instru¢des
do fabricante. O cimento foi dispensado no interior de matriz de
aco com dimensdes de 10 mm x 1,0 mm e coberto por uma tira de
poliéster para ndo interagir com a ceramica investigada. Cada disco
de ceramica foi posicionado e a unidade de luz fotopolimerizadora
ativada pelo tempo de 40 segundos, para polimerizacido do cimento
resinoso dual. As amostras de cimento foram entao removidas por
pressdo aplicada na base inferior da matriz de ago e, em seguida,
tratadas com lixas d'dgua de granulagdo 600 e 1200. Todas as
amostras foram armazenadas em frascos escuros para prote¢io
contra exposi¢ao adicional de luz pelo periodo de 24 h e submetidas
aos ensaios de microdureza. Para o grupo controle, as cerdmicas
foram substituidas por uma placa de vidro de mesma espessura
(2,0 mm) correspondente a cerdmica de infraestrutura (0,5 mm de

espessura) e ceramica de cobertura (1,5 mm de espessura).

Medigdo dos Valores de Dureza das Amostras de Cimento
Resinoso

Cinco amostras do cimento resinoso foram confeccionadas para
cada grupo experimental e controle, com base no calculo amostral
realizado previamente. Em cada amostra, cinco indenta¢oes foram
realizadas pela aplicagdo de carga estatica de 50 g pelo tempo de
10 segundos, em microdurometro HMV Shimadzu (Teste New age
Instruments, Inc., Southampton, PA, EUA). Os valores médios de
microdureza para cada grupo foram calculados e submetidos ao
teste de andlise de varidncia (Anova) com delineamento fatorial tipo
4 x 2. Essa analise foi complementada por compara¢des multiplas
de médias pelo teste de Tukey em um nivel de significancia de 5%.
Todo o teste estatistico foi realizado no software SPSS (Windows
11.5, SPSS, Chicago, IL).
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RESULTADO

A Tabela 1 representa os resultados da Anova fatorial, a qual
mostrou diferengas significativas entre os fatores ceramicas e

intensidade de luz.

A Tabela 2 indica a média dos valores de microdureza e desvio
padrao para cada grupo investigado. Segundo o teste aplicado, a
microdureza do cimento teve influéncia tanto pela presenca da cerdmica
quanto pela intensidade de luz dos aparelhos fotopolimerizadores.

A interposi¢do das cerdmicas entre a fonte de luz e o cimento
interferiu na microdureza do material, diminuindo-a, exceto
quando a major intensidade de luz, 1.000 mW/cm?, foi usada sobre a
ceramica a base de zirconia (p=0,000). A diminui¢do da intensidade
de luz de 1.000 mW/cm? para 800 mW/cm? também interferiu
de forma negativa na microdureza do cimento, diminuindo-a,
exceto para a cerdmica a base de dissilicato de litio (p=0,671), a
qual apresentou valores similares de dureza independentemente
da intensidade da luz.

DISCUSSAO

Embora seja favoravel utilizar cimentos resinosos duais para
cimentagdo de materiais cerdmicos, o processo de polimerizagdo é
crucial para alcangar as propriedades fisicas ideais e o desempenho
clinico satisfatorio dos materiais resinosos*'". Isso esta relacionado ao
modo de ativagdo daluz a quantidade e a eficiéncia do componente
quimico'. Além disso, caracteristicas relacionadas com a cerdmica,
tais como espessura do material, translucidez, indice de refracao

e composicao cristalina da ceramica, sdo capazes de influenciar
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a intensidade de luz que alcan¢a o cimento resinoso, alterando,
consequentemente, o seu grau de conversao™". Outros estudos que
avaliaram diversas ceramicas tém mostrado que o grau de conversao
e dureza diminui com a interposi¢do de uma restauragao ceramica
espessa>'*!'°. A espessura dos materiais ceramicos utilizados neste
estudo foi projetada para ser a mais proxima possivel a utilizada
clinicamente.

O grau de conversdo de mondmeros em polimeros em uma
reagao de polimerizagao depende da energia despendida durante a
fotoativacdo, caracterizada como o produto da intensidade luminosa
e do tempo de exposi¢do do material resinoso a fonte de luz*.
O processo de conversido dos mondmeros em polimeros determinara
aabsor¢ao de agua do material, a presenca de monomeros residuais,
a biocompatibilidade da restauragdo dentaria e a sua dureza®'®.
A dureza superficial é uma das propriedades fisicas mais importantes
dos materiais dentarios e é definida como a resisténcia de um
material a indentagdo ou penetragdo.’ O teste de dureza é geralmente
utilizado por ser um método simples e confidvel para indicar, de
forma indireta, o grau de converséo e resisténcia a penetracido do
material a ser investigado*®”. Substancialmente, materiais resinosos,
quando expostos a fotopolimerizagio inadequada, consequentemente
apresentardo menor grau de conversao, o que implicard em valores
de dureza reduzidos. Clinicamente, isso pode ser interpretado
como efeito negativo sobre o tratamento restaurador, uma vez que
o material resinoso estara mais susceptivel a penetragdo de fluidos
orais. Essa desvantagem poderd acarretar degradagéo da interface
dente/restauragao, bem como um possivel manchamento marginal,
presenca de cdries secundarias e deslocamento da pega protética.

A translucidez das restauragdes de cerdmica pura depende da sua
estrutura cristalina, do indice de refragdo daluz e da espessura”™'®".

Tabela 1. Anova fatorial dos dados de dureza Vickers de um experimento fatorial (tipo 4 x 2) com cinco repeti¢des

Amostra Soma dos quadrados Graus de liberdade Quadrados médios F Valor de p
Intensidade de luz 106,602 1 106,602 38,719 <0,001
Ceramica 240,733 3 80,244 29,145 <0,001
Ime‘g:;iﬁie uz 86,421 3 28,807 10,463 <0,001
Erro 88,104 32 2,753
Total 521,860 39

p<0,05: diferenca estatisticamente significante.

Tabela 2. Valores médios de microdureza (desvio padrdo) do cimento resinoso polimerizado com intensidade de luz de 1.000 mW/cm? e 800

mW/cm?

Intensidade de luz

Grupos experimentais

1.000 mW/cm? 800 mW/cm?
Controle 43,9 (1,5)72 43,4 (1,3)"2
Ceramica a base de zirconia 42,2 (1,2)A82 36,1 (1,9)B°
Ceramica a base de espinélio MgAlZO A 40,7 (1,1)B2 34,3 (3,3)8°
Ceramica a base de dissilicato de litio 37,9 (0,6)%* 37,8 (0,1)B

Letras maitsculas e mintsculas representam colunas e linhas, respectivamente. Letras diferentes representam grupos com diferenca estatisticamente significante (p<0,05).
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As ceramicas empregadas para infraestruturas de coroas protéticas
sdo, relativamente, mais opacas do que aquelas empregadas para
cobertura. Essa caracteristica de opacidade se deve ao maior
contetdo cristalino da cerdmica de infraestrutura, necessario
para reforcar a estrutura da coroa protética'®*. Assim, apesar de
contribuir com o refor¢o da restauracéo indireta, a estrutura interna
da cerdmica pode afetar a transmissao de luz, principalmente sob
a restaura¢ao'. Apesar da clara tendéncia em reduzir o grau de
conversao, de acordo com o tipo cerdmico, ndo houve diferenca
significativa entre o grupo controle e o cimento polimerizado por
meio da cerdmica a base de zirconia, quando polimerizados pela
unidade de luz visivel de intensidade a 1.000 mW/cm?.

Kilinc et al.'* avaliaram o efeito da cor e da espessura da
ceramica sobre a microdureza de varios cimentos resinosos e
concluiram que a polimeriza¢io foi adversamente afetada apenas
quando a espessura de cerimica mostrou-se acima de 3 mm. Dessa
forma, menores valores de microdureza foram obtidos quando
comparados a cerdmicas com espessuras inferiores, sendo que isso
ainda estd diretamente relacionado a uma redu¢io na transmissao
de luz. A espessura da zirconia utilizada neste estudo foi menor
que 3 mm, o que poderia justificar os valores semelhantes para
microdureza do cimento resinoso para o grupo controle e sob a
ceramica a base de zirconia.

Esse efeito também pode ser observado para o cimento
quando polimerizado pela unidade de luz visivel de intensidade a
1.000 mW/cm?sob a cerdmica a base de espinélio MgAL O,, em que
diferenca significativa ndo pode ser observada quando comparado ao
grupo controle. Essa diferenca pode ser explicada pela composigdo
dos discos cerdmicos a base de espinélio MgAl O,, a qual consiste
em um material ceramico a base de ¢xido de aluminio (AL,O,).
Entretanto, parte do AL, O,, da estrutura original desta ceramica,
é substituida por 6xido de magnésio (MgO), formando o espinélio
aluminato de magnésio (MgAL O,). Essa nova estrutura de 6xidos
aumenta a translucidez do material, fato este resultante do baixo
indice de refragdo do aluminato de magnésio e da matriz de vidro®,
justificando os resultados obtidos neste estudo.

Quando comparados os valores de microdureza do cimento
resinoso dual polimerizado sob a cerdmica a base de dissilicato de
litio e do grupo controle, foi possivel concluir que a intensidade
de luz ndo afetou a dureza do cimento. Diferencas estatisticas
puderam ser encontradas apenas quando comparada a influéncia das
diferentes intensidades de luz sob a mesma cerdmica. Os resultados
mostraram que quando o cimento resinoso dual ¢ polimerizado
sob a ceramica a base de dissilicato de litio a uma intensidade de
1.000 mW/cm?, maiores valores de dureza sdo obtidos quando
comparados a utilizagdo de uma fonte de luz visivel de intensidade
de 800 mW/cm? comprova-se, portanto, o fato de que dispositivos
com baixa irradidncia podem produzir resultados diferentes'.
Da mesma forma, o uso de altas densidades de energia ndo esta
diretamente ligado a um maior grau de conversao’. De acordo
com Heffernan et al.'®", a translucidez da cerdmica tem influéncia
direta da espessura do material e da sua composi¢do cristalina.
A microestrutura do material cerdmico, especialmente a sua fase
cristalina, pode ter influenciado no processo de polimerizagdo do
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cimento resinoso subjacente pelas suas diferengas de transmitancia
e espalhamento da luz’. Nesse caso, pela alta translucidez dessa
cerdmica, maior intensidade de luz nao acarretara em maiores valores

de microdureza do cimento, quando comparado aos demais grupos.

Os protocolos de polimerizagao utilizados no presente estudo
também devem ser discutidos e os resultados comparados. Para o
preparo das amostras, duas unidades de luz visivel foram utilizadas.
De acordo com o fabricante, o aparelho Radii-call (SDI) apresenta
uma intensidade de luz extremamente alta (1.200 mW/cm?) e emissao
espectral na faixa de 440-480 nm. Por outro lado, o aparelho Poly
Wireless (Kavo) emite poténcia efetiva luminosa de 1.100 mW/cm? e

emissdo espectral na faixa de 420-480 nm.

Durante todo o experimento, a intensidade de luz de ambos
os aparelhos foi medida com o auxilio de radiometro Demetron
(West Collins, Orange). Para o Radii-cal, o radidmetro empregado
registrou uma intensidade de luz maxima de 800 mW/cm?. Todavia,
para o Poly Wireless (Kavo), a intensidade registrada maxima foi
de 1.000 mW/cm?. Para ambos os aparelhos, o registro maximo de
intensidade luminosa ocorreu durante os primeiros 15 segundos
de polimerizagio, nio se estendendo até ao final do ciclo luminoso
da fonte de luz. Pelo tempo restante, toda a intensidade de luz
monitorada se manteve em 400 mW/cm?, o que pode ter justificado
a pouca diferenca significativa entre os grupos investigados.
Esse fator, associado a opacidade das cerdmicas, poderia ter reduzido
o grau de conversdo do cimento resinoso estudado, resultando
em valores de microdureza menores quando polimerizados pelo
aparelho de luz visivel de menor intensidade (800 mW/cm?).

Esta pesquisa gera novas questdes a serem investigadas, como, por
exemplo: ‘A variagao no tempo de fotopolimerizagio pode aumentar
de forma significativa os valores de microdureza das amostras de
cimento investigada?’ Além disso: ‘O valor de microdureza de
materiais resinosos podera aumentar significativamente quando
novos aparelhos fotopolimerizadores de poténcia elevada forem
utilizados?> Diante de novas indagagdes, estudos direcionados para
os cimentos resinosos com aparelhos com intensidades elevadas

passam a ser foco de novas investigagdes cientificas.

CONCLUSAO

De acordo com metodologia empregada no presente estudo,
pode-se concluir que a polimerizagdo do cimento resinoso dual
¢ significativamente afetada pelo tipo de barreira cerdmica e pela
intensidade de luz. Maior intensidade de luz do fotopolimerizador
(1.000 mW/cm?) resultou em maiores valores de microdureza
do cimento resinoso dual para as cerdmicas a base de zirconia e
espinélio MgAL O,. O cimento resinoso dual apresentou menor valor
de microdureza na presenga da cerdmica a base de dissilicato de
litio, sugerindo que este tipo de ceramica pode ser considerada uma
barreira maior para a passagem da luz e consequente polimerizagao
do cimento. Para o aparelho fotopolimerizador de 800 mW/cm?,
a presenca das cerdmicas determinou valores de microdureza
significativamente menores para as cerdmicas a base de zirconia

e espinélio MgALO,.
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