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1   Introdução 
 

 

 

Nos últ imos anos, a estética tem sido 

amplamente abordada na Odontologia quando a população 

tem despertada a sua preocupação com a saúde e com a 

beleza (BUSATO et al., 1997). 

Esse marcante interesse tem proporcionado um 

grande desenvolvimento na Odontologia na área da estética e, 

em conseqüência, uma maior procura por restaurações com 

aspectos naturais, tais como coroas totais e restaurações 

parciais ( inlays, onlays  e facetas laminadas), de forma a 

devolver a harmonia, a beleza e a função em relação à 

dentição natural (SIEBER, 1996). 

O emprego de porcelanas e inlays de resina 

composta tem sido avaliado sob vários aspectos, como 

adaptação, infi l tração marginal e propriedades físicas que 

incluem: difusividade térmica e condutividade elétrica (WALL e 

CIPRA, 1992), além do potencial de simular a estética dos 

dentes naturais, entre outras (NASEDKIN, 1988). 

A partir do aprimoramento dos materiais 

restauradores estéticos, foi necessária a avaliação de sua 

uti l ização, comparando-os com restaurações diretas e 

indiretas, com materiais plásticos e fundidos em metais ante a 

adaptação, a adesão à estrutura dentária e a infi l tração de 

f luído na interface dente/restauração quando cimentados com 

cimentos adesivos resinosos. Entretanto, ainda é relevante 

dizer que o término dos preparos também influencia na 

uti l ização desses materiais restauradores, tanto os diretos 
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como os indiretos, associados com a preservação da estrutura 

dentária e a adesão dos mesmos.  

As inlays de resinas compostas têm sido 

empregados há mais de dez anos em Odontologia e seu 

aprimoramento vem ocorrendo em relação a: sua resistência, 

cor, acabamento, retenção e fragil idade quando uti l izados sem 

uma infra-estrutura metálica.  

A uti l ização de inlays de resina composta pode 

ser considerada uma tecnologia relativamente nova e, com 

isso, há uma crescente evolução em pesquisas e no 

desenvolvimento dos materiais dentários, com melhores 

propriedades mecânicas e técnicas de cimentação envolvendo 

novos cimentos adesivos associados ao condicionamento de 

sua superfície, sendo esses materiais uti l izados para coroas, 

facetas laminadas, onlays  e inlays.  

A constante busca por materiais resinosos 

indiretos, além da estética tanto procurada pelo profissional 

como pelo paciente, trouxe uma preocupação quanto à sua 

adaptação, infi l tração marginal e cimentação. Nesse sentido, a 

evolução dos sistemas adesivos e cimentos resinosos, que a 

todo o momento são lançados no comércio, objetiva trazer 

melhorias nas qualidades retentivas e adesivas, diminuindo a 

infi l tração marginal. Técnicas de medição e avaliação dessa 

infi l tração têm sido desenvolvidas por meio de microscopia 

eletrônica e análise com Software ,  como Software Image tools 

2.00,  pelos quais pode-se medir a infi l tração de líquidos, 

facil i tando a análise dos resultados f inais da interface 

dente/restauração e permitindo uma mensuração mais exata. 

Embora a adesão ao esmalte com a uti l ização da 

técnica de condicionamento ácido tenha mostrado ser esta um 

procedimento bastante seguro e eficiente, a união à dentina 
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ainda constitui um desafio, principalmente nas margens 

cavitárias onde o esmalte está ausente, mesmo uti l izando 

materiais adesivos e resinas de últ ima geração (BOTTINO et 

al., 2001). 

Os mecanismos de retenção de uma restauração 

sobre uma estrutura dentária preparada podem ser divididos 

em: união mecânica, micromecânica e aderência molecular 

(SHILLINGBURG et al., 1983; BOTTINO et al., 2001). Os 

cimentos devem apresentar propriedades tais como: 

biocompatibi l idade, adesão, espessura de película, baixa 

solubil idade, resistência de união, facil idade de manuseio e 

baixa infi l tração marginal. Os materiais empregados na 

cimentação de restaurações estéticas surgiram para suprir as 

necessidades até então não resolvidas com os cimentos 

convencionais. A adesão à superfície da dentina é obtida pela 

penetração da resina através da dentina condicionada por 

ácidos e adesivos, que vem a produzir um embricamento 

micromecânico com a dentina parcialmente desmineralizada, 

formando zona de camada híbrida e proporcionando uma 

maior retenção do compósito ao substrato dental. 

Na l i teratura pode-se verif icar a uti l ização de 

associações de materiais na melhoria de cimentação e 

restaurações estéticas, como as resinas de baixa viscosidade 

(f low), que também podem ser uti l izadas na cimentação de 

inlays (PINTO, 1999) e ativadas por diferentes fontes de luz e 

técnicas de polimerização alternativas, por apresentarem 

melhores resultados. A princípio, acreditava-se que esses 

materiais absorviam os esforços de mastigação sob 

restaurações diretas de resinas compostas, principalmente as 

de alta densidade (SILVA E SOUZA JUNIOR et al., 2000), 

tornando essa absorção facil i tada. A interposição de um 
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material mais resil iente poderia auxil iar na assimilação dessas 

deformações, e a presença de carga poderia diminuir a fenda 

provocada durante o ato de polimerização, diminuindo assim a 

infi l tração de líquidos na interface dente/restauração (PINTO, 

1999). 

Para tanto verif icou-se que a ativação desses 

materiais resinosos também vem sofrendo modif icações 

quanto aos aparelhos e técnicas de polimerização. Os 

aparelhos fotopolimerizadores, desde o surgimento das luzes 

ultravioleta, das lâmpadas halógenas e dos LEDs, também têm 

influenciado nos resultados f inais das restaurações, sendo os 

LEDs componentes de uma tecnologia nova. Trabalhos na 

l i teratura têm demonstrado resultados satisfatórios pelo fato 

de a sua velocidade na conversão dos fotoiniciadores da 

resina composta ser mais efetiva (WHITERS et al., 1999; 

ALTHOFF e HARTUNG, 2000; STAHL et al., 2000), durante a 

qual o espectro de emissão de luz varia de 460 nm a 488 nm, 

atingindo o pico máximo de emissão em 470 nm, coincidindo 

com o pico de conversão da canforoquinona (FUJIBAYASHI et 

al., 1998; JANDT et al., 2000), apresentando um tempo de 

vida úti l  mais longo e a não presença de calor quando este é 

ativado (TARLE et al., 1998; UHL et al., 2003a), sendo 

necessárias mais pesquisas quanto à eficiência ante a 

infi l tração marginal e a cura desses materiais quando 

empregados na cimentação de inlays  de resina composta. 

Dessa forma, considerou-se ser importante 

investigar a infi l tração marginal em inlays  de resina composta, 

f ixadas com dois t ipos de materiais, cimento resinoso dual e 

resina f low ,  e ativadas por diferentes fontes de luz, e, com 

isso, tentar esclarecer algumas dúvidas ainda existentes em 

relação a esses materiais.  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



2 Revisão da 
                   literatura 

 
 

 

Para melhor compreensão, a revisão da l i teratura 

foi dividida em quatro partes, de acordo com os fundamentos 

teóricos do assunto. 

 

2.1  POLÍMEROS/CERÔMEROS 

 

Crispim  (1992) - descreveu que o conhecimento detalhado dos 

pacientes, a especial atenção à sua saúde dentária e a 

procura por restaurações estéticas levaram ao 

desenvolvimento de materiais e técnicas de confecção de 

restaurações. A seleção dos materiais é confusa tanto para o 

paciente como para o cirurgião-dentista na substituição de um 

amálgama por uma restauração estética, havendo muitas 

alternativas. A uti l ização de compósitos diretos ou indiretos, 

cerâmicas inlays  convencionais ou fundidas requerem um 

acesso indireto. Materiais e técnicas podem ser debatidos 

sem um resultado conclusivo, existindo defeitos comuns para 

cada tipo uti l izado. O sistema CAD-CAM® ,  que pode fabricar 

inlays ,  porém não consegue confeccionar onlays e coroas 

mais complicadas, não necessita de um técnico altamente 

qualif icado, uti l izando auxil iares treinados, podendo os 

procedimentos ser executados em uma consulta. A corrida da 

alta tecnologia presente trará para a Odontologia mudanças 
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signif icantes no campo da estética e a procura por novos 

materiais e técnicas restauradoras. 

 

Erdrich (1996) - apresentou um novo material protético, 

Artglass (Heraus Kulzer, Inc. Irvine CA.), que foi desenvolvido 

por meio de uma tecnologia totalmente diferente. Esse 

material é classif icado com polímero de vidro e combina a 

estética, o alto nível de rigidez, a facil idade de manipulação e 

a durabil idade que as porcelanas convencionais apresentam, 

mostrando em sua composição um alto nível de rigidez. Para 

alcançar essas características, o conteúdo de carga do 

material do polímero de vidro foi reduzido para um nível 

moderado de aproximadamente 70% de peso, o t ipo e mistura 

da carga foram otimizados para facil i tar a modelagem pelo 

protético, os índices de refração da matriz de resina foram 

ajustados para assemelhar-se aos do vidro cerâmico, e a alta 

mistura de novos metacri latos multi funcionais foi desenvolvida 

para melhorar as propriedades mecânicas dos materiais, como 

resistência à f lexão, resistência à fratura, desgaste superficial 

e abrasão antagonista. 

 

Touati (1996) - classif icou os cerômeros como materiais de 

segunda geração, considerando que os materiais de primeira 

geração seriam as resinas de micropartículas. Os materiais de 

primeira geração apresentavam algumas desvantagens como: 

resistência f lexural inadequada, fratura de margens e 

cúspides, desgaste oclusal e instabil idade de cor. Já os 

materiais de segunda geração (Cerômeros) apresentam uma 

larga proporção de partículas minerais, cerca de 70% em 
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peso, e isso lhes proporciona algumas qualidades, como: 

menor contração de polimerização e desgaste intra-oral 

(devido ao aumento da quantidade de partículas inorgânicas e 

à redução no volume da matriz orgânica); melhor estabil idade 

de cor (devido à redução na sorção de água); módulo de 

elasticidade similar ao da dentina; podem ser cimentados ao 

esmalte e à dentina, proporcionando uma excelente retenção e 

um ótimo vedamento; podem ser usados sem metal em 

próteses unitárias e próteses não extensas; são fáceis de 

realizar reparos intra-orais; o material acomoda-se em vários 

desenhos de cavidades; sujeitos a menores microrrachaduras 

e a fadiga estática. 

 

Pensler et al. (1997) - apresentaram um trabalho de 

construção de facetas laminadas e prótese f ixa empregando o 

sistema Artglass (Heraus Kulzer). Os autores relataram que 

esse sistema, relativamente novo, tem apresentado bons 

resultados clínicos, e muitos profissionais têm incorporado 

esses materiais às suas alternativas restauradoras. O Artglass 

é classif icado pelos autores como um polímero de vidro que 

apresenta um carregamento de carga com 55% de partículas 

de vidro de Bário e um empacotamento de 20% de síl ica 

coloidal. Os autores concluíram que os compósitos 

laboratoriais são uma alternativa de aplicação clínica 

promissora na substituição da porcelana. 

 

Simonetti  (1997) - relatou que cada material a ser uti l izado em 

combinação com outro tem propriedades inerentes a si 

mesmo, que incluem tensões no sistema. Materiais diversos 
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mostram diferentes níveis de deformação quando sujeitos à 

mesma intensidade de carga. Metais são muito diferentes dos 

materiais usados para revestimento estético. Como resultado, 

tensões são produzidas nas interfaces quando as cargas são 

aplicadas. As tensões resultantes podem promover o fracasso 

entre o metal e o revestimento estético. A combinação da 

tecnologia cerâmica com a investigação dos polímeros, 

somada à integração das f ibras, tem dado como resultado o 

desenvolvimento de novos materiais, resinas compostas para 

laboratórios, denominados polímeros de vidro, cerômeros, 

polividro ou porcelanas de vidro polimérico (policerams). 

 

Muñoz-Chávez e Hoeppner (1998) - citaram que os materiais 

denominados polímeros de vidro são bastante promissores no 

sentido de substituir a cerâmica como material estético em 

restaurações indiretas e próteses. No entanto, a porcelana 

vem sendo uti l izada há muito tempo e sua técnica de 

confecção está devidamente aprimorada bem como estão 

corretamente estabelecidas suas propriedades e 

características de longevidade; portanto, somente o resultado 

de experimentos clínicos a longo prazo poderá demonstrar a 

efetividade e a durabil idade desses novos materiais no 

decorrer do tempo. 

 

Scheibenbogen et al. (1998) - realizaram um estudo de 

avaliação clínica de um ano envolvendo 71 restaurações t ipo 

inlay confeccionadas em 45 pacientes, com intervalo de 

confecção de 2 meses. As restaurações foram confeccionadas 

com resina Tetric, Blend-a-lux, Pertac Hybrid e uma cerâmica 
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IPS Empress, avaliadas inicialmente e após o período de 6 

meses. Foram empregados vários parâmetros de avaliação, 

entre eles a integridade marginal e a forma anatômica da 

margem. Os resultados da aceitabil idade da avaliação inicial 

foram de 66% nível alfa e 34% nível bravo para a anatomia de 

margem. Após um ano, verif icaram 28% alfa e 72% bravo para 

as inlays  de resina composta. Para as restaurações de 

cerâmica inicialmente obtiveram 56% alfa e 44% bravo e, após 

um ano, 12% alfa e 88% bravo. Em relação à integridade 

marginal, verif icaram 84% de níveis alfa e 16% bravo e, após 

um ano, 43% alfa, 53% bravo e 4% delta para os inlays  de 

resina. Por outro lado, as restaurações em cerâmica 

apresentaram valores iniciais de 89% alfa e 11% bravo e, após 

1 ano, 67% alfa e 33% bravo. Na avaliação geral, o resultado 

após 1 ano demonstrou níveis de 100% de aceitabil idade para 

os inlays de cerâmica e 94% para os de resina composta. 

 

Tanoue et al. (2000) - realizaram um trabalho para avaliar e 

comparar a dureza de superfície e a solubil idade em água de 

duas resinas protéticas, Artglass (Heaeus Kulzer) e Dentacolor 

(Heraeus Kulzer) polimerizadas com três unidades de luz 

laboratorial, Dentacolor XS e Hyper LII e uma complementar 

por calor em unidade KL100. A polimerização foi feita com 

aplicação da luz por 60 segundos em cada face. Em um grupo, 

foi realizada a polimerização complementar com calor por 15 

minutos a 100ºC. Os resultados demonstraram que a resina 

Artglass apresentou sempre maior dureza de superfície que a 

resina Dentacolor e que a polimerização complementar não 

proporcionou melhorias nessa propriedade. A solubil idade em 

água da resina Artglass foi praticamente nula em todas as 
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análises e severamente superior à da resina Dentacolor. Os 

autores concluíram que a ut i l ização de unidade de alta 

intensidade de luz é mais ef iciente que a polimerização 

complementar com calor.  

 

2.2  ADAPTAÇÃO/INFILTRAÇÃO 

 

Lacy et al. (1988) - estudaram a evolução da microinfi l tração 

marginal na parede gengival de inlays  classe II 

confeccionadas com: 1) resinas com micropartículas (Visio-

Gem® ,  Espe), 2) resina com carga (P-50® ,  3M), e 3) cerâmica 

fundida Dicor®  (Dentsply). Vinte inlays  MOD com margem 

gengival 1 mm acima da junção amelocementária e outra com 

margem gengival abaixo 1 mm dessa junção foram feitas em 

troquel reproduzindo o dente natural. A superfície interna da 

inlay  de resina foi jateada com alumina de 50 µm, e as inlays  

Dicor®  foram condicionadas por dois minutos com tiras de l ixa 

E-Z e HF solução abrasiva e subseqüentemente tratadas com 

Scothprime®  (3M). Os esmaltes marginais dos dentes 

extraídos foram condicionados por 30 segundos com ácido 

fosfórico a 37%, lavados, secos, e receberam uma fina 

camada de L.C. Scotchbond®  (3M) em toda a extensão do 

preparo. Todas as inlays  foram cimentadas com cimento 

resinoso e estocadas por três dias a 37oC em água. Dez 

espécimes de cada foram termociclados entre 7ºC-37oC por 4 

horas; os outros dez não foram ciclados. A infi l tração foi 

visualizada nos cortes por mesial e distal depois de corados 

por prata. Os resultados da abertura não apresentaram 

pigmentação na margem gengival dos espécimes, sendo 
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verif icado que não ocorreu infi l t ração na margem cementária 

das inlays  não cicladas, em  10 de 10 de resina Visio-Gem® ,  3 

de 10 das P-50®  e em nenhuma das inlays  Dicor®  após 

termocicladas. A média de espessura do cimento resinoso não 

é suficiente para abrir fenda de contração sob essas 

condições, mas o selamento marginal pode ser quebrado pela 

termociclagem quando os coeficientes de expansão do 

material restaurador e o dente são dissimilares. Em evidência, 

quanto a avaliação de microinfi l t ração da margem cementária 

de restaurações de resinas em dentes posteriores, as inlays  

devem ser a escolha para preparos de classe II que se 

estendem abaixo da junção amelocementária. 

 

Holmes et al. (1989) - observaram que a terminologia 

adaptação e as técnicas usadas para medir a adaptação 

variam consideravelmente na l i teratura. Embora adaptação 

pode ser mais facilmente definida em termos de 

desadaptação, existem diferentes localizações entre um dente 

e a restauração onde a medida pode ser feita. Nesse trabalho, 

o medido de desadaptação nos diferentes locais foi 

geometricamente relatado e definido como falhas internas, 

falhas marginais, discrepância marginal vertical, discrepância 

marginal horizontal, excesso na margem, falta de material na 

margem, discrepância absoluta marginal ou discrepância no 

assentamento. A signif icância e a diferença em magnitude de 

diferentes localizações foram mostradas. A melhor alternativa 

é, talvez, a discrepância absoluta marginal, a qual deveria 

sempre apresentar a maior medida de erro na margem e 

deveria refletir a total desadaptação naquele ponto. A 

adaptação de uma fundição pode ser definida na terminologia 
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em termos de medida de desadaptação nos vários pontos 

entre a superfície da fundição e o dente. Essa medida entre as 

fundições e o dente pode ser feita de um ponto ao longo da 

superfície interna, na margem ou na superfície externa da 

fundição. Os resultados de cada estudo podem ser 

relativamente interpretados somente para o método específ ico 

usado para medir a desadaptação. Embora a padronização de 

medidas de desadaptação provavelmente não seja possível, 

um esclarecimento da classif icação deve ser necessário e 

consistente. 

 

Mash et al. (1991) - relataram a infi l tração de vários t ipos de 

agentes cimentantes com preparação em molares extraídos e 

preparados para coroas totais e cimentadas tanto com 

cimento de fosfato de zinco, como cimento temporário de 

óxido de zinco e eugenol. Os espécimes foram testados em 

intervalos de 1, 6 e 12 meses com cálcio radioativo 45. Os 

espécimes foram cortados, foram feitas auto-radiografias, e a 

infi l tração marginal foi avaliada em uma escala de 0 a 3. Os 

resultados mostraram que os cimentos de fosfato de zinco, 

policarboxilato e ionômero de vidro são igualmente cabíveis 

para cimentação ou restaurações permanentes. O agente 

cimentante adesivo mostrou infi l t ração marginal inicial alta, 

indicando que isso não é desejável para propósitos de 

cimentação permanente. O cimento de fosfato de zinco e 

eugenol apresentou infi l tração aumentada com o tempo, mas 

é bem aceito para seu propósito indicado, a cimentação 

temporária.  
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Shortall  e Baylis (1991) - compararam a microinfi l tração em 

torno de inlays  de resinas diretas aderidas com cimento 

resinoso de polimerização dual e de inlays  de classe V em 

molares extraídos. Métodos de adesão incluíram as duas 

formas de l impeza cavitária - l impos com pedra-pomes e 

lavados ou somente lavados - e três tratamentos de adesão 

foram usados. A l impeza da cavidade era usada para remover 

o agente separador (agar/álcool) da superfície da cavidade 

anteriormente a adesão da inlay. As restaurações foram 

termocicladas entre 5o e 55oC (com banhos intermediários a 

37oC) antes (240 ciclos) e durante (12 ciclos) com corantes de 

prata. Microinfi l trações em torno das restaurações 

seccionadas foram quantif icadas usando imagem 

microscópica digital com 40X de aumento. A microinfi l tração 

na interface restauração/dentina não foi afetada pela omissão 

da l impeza com pedra-pomes, antes da aplicação do agente 

de união, e os autores atribuíram isso à natureza molhada da 

superfície de dentina, diminuindo a extensão da contaminação 

do agente separador. 

 

Lacy et al. (1992) - relataram o estudo efetuado sobre 

infi l tração marginal in vitro de porcelanas veneers e resina em 

9 grupos de 20 dentes, nos quais os preparos apresentavam 

parede gengival em esmalte e cemento e ionômero de vidro 

pré-colocado na parede gengival. Apresentaram resultados 

com selamento total e infi l tração depois de cimentadas com 

diversos cimentos adesivos resinosos e termociclagem. Onde 

os preparos apresentavam parede gengival somente em 

esmalte, não ocorreu infi l tração de corantes, e houve uma 

completa infi l tração nas paredes gengivais com ionômero de 
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vidro na interface dentina/resina das resinas veneers. As 

margens dos preparos podem se apresentar em esmalte e 

cemento e, na junção esmalte-cemento, a capacidade de 

adesão tem sido demonstrada em diversos trabalhos, sendo 

rotina na Odontologia clínica, e pouco conhecido o selamento 

marginal gengival de veneers laminadas em dentina. 

Pesquisas indicam que uma pequena quantidade de adesivo é 

suficiente para reter as resinas e que a contração não é 

suficiente para abrir fendas e infi l trações em classe II 

restauradas com resinas. Porém, após a termociclagem com 

materiais de alto coeficiente de expansão térmica, cerâmicas 

inlays  que apresentam um coeficiente de expansão térmica 

similar parecem reter seus selamentos. A efetividade dos 

agentes adesivos na microinfi l tração durante a cimentação de 

porcelanas e resinas veneers deverá promover tratamentos 

cl inicamente aceitáveis. 

 

Mil leding  (1992) - comparou in vitro a microinfi l tração em 

restaurações indiretas de resina composta com a técnica 

direta, uti l izando 50 pré-molares humanos extraídos e isentos 

de cárie, sem trincas visíveis, e realizou preparos classe II. 

Os preparos classe II que foram restaurados pela técnica 

direta demonstraram extrema microinfi l tração em suas 

margens cavossuperficiais em dentina. As restaurações 

indiretas de resina composta cimentadas com cimento dual 

apresentaram menor microinfi l tração do que as 

confeccionadas pela técnica direta. O uso de cimento de 

ionômero de vidro, em vez de um cimento resinoso, como 

material de cimentação resultou em maior nível de 

microinfi l tração. Os resultados sugeriram que a técnica 
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indireta de resina composta seria superior à técnica direta 

quando se referisse à redução de microinfi l tração. As 

restaurações indiretas de resina composta cimentada com 

cimento dual t iveram uma freqüência mais baixa de 

microinfi l tração marginal ao longo da margem de dentina 

cervical do que as restaurações de resina composta direta. 

Assim, o uso da técnica indireta seria o método adequado 

quando se desejasse reduzir a microinfi l tração em 

restaurações de resinas compostas, um resultado que poderia 

ser relevante para as aplicações in vivo.  

 

Äberg et al. (1994) - f izeram a comparação de inlays  

cerâmicas cimentadas com resina composta e cimento de 

ionômero de vidro. As inlays  cerâmicas ofereceram uma boa 

alternativa para compósitos posteriores, apresentando ainda 

uma alta contração de polimerização. A f ina camada de 

cimento reduzia a quantidade total de contração 

proporcionando provavelmente uma melhor adaptação 

marginal e diminuía a infi l tração de inlays cerâmicas 

feldspáticas queimadas e cimentadas tanto com cimento de 

ionômero de vidro como com resina composta adesiva, 

comparadas individualmente. Durante um período de três 

anos, 118 inlays ,  59 em cada grupo, foram examinadas. 

Foram avaliadas como não aceitáveis 11 inlays durante esse 

período: 2 (3,4%) no grupo de resina composta e 9 (15,3%) no 

grupo de cimento de ionômero de vidro. No grupo resina, uma 

inlay  fraturou parcialmente e uma foi recolocada por causa de 

sensibil idade pós-operatória. No grupo ionômero de vidro, 4 

inlays  foram totalmente perdidas, e fraturas parciais 

ocorreram em 5. Nas inlays  fraturadas e cimentadas com 
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ionômero de vidro, o cimento ainda permanecia nas 

cavidades. Oito pacientes relataram sensibil idade pós-

operatória. Nenhuma cárie secundária foi detectada ao redor 

das inlays,  mesmo tendo 46% dos pacientes sido 

considerados pacientes com alto risco de cáries.  

 

Carvalho et al. (1999) - realizaram um levantamento dos 

fatores que podem afetar as propriedades de infi l tração do 

adesivo na região desmineralizada pelo condicionamento 

ácido e das conseqüências na adesão à dentina. Os autores 

defenderam que a presença de excesso de umidade pode 

causar separação dos monômeros aplicados, formando uma 

estrutura com falhas que impedem a penetração dos adesivos 

na matriz desmineralizada de colágeno. A quantidade de 

umidade necessária para permitir uma perfeita penetração dos 

monômeros ainda é desconhecida e pode variar de acordo 

com os sistemas adesivos uti l izados. Os adesivos 

autocondicionantes, segundo os autores, além de serem 

menos sensíveis às variações da concentração de umidade 

superficial e da profundidade da dentina, ainda têm a 

vantagem de não apresentar discrepâncias entre a área 

desmineralizada e a extensão da infi l tração dos mesmos; 

formando, porém, uma camada híbrida muito f ina com a 

incorporação da smear layer .  Se considerada a presença de 

porosidades, a camada híbrida obtida com os sistemas 

adesivos autocondicionantes é de melhor qualidade, o que 

pode explicar o fato de, embora menos espessa, oferecer 

resistência de união semelhante à dos sistemas adesivos 

convencionais. 
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Frankenberger et al. (1999) - compararam in vitro a resistência 

do adesivo dentinário e a adaptação marginal de restaurações 

aplicadas direta e indiretamente. Um teste de remoção 

conicamente modif icado foi esboçado para considerar a 

contração de polimerização e facil i tar a colocação da inlay .  

Foram preparadas 260 cavidades em discos de dentina de 

terceiros molares recém-extraídos e preenchidos com resina 

composta direta ou com inlays  cimentadas adesivamente. 

Adesivos dentinários de terceira geração (primer 

autocondicionante: ART®  Bond, Syntac®  Classic), quarta 

geração (condicionamento total: Scotchbond®  Mult i-Purpose 

Plus), e quinta geração (um único frasco adesivo: Syntac®  

Single Component, Prime & Bond®  2.1) foram usados em 

combinação com uma resina híbrida (Tetric®) ou cimento 

resinoso (Variolink®  Low). No grupo controle não foi usado 

adesivo. A polimerização do agente adesivo foi efetuada antes 

da inserção do material de preenchimento/ inlay  ou posterior e 

simultaneamente com o compósito/cimento resinoso. As 

espessuras da camada adesiva e do cimento resinoso foram 

gravadas, e, depois de armazenamento por sete dias e 

termociclagem das réplicas por 24 horas, após 1.150 ciclos, 

foram executados os testes de deslocamento. Fratura dos 

modelos foi determinada, e réplicas foram examinadas 

observando a adaptação marginal usando MEV (200x de 

aumento). A pré-polimerização do adesivo resinoso aumentou 

a resistência da adesão dentinária, independente da 

combinação do material ou do método de inserção (p<0,05). 

Em geral, terceira e quarta gerações do adesivo dentinário 

produziram melhores resultados na resistência adesiva e na 

adaptação marginal do que o sistema de um frasco (p<0,05). 
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Na terceira geração, ART®  Bond  alcançou signif icantemente 

maior valor de tração do que Syntac®  (p<0,05), mas não 

apresentou melhor adaptação marginal. Fraturas coesivas 

dentro da dentina foram observadas somente no grupo inlay  

com resina pré-polimerizada. Pré-polimerização da resina 

adesiva é um importante fator para ambas as restaurações, 

diretas e indiretas. Todavia, pré-polimerização da resina 

adesiva antes da inserção do adesivo nas inlays  não pode ser 

recomendada clinicamente porque os 120 µm de espaço foram 

muito grandes. Em cavidades simuladas, o preenchimento com 

resinas diretas submetidas a pré-polimerização conseguiu 

resistência de adesão similar à das inlays  sem pré-

polimerização. O sistema de único frasco apresentou-se 

pobremente comparado com o do adesivo multi-step  de 

terceira e quarta gerações. 

 

Müller et al. (1999) - avaliaram in vitro a infi l tração marginal 

cervical em preparos cavitários ocluso-proximais em 

restaurações indiretas, uti l izando, para isso, dois diferentes 

materiais restauradores. Foram preparadas cavidades 

padronizadas t ipo inlays  em pré-molares hígidos, cimentadas 

com cimentos resinosos, feita a termociclagem e coradas com 

solução de coloração depois de impermeabil izados, deixando 

as paredes cervicais l ivres para a penetração de solução 

corante. Após esses procedimentos, os dentes foram 

seccionados no sentido mésio-distal no centro das 

restaurações, e observado, por examinadores calibrados, o 

grau de infi l tração marginal em um microscópio ótico 

metalográfico, onde os autores predeterminaram os valores da 

microinfi l tração marginal. Pôde-se observar uma diferença 
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estatist icamente insignif icante quanto à infi l tração marginal 

cervical entre as restaurações indiretas confeccionadas com 

os materiais em questão. 

 

Pinto (1999) - avaliou in vitro a microinfi l tração marginal, 

somente nas paredes de dentina, de cavidades restauradas 

pela técnica indireta inlay  de porcelana e cimentadas com 

cimentos resinosos do t ipo autopolimerizável e Dual e resina 

Flow fotopolimerizável. Para a realização dessa pesquisa, 

foram uti l izados 40 dentes terceiros molares de humanos 

recém-extraídos e isentos de cárie, nos quais foram 

confeccionados preparos cavitários do t ipo classe II 

padronizados. Os dentes foram restaurados com inlay  de 

porcelana (Ceramco II) e cimentados com: Panavia, Dual 

Cement, Enforce e Resina Flow (Renamel). Foi realizada a 

ciclagem térmica, e os dentes foram colocados em uma 

solução evidenciadora de nitrato de prata a 50% e depois 

seccionados. A análise da microinfi l tração  marginal  foi  feita  

nas  paredes  localizadas 1 mm abaixo da junção esmalte-

cemento, portanto somente em dentina. Concluiu que todos os 

materiais estudados apresentaram microinfi l tração e que 

houve diferença signif icante entre os materiais Dual Cement e 

Resina Flow (Renamel), os quais apresentaram, 

respectivamente, a maior inf i l tração média e a menor. Os 

demais materiais comparados dois a dois t iveram 

comportamentos semelhantes. Por ter evidenciado, um 

material não específ ico para cimentação, o melhor resultado, o 

autor julgou necessitar de mais pesquisas sobre o assunto 

para poder melhor entender os dados obtidos.        
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Calabrez Filho (2002) – avaliou a infi l tração marginal em 

inlays  cerâmicas f ixadas com diferentes cimentos resinosos: 

Grupo 1) EnForce (Dentsply) e Grupo 2) Rely X (3M) e seus 

respectivos adesivos. Foram executados 20 preparos 

cavitários  para  inlays  com paredes gengivais e terminação 

em forma de chanfrado profundo, sendo uma parede de 

esmalte 2 mm acima da junção cemento-esmalte e outra de 

dentina 2 mm abaixo dessa junção, onde foi avaliado o grau 

de infi l tração marginal em escores de 0 a 3 para ambos os 

cimentos resinosos após termociclados e corados com fucsina 

básica 0,5% por 12 horas. Os dentes foram seccionados no 

sentido mésio-distal tendo sido obtidas duas partes, uma 

vestibular e outra l ingual, onde foram feitas as leituras do grau 

de infi l tração pela média da maior infi l tração, e divididos em 

dois grupos: G1) término em dentina cimento EnForce em 

relação ao RelyX, G2) término em esmalte cimento EnForce 

em relação ao RelyX. Para analisar a infi l tração em dentina e 

esmalte, foi aplicado o teste não-paramétrico de Mann-

Whitney, pois foi realizada marcação por escores resultando 

em curva não normal para ambas às terminações, denotando 

maior infi l tração no Grupo 1 em relação ao Grupo 2 

signif icante ao nível de 5% na presença de dentina e maior 

infi l tração para o Grupo 1 em relação ao Grupo 2 na presença 

de esmalte, mas não signif icante. 

 

Neme et al. (2002) - realizaram um estudo in vitro pelo qual 

verif icaram a hipótese da redução da microinfi l tração em 

cavidades de classe II, com aplicação de l iner de resina f low. 

Neste estudo foram uti l izados 40 terceiros molares hígidos 

que foram estocados em solução de azida de sódio a 0,2%. 
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Duas cavidades de classe II foram preparadas em cada dente, 

uma na superfície mesial e outra na superfície distal. Os 

dentes preparados foram distribuídos em 8 grupos de 10 

cavidades cada, os quais faziam ou não a uti l ização de um 

liner de resina f low. As restaurações foram realizadas 

conforme recomendações dos fabricantes. Para as 

restaurações foram uti l izadas matrizes metálicas. A resina foi 

inserida pela técnica incremental. Após as restaurações, os 

dentes foram estocados em água desti lada durante 24 horas. 

Os espécimes foram isolados e termociclados (1.000-ciclos-

5oC-55oC). A seguir, os dentes foram colocados em solução 

corante de fucsina básica 0,5% durante 24 horas. Os 

espécimes foram então seccionados, e a microinfi l tração 

analisada em microscópio com aumento de 40X. O teste 

estatístico de Kruskall-Wall is demonstrou que a aplicação de 

l iner de resina f low não reduziu a infi l tração marginal em 

cavidade de classe II, com exceção do grupo que uti l izou um 

compômero f low, a qual apresentou os melhores resultados, 

estatist icamente signif icantes na redução da microinfi l tração.  

 

Oliveira (2002) - avaliou a infi l tração marginal em inlays de 

polímero de vidro Artglass (Heraeus/Kulzer) f ixadas com 

diferentes t ipos de cimentos resinosos. Foram selecionados 

20 dentes humanos, recém-extraídos, pré-molares da arcada 

superior, hígidos e com dimensões semelhantes. Os dentes 

foram limpos e incluídos em pequenos ci l indros de PVC com 

gesso tipo IV, deixando a porção coronária l ivre de modo que 

o l imite cemento/esmalte f icasse em torno de 5 mm abaixo 

dessa união. Foram realizados preparos (MOD) com 

aproximadamente 10o de expulsividade, proveniente da 
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incl inação da ponta diamantada e ângulos internos 

arredondados, tendo as terminações recebido um acabamento 

reto. Foram realizadas caixas proximais para todos os 

preparos, e a terminação gengival da caixa proximal mesial foi 

realizada com dentina, 1,0 mm abaixo do colo, e a terminação 

da caixa distal com esmalte, 1,0 mm acima do colo. Foram 

confeccionadas 20 restaurações, divididas em 2 grupos. Para 

o Grupo I, foram uti l izados na f ixação o cimento resinoso 

Enforce (Dentsply) e o sistema adesivo Prime & Bond 2.1 

(Dentsply) e, para o Grupo II, as restaurações foram fixadas 

com o cimento resinoso Opal Lut ing Composite (3M) e sistema 

adesivo Scotchbond Mult i-Purpose Plus (3M). O conjunto 

dente/restauração foi armazenado em soro f isiológico por uma 

semana. As amostras foram submetidas a ciclagem térmica 

(5oC a 55oC por 15 segundos, 500 ciclos), coradas com 

fucsina básica 0,5% por 24 horas e lavadas em água corrente 

por 12 horas. Após a secagem, os dentes foram incluídos em 

blocos individuais de resina de poliéster onde foram 

realizados cortes no sentido longitudinal, mésio-distal. As 

infi l trações marginais foram analisadas seguindo os escores 

de infi l tração marginal em quatro níveis: Grau 0 – nenhuma 

infi l tração; Grau 1 – infi l tração 1/3 da parede gengival; Grau 2 

– infi l tração 2/3 da parede gengival; Grau 3 – infi l tração até o 

ângulo âxio-gengival na parede axial; Grau 4 – infi l tração na 

parede axial em direção à polpa. As amostras foram 

analisadas por uma lupa estereoscópica com aumento de 40x. 

Os valores obtidos foram analisados estatist icamente 

aplicando o teste preliminar de aderência à curva e o teste 

não-paramétrico de Mann-Whitney (5%), verif icando 

diferenças estatist icamente signif icantes entre os grupos 

analisados. Os valores da infi l tração marginal em esmalte 
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foram semelhantes, com a tendência de a infi l tração marginal 

em esmalte ser maior nos espécimes do Grupo I e de a 

infi l tração marginal em dentina ser maior nos espécimes do 

Grupo II. Em ambos os grupos, a infi l tração marginal em 

dentina foi mais acentuada do que em esmalte. 

 

Sarabia-Quiroz et al. (2003) - avaliaram in vitro a infi l tração 

marginal de restaurações de resina composta em cavidades de 

classe V, de esmalte, polimerizadas por luz “halógena" e 

LEDs. Vinte e quatro dentes terceiro molares recém-extraídos 

foram armazenados em solução salina e em freezer e preparos 

cavitários foram executados na superfície l ingual de ambos os 

dentes  - 2,5 mm  mésio-distal,  2,0 mm  ocluso-gengival  e 

2,0 mm de profundidade. Após condicionamento ácido com 

ácido fosfórico a 37% durante 15 segundos, foram lavados, 

tendo sido aplicado o adesivo Scothbond Multipurpose Plus 

(3M), polimerizados por 20 segundos e restaurados com resina 

Charisma cor A 3,5 (Kulzer). Os grupos foram divididos em: GI 

– Luz “halógena” KM 200R (DMC), 40 segundos; GII – LED 

Ultrablue III (DMC), 40 segundos; GIII – LED Ultraled (Dabi 

Atlante), 40 segundos; GIV – LED Ultrablue II (DMC), 40 

segundos. Todos os grupos foram termociclados mil vezes, 

variando a temperatura entre 5ºC e 55ºC. Posteriormente, 

corados com fucsina básica a 0,5%, seccionados, analisados 

com lupa estereoscópica com aumento de 100X e feitos os 

testes estatísticos de Mann-Whitney e Kruskal-Wall is. Os 

resultados não apresentaram diferenças signif icativas para os 

quatro grupos usando diferentes aparelhos de polimerização. 
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Piwowarczyk et al.  (2005) -  avaliaram a microinfi l tração e as 

aberturas marginais de restaurações de coroas totais unidas 

com seis t ipos diferentes de agentes cimentantes. MÉTODOS: 

Sessenta pré-molares humanos sem cárie e molares foram 

preparados de uma maneira padrão para restaurações de 

coroas totais. As margens mesial e distal f icavam situadas em 

dentina, enquanto a vestibular e as margens palatal/ l ingual 

f icavam situadas em esmalte. Foram feitas coroas de uma l iga 

de alto conteúdo em ouro para efetuar uma técnica 

padronizada. Os espécimes foram padronizados em seis 

grupos de agentes cimentantes: um cimento de fosfato de 

zinco (cimento de Harvard), um convencional de ionômero de 

vidro (Fuji I), um cimento de ionômero de vidro modif icado 

(Fuji Plus), dois cimentos resinosos (RelyX ARC, Panavia F) e 

um cimento resinoso universal auto-adesivo (RelyX Unicem). 

Depois de quatro semanas de armazenamento em água 

desti lada a 37ºC, os espécimes foram termociclados com 

5.000 ciclos variando a temperatura de 5ºC a 55ºC. 

Posteriormente, foram colocados em uma solução de nitrato 

de prata, f ixados em um bloco de resina e cortados 

verticalmente nos sentidos bucolingual e mesiodistal. 

Subseqüentemente, os objetos foram avaliados para 

microinfi l tração e abertura marginal por meio de um 

microscópio fotográfico de alta resolução digital. 

RESULTADOS: Várias diferenças entre os grupos foram 

estatist icamente signif icantes. RelyX Unicem mostrou o grau 

de menor microinfi l tração em ambas as terminações, em 

esmalte e em dentina. Panavia F e RelyX Unicem 

apresentaram, com aberturas marginais, graus 

signif icativamente maiores que todos os outros agentes 

cimentantes. Nenhuma associação foi observada entre 
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microinfi l tração e abertura marginal diferente com uma 

correlação direta fraca ao usar cimento de Harvard em 

esmalte. SIGNIFICAÇÃO: Os agentes cimentantes 

investigados revelaram diferentes capacidades de selamento. 

Essas diferenças não foram associadas a t ipos específ icos de 

materiais. 

 

2.3   ADESÃO/RETENÇÃO/TRATAMENTO 

        DE SUPERFÍCIE 

 

Buonocore (1955) - apresentou um método para aumentar a 

adesão da resina à superfície de esmalte. Verif icou que a 

adesão de discos de resina acrí l ica com 5 mm de diâmetro à 

superfície de esmalte era maior quando este tecido dental era 

condicionado com ácido fosfórico a 85%, por 30 segundos, em 

relação àquelas amostras que não recebiam tratamento ácido 

previamente à colocação da resina acrí l ica. O autor sugeriu 

algumas explicações para tal fenômeno, tais como grande 

aumento da área da superfície devido à ação do ataque ácido 

e ao aumento da capacidade de umedecimento da superfície, 

permitindo assim contato íntimo da resina acríl ica ao esmalte. 

 

Bowen (1963) - estudou as propriedades dos polímeros para 

restaurações dentais reforçadas por síl ica. Usou partículas 

vítreas de síl ica com formas irregulares e tamanhos variando 

em torno de 150 µm, cujas superfícies foram tratadas com 

vini l-si lano com o objetivo de aumentar a união entre fase 

orgânica e inorgânica. O aglutinante usado foi o co-polímero 
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de BIS-GMA, que pode ser considerado um produto da adição 

de metacri lato de glicidi la ao bis-fenol A, catalisado por 0,5% 

de N.N-dimeti l-p-toluidina a 60ºC. Dessa forma, conseguiu um 

material que teve incorporado ao polímero orgânico 70% de 

síl ica por volume, propiciando uma redução na contração de 

polimerização e no coeficiente de expansão térmica, um 

aumento da resistência à compressão e do módulo de 

elasticidade, além de baixa solubil idade e desintegração em 

água, quando comparado à resina onde foi adicionada a síl ica 

não tratada. 

 

Tanaka et al. (1982) - relataram que a combinação de metal e 

resina é comum nos preparos de próteses dentais, 

restaurações e aparelhos, e que a f ixação da resina ao metal 

necessita da criação de um disposit ivo de retenção mecânica 

no metal, pois a resina apresenta baixa força adesiva e 

subseqüente fratura na face devido à força de estresse oclusal 

repetida. Esse pobre selamento marginal permite infi l tração de 

f luidos orais entre a resina e o metal, promovendo 

descoloração da resina. Resinas que são adesivas ao metal 

têm sido estudadas, sendo relatadas forte adesão resina/metal 

em condições secas e pobre adesão em condições úmidas. A 

uti l ização de uma resina opaca anidrido 4-metaloxieti 

tr imeti lato (4-META) ,  promove boa adesão entre a resina 

acríl ica termoativada veneer  e os modelos de metal níquel-

cromo, sem uso de disposit ivos de retenção mecânica. Foram 

usados três t ipos de resinas opacas: 1) 33,0 g MMA, 33,0 g 

epoxyacri lato e 28,5 g de dióxido de t itânio, 2) 33,0 g MMA, 

33,0 g de epoxyacri lato,  23,5 g de dióxido de t i tânio e 5,0 g 4-

META, e 3) SR-Pyroplast  Peróxido Benzoil uti l izado como 
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iniciador. Modelos de espécimes de metais de 10 mm x10 mm 

x 2 mm, compostos de 84% de níquel, 8% de cromo e 5% de 

cobre, foram jateados, e suas superfícies foram tratadas por: 

1) polimento com feltro na presença de uma suspensão 

aquosa de alumina, 2) al isamento com papel Emery E-240 ou 

3) ataque ácido com solução de HCl 36% por 48 horas em 

temperatura ambiente ou por 15 horas em presença de FeCl3 a 

20% e l impas com ultra-som em água desti lada e seca. As três 

categorias foram oxidadas com HNO3 a 6% por 15 minutos em 

temperatura ambiente, e o efeito desse tratamento de 

superfície na estabil idade de adesão foi comparado entre o 

modelo metálico e a resina opaca. Os espécimes foram 

preparados e de acordo com as instruções do fabricante, foi 

aplicada resina opaca, com espessura de 0,5mm, nos modelos 

metálicos pré-tratados e polimerizados. A força de tensão 

adesiva foi medida em máquina de teste universal com um 

bloco de acríl ico de 0,5 mm de diâmetro e f ixada perpendicular 

à faceta de resina, cortado com brocas para criar uma área de 

5 mm de diâmetro de adesão. As resinas opacas 4-META  

foram usadas nas preparações da maioria dos espécimes, e a 

SR-Pyroplast,  mas sem 4-META ,  também foi usada para o 

propósito de comparação. As medidas de tensão adesiva dos 

espécimes foram colocadas em água a 37oC e alternadamente 

introduzidas em duas bandejas com água, uma mantida a 4°C 

±  1oC e a outra 60°C ±  2oC por 60 segundos em cada bandeja, 

e foram repetidos os ciclos até 2.000 vezes. Os outros 

espécimes foram colocados em água a 37oC por até 30 

semanas ou a 80oC por dez semanas. Os testes foram 

efetuados nos espécimes e a força adesiva para todos nos 

quais 4-META foi usada era maior do que 200 kg/cm2 após a 

imersão em água a 37oC e menor de 80 kg/cm2 para aqueles 
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nos quais os dois t ipos de resina opaca foram usados. Os três 

t ipos de tratamento uti l izados no metal apresentaram pouca 

diferença no seu efeito de força de tensão antes da 

termociclagem.  

 
Tam e McComb (1991) - citaram que os problemas de 

retenção têm sido relatados com o uso clínico de facetas de 

resinas indiretas com resinas de micropartículas. Esse estudo 

empregou o teste de resistência em 24 horas para avaliar a 

força adesiva de ambas as facetas resinosas comparadas com 

outros t ipos de facetas. O efeito de tratamento de diferentes 

cimentos resinosos e de facetas de resina tem sido analisado 

para esclarecer fatores pelos qual a retenção pode ser 

desenvolvida. Os seis sistemas de cimentos resinosos 

uti l izados apresentaram uma série de valores adesivos. As 

facetas feitas em laboratório apresentaram-se altamente 

estéticas e conservam as estruturas dentais, dependendo 

somente da retenção mecânica e/ou adesão química do 

agente cimentante com a estrutura dental e a superfície das 

facetas. Recentemente as facetas têm sido cimentadas com 

resinas compostas diluídas com agentes adesivos. Isso traz 

incorporação de ar à mistura dos dois componentes, e essa 

mistura ocorre para conseguir uma substância com 

consistência trabalhável. Com o aumento e a aceitação das 

facetas e sua evolução, tem sido criada uma quantidade de 

materiais que se aderem, compostos por materiais resinosos 

com micropartículas e híbridas disponíveis em diversas cores. 

Para serem ideais, deveriam ter capacidade de secagem, 

serem mecanicamente fortes, resistentes à absorção de água, 

possuir estabil idade de cor e serem atóxicos. As propriedades 
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f ísicas dos materiais comercialmente uti l izados são 

desconhecidas e necessitam uma avaliação independente. As 

facetas podem ser executadas com material resinoso e 

porcelanas; as resinosas são geralmente de micropartículas, 

por exemplo, Isosit-N®  (Vivadent), Dentacolor®  (Kulzer, Irvine, 

Calif.),  e recentemente uma resina híbrida tem sido sugerida, 

a Herculite®  (Kerr, Div. Sybron Corp. Romulus, Mich.). A 

incidência de fraturas dessas facetas de resinas pré-

fabricadas é, em média, de 16% a 19% em dois anos, e a 

perda da faceta tem sido atribuída à força de adesão entre as 

facetas e o cimento adesivo, ao contrário das porcelanas, que 

sofrem um condicionamento ácido e microrretenção, e das 

facetas resinosas necessitarem de um adesivo químico. Esse 

estudo teve como objetivo elucidar fatores que modif icam a 

superfície da faceta de resina para que tenha a capacidade de 

aumentar a força adesiva. Vários pré-tratamentos têm sido 

uti l izados: nas porcelanas - o condicionamento com ácido 

hidrofluorídrico produz uma superfície irregular com grandes 

cristais de quartzo expostos, as facetas de resina que 

apresentam vidros solúveis, como o bário e o estrôncio, 

também podem ajudar nas retenções quando tratadas com 

esse ácido. A maioria das falhas clínicas ocorreu devido ao 

estresse das facetas de resinas, e esse estudo usou um teste 

de força adesiva para: 

1. comparar as forças de diferentes sistemas de cimento 

resinoso adesivo para uma faceta de resina, 

2. Investigar os efeitos dos tratamentos das superfícies das 

facetas feitas antes da adesividade,  

3. avaliar as forças adesivas de diferentes sistemas de 

facetas. 
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Por conveniência, a porcelana condicionada por ácido foi 

usada como modelo de substrato de esmalte condicionado, 

pois ambos apresentam forças adesivas equivalentes com ass 

de resinas compostas. O espécime de facetas preparadas foi 

aderido sobre placas de porcelanas que sofreram 

condicionamento ácido e um cimento resinoso selecionado. 

Um mínimo de oito amostras foi submetido a testes de forças 

adesivas para o grupo efetuado. Os espécimes de porcelana 

foram feitos com Vitadur®  - N (Vivadent, Baldwin Parke, 

Calif.), Isosit®–N (ou uma das duas resinas foto híbridas 

Multif i l l ·(Kulzer), Herculite (Kerr/Sybron)),  e processados de 

acordo com o fabricante em uma matriz de cápsula de 

gelatina, com tamanhos f ixos, cortados e alisados. Os discos 

de resina tratados foram limpos com ácido fosfórico a 37% por 

1 minuto e os discos de porcelanas foram tratados com ácido 

hidrofluorídrico e banho ultra-sônico por 5 minutos e lavados, 

tendo recebido aplicação de solução de agente si lano. O 

agente resinoso cimentante agiu com adesivo médio entre os 

espécimes de facetas e os blocos de porcelana, e o agente 

adesivo foi associado de acordo com as recomendações do 

fabricante. Um j ig  especialmente modelado foi preso ao bloco 

de porcelana e perpendicular a ele, dentro de outra matriz 

gelatinosa, para l imitar e definir a superfície adesiva durante 

a cimentação por 120 segundos pelo bloco de porcelana, 

sendo armazenados em água desti lada a 37oC por 24 horas 

até o momento do teste em uma máquina de teste universal 

Instron (Model TTCM, Instron, Canton, Mass),  com uma 

velocidade de 0,5 cm/min. Um segundo Jig foi confeccionado 

para segurar o bloco paralelo à direção da carga aplicada. A 

força adesiva calculada foi determinada pela divisão da força 

em que a falha adesiva ocorreu. As interfaces dos espécimes 
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fraturados foram inspecionadas à luz do microscópio para 

avaliar o t ipo de falha adesiva. Amostras aleatórias para cada 

grupo de estudo foram cobertas para exame no microscópio 

eletrônico de varredura, e, em adição, as facetas foram 

preparadas para exame da topografia das superfícies não 

tratadas e pré-tratadas antes do adesivo. As conclusões 

foram que: 

1. falhas na adesividade geralmente ocorrem entre a 

faceta Isosit®-N e o cimento resinoso; 

2. dos cinco sistemas de resinas cimentantes testados, 

G-Cera®produziu a menor força adesiva para faceta 

Isosit®-N. Heliol ink®  e Prisma PVC®  foram os únicos 

materiais que exibiram falhas adesivas coesivas; 

3. a aplicação de jato de areia na superfície da faceta de 

resina produziu as forças adesivas; 

4. o pré-tratamento com Special Bond®  aumentou a força 

adesiva para a resina Isosit®-N; 

5. o uso de resina composta híbrida sujeita a 

condicionamento ácido merece mais pesquisas; 

6. a força adesiva para diferentes t ipos de facetas pode 

ser classif icada como: faceta de porcelana com ataque 

ácido, faceta resina híbrida fotopolimerízável com 

ataque ácido, faceta resina micropartícula 

polimerizada sob pressão aquecida. 

 

Juntavee e Mil lstein (1992) - estudaram o efeito da 

rugosidade superficial e o espaço do cimento na retenção de 
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coroa variando o espaço do agente adesivo e a rugosidade da 

superfície interna da coroa com diferentes t ipos de resinas e 

cimentos. Cento e oitenta amálgamas e 180 resinas 

compostas foram cimentados dentro de retentores de aço 

inoxidável padronizados. Resinas e retentores foram divididos 

em 12 grupos de acordo com o t ipo de resina, diâmetro e 

rugosidade do retentor. Cada grupo foi ainda subdividido de 

acordo com o cimento: a) cimento de fosfato de zinco; b) 

cimento resinoso e c) cimento de ionômero de vidro (GIC). Os 

subgrupos foram divididos em grupos de ciclos térmicos e 

não-térmicos. O ciclo térmico foi de 5°C a 55oC, repetido 500 

vezes. As resinas foram separadas de seus retentores com 

um bastão de compressão em uma máquina de teste Instron, 

com uma velocidade de 0,02 cm/minuto. Os resultados foram 

os seguintes: amálgamas foram mais retentivos, cimentos 

resinosos e cimento de fosfato de zinco foram igualmente 

retentivos como o amálgama, mas o cimento de ionômero de 

vidro foi menos retentivo. Restaurações de resina cimentadas 

com cimentos resinosos foram duas vezes mais retentivas que 

aquelas cimentadas com cimentos de fosfato de zinco e 

cimento de ionômero de vidro. Os retentores com superfície 

interna rugosa foram os mais retentivos. Um espaço reduzido 

do cimento entre a restauração e o retentor foi mais retentivo. 

Os ciclos térmicos reduziam a retenção.    

 

White e Yu (1992a) - estudaram a espessura dos novos 

cimentos resinosos adesivos de acordo com ANSI/ADA (ADA  

especif icação no08 para o cimento de fosfato de zinco). Foram 

testados 20 materiais, manipulados de acordo com as 

especif icações do fabricante, uti l izando um indicador 
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eletrônico de 0,5 µm e recalibrados a cada medida, sendo 

cada agente adesivo medidos 10 vezes. As médias da 

espessura do cimento e do desvio padrão foram calculadas 

para cada agente adesivo de acordo com a especif icação no I 

da ADA. Nove materiais satisf izeram essa especif icação 

uti l izando cimento de fosfato de zinco e policarboxilato; cinco 

outros encontraram a especif icação no II  da ADA com 

espessura de 40 µm e estes incluíram um cimento de 

ionômero de vidro, um cimento resinoso, um cimento de 

fosfato de zinco e um cimento híbrido de ionômero de vidro 

resinoso; 06 cimentos resinosos mostram uma espessura 

maior que 40 µm. Os cimentos de fosfato de zinco têm sido 

uti l izados para cimentação de modelos, e novos agentes 

cimentantes adesivos têm sido lançados no comércio 

apresentando redução substancial na espessura do cimento, 

mostrando melhora na microinfi l t ração e retenção melhorada. 

O teste ANOVA demonstrou diferenças estatist icamente 

signif icante entre vários agentes adesivos - p< 0,0001 - e o 

teste múlt iplo de Turkey em α= 0,05 verif icou valores 

estatist icamente similares que eram diferentes para outros 

grupos. Sendo o cimento de hidroxiapatita o de menor 

espessura e signif icantemente menor que outros cimentos, 

sendo algumas de suas propriedades físicas inferiores, sendo 

os outros oito materiais estatist icamente similares entre si, 

todos registraram espessura média menor que 25 µm e foram 

classif icados como tipo I da ADA, de acordo com as 

especif icações no 8 da ADA. Os materiais t ipo I são 

designados para cimentações precisas e para outro uso. As 

classes seguintes, como hidroxiapatita, ionômero de vidro, 

fosfato de zinco e policarboxilato, são incluídas nesse grupo. 

Os materiais t ipo II da ADA podem ter espessura de até 40 µm 
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e são recomendados para todos os usos, exceto para 

cimentação, e incluem resinas e ionômero de vidro resinoso 

híbrido. Os agentes resinosos são selecionados com base no 

critério estabelecido para situações clínicas específ icas. Dois 

ionômeros de vidro (Ketac-Cem® ,  ESPE® ,  Seifeld, Oberday, 

Germany) e GC Fuji I® ,  (GC, Tokyo, Japão)  foram testados pó 

e líquido e um em cápsula, tr i turados no amalgamador. 

Nenhuma diferença signif icante foi registrada, sendo o GC 

Fuji I®  mais sensível ao tempo e à energia de tr i turação, com 

tendência a endurecer mais rápido. O Panavia®  Ex (Kurarey, 

Okayama, Japão) demonstrou um desvio padrão 

excessivamente alto. A alta espessura das resinas não é tão 

crít ica na cimentação de porcelanas inlays, onlays, veneers  e 

restaurações de resinas compostas produzidas indiretamente. 

Estas restaurações contraem durante a fabricação e têm 

margens pobremente adaptadas, e as propriedades óticas de 

adesão e a insolubil idade tornou-nas ideal para esse 

propósito. As resinas especialmente comercial izadas para 

esse f im são: Ultrabond®  (Den-Mat) e Marathon®  (Den-Mat) e,  

negativamente, as C+B Metabond®  (Sun, Medical, Kyoto, 

Japão), Den-Mat Thin Cement® ,  Panavia® ,  All-Bond® ,  

Downwer’s Grove® ,  I I I .  Muitos fatores influenciaram na 

espessura do cimento resinoso: a) o substrato pelo qual o 

material é testado; b) o tratamento ou a forma das partículas; 

c) a viscosidade do material. Esses resultados estão de 

acordo com os de outros estudos, entretanto, um estudo 

usando uma metodologia similar relatou valores 

consideravelmente baixos para a espessura do cimento de 

fosfato de zinco. Os autores notaram seus resultados 

incomuns, mas não oferecem explicações. 
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White et al. (1992) - examinaram o efeito da força de 

assentamento da espessura dos novos agentes cimentantes 

adesivos, de acordo com a ANSI/ADA,  para o cimento de 

fosfato de zinco. A comparação, quando aplicado o teste de 

Turkey para espessura do cimento, demonstrou que todos os 

materiais eram signif icantemente diferentes para a mesma 

força aplicada, com uma única exceção nas forças de 15 kg e 

23 kg, sendo os cimentos de ionômero de vidro e 

policarboxilato estaticamente similares. Entretanto, com 

forças de assentamento maiores, a escolha entre os cimentos 

de policarboxilato e ionômero de vidro deveria ser feita em 

fatores diferentes da espessura do cimento. Contudo, para 

todas as outras situações clínicas, o material selecionado foi 

uma variável crít ica afetando a espessura do cimento. 

Portanto, mais pesquisas deveriam ser conduzidas para 

determinar se os resultados são restritos aos materiais 

testados particularmente ou a toda uma classe de cimentos 

dentais, considerando que o efeito dos agentes cimentantes 

adesivos no assentamento de rotina dos modelos para dentes 

naturais necessita de pesquisa, pois o conhecimento atual 

sobre esses efeitos no assentamento marginal é l imitado ao 

fosfato de zinco em metais, os quais são conhecidos por 

interagir química e f isicamente com a estrutura do dente. 

 

White e Kipnis (1993) - estudaram o efeito dos agentes 

cimentantes e sua interação na superfície dentinária além da 

espessura do cimento com novos agentes adesivos. O método 

estava de acordo com a ANSI/ADA para o cimento de fosfato 

de zinco. O grupo controle foi colocado entre duas placas de 

vidro, como descrito nas especif icações da ADA, e o grupo 
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teste-placa era posicionado na dentina intermediada por 

cimentos de ionômero de vidro, cimento de policarboxilato e 

um cimento resinoso uti l izando um adesivo dentinário. Foram 

efetuados testes para comparar a placa de vidro com a 

superfície dentinária dentro de cada grupo, em que o cimento 

de fosfato de zinco e o ionômero de vidro mostraram uma 

espessura signif icantemente menor quando medido em 

contato com a dentina. O cimento resinoso e o cimento de 

policarboxilato com seus agentes adesivos mostraram um 

aumento não muito signif icante quando em contato com a 

dentina quando comparados com a placa de vidro. O cimento 

de fosfato de zinco tem sido o principal agente cimentante, 

mas, recentemente, novos agentes cimentantes adesivos têm 

sido desenvolvidos, como os cimentos de ionômero de vidro, 

cimentos de policarboxilatos e vários cimentos resinosos que 

são comumente derivados do BIS-GMA com substância 

inorgânica na composição, sendo estes mais crít icos que os 

cimentos de fosfato de zinco, pois foram propostos para 

interagir química e f isicamente com as estruturas dentárias e 

têm demonstrado menor microinf i l tração marginal e maior 

retenção. A espessura do cimento de fosfato de zinco 

depende de forças hidráulicas e da rugosidade de superfície. 

Os testes foram efetuados primeiro entre duas placas de 

vidro, l impas, onde foi colocado o cimento de fosfato de zinco 

para conseguir o modelo padrão depois de manipulado e 

colocado de acordo com as especif icações do fabricante. 

Posteriormente, uti l izando dentina bovina estocada a 37oC, 

foram cimentadas com os cimentos de fosfato de zinco (Fleck 

Zinc Phosphate® ,  Keystone, Cherry Hil l ,  N. J.) ,  cimento 

resinoso com agente adesivo dentinário (Den-Mat Thin Film 

Cement®  e Tenure® ,  Den-Mat, Santa Maria, Calif.) ,  cimento de 
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ionômero de vidro (Ketac-Cem®  Caplet, ESPE, 

Seifeld/Oberday, Germany)  e cimento de policarboxilato 

(Durelon® ,  ESPE), com carga calibrada de 15 Kg. Usado o 

teste de variância ANOVA para calcular e determinar se as 

diferenças eram signif icantes entre os grupos testes, placas 

de vidro foram relacionadas ao material ou ao substrato da 

superfície dentinária. O resultado ANOVA revelou que, no 

material e na interação substrato/material, exerceram 

influência signif icante na espessura, mas que o substrato 

sozinho não. O teste-t examinou cada material 

individualmente e foi observado que ambos, cimento de 

fosfato de zinco e ionômero de vidro, t iveram 

signif icantemente menor espessura quando testados em 

contato com a superfície dentinária do que quando testados 

contra uma superfície de vidro. O efeito específ ico dessa 

pesquisa no assentamento de próteses f ixas também deveria 

ser pesquisado.   

 
Burke e McCaughey (1993) - analisaram o status  dos 

cimentos resinosos até o ano de realização da pesquisa,  

classif icando-os e comentando suas indicações e contra-

indicações. Os autores f izeram uma comparação com as 

resinas compostas para restauração, indicando-os 

diferentemente da uti l ização como cimentos. Houve um 

grande avanço desses materiais desde a sua introdução há 

duas décadas. Acrescentaram que somente com a introdução 

de técnicas restauradoras, como as próteses adesivas, 

facetas laminadas e inlays de cerâmica e resinas compostas 

indiretas, os cimentos resinosos ganharam importância. A 

mais remota notícia de uti l ização de resina como agente 
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cimentante foi em 1973 por Rochette, com as próteses 

adesivas, que possuíam retenções micromecânicas, com 

ataque ácido ao esmalte e uma união grosseira com a 

estrutura metálica. A indicação dessa técnica f icou 

comprometida pela instabil idade hidrolít ica e pobre 

resistência ao desgaste. Posteriormente, resinas com carga 

BIS-GMA e macropartículas foram uti l izadas. Mais 

recentemente, o desenvolvimento de resinas ditas “ativas 

quimicamente” traz a possibi l idade de união química além da 

retenção micromecânica das próteses adesivas. Para facetas 

laminadas, foram inicialmente uti l izadas as resinas ativadas 

pela luz, que possuíam várias matizes, procurando contribuir 

na obtenção da cor f inal. Também o cimento Dual Cure foi 

desenvolvido de forma que, onde a luz não penetrasse, 

haveria a combinação da ação química e da luz usadas para 

inlays  de resina e cerâmica e também para facetas laminadas. 

Os autores classif icaram os cimentos resinosos como: 

autopolimerizável, fotopolimerizável, dual cure ou resina 

“ativa quimicamente”. 

1) Cure ou autopolimerizável - baseado no sistema 

convencional de resina BIS-GMA de baixa viscosidade. 

Este produto era mais indicado para as próteses 

adesivas que possuíam retenções baseadas em 

perfurações na infra-estrutura por serem mais 

resistentes ao desgaste. Atualmente, novas alternativas 

estão disponíveis para as chamadas próteses adesivas. 

2) Light-Cure  ou fotopolimerizável - desenvolvido a partir 

das resinas compostas para restaurações, tendo um 

material fotossensível “canphorquinone” responsável 

pelo processo de endurecimento. Mais indicado para as 

facetas laminadas, a retenção é dada de forma 
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convencional, com condicionamento ácido ao esmalte, 

obtendo-se retenções micromecânicas. Na estrutura 

cerâmica, o condicionamento com ácido hidrofluorídrico 

promove as microretenções, e a aplicação do si lano 

leva à união química. Idealmente esses materiais 

deveriam ser compatíveis com a umidade, resistentes a 

cargas mecânicas, água e desgaste, com estabil idade 

de cor e não tóxico. Muitos sistemas usam a resina BIS-

GMA para aplicação no esmalte condicionado antes da 

colocação do cimento, procurando com isso uma melhor 

união. 

3) Dual-Cure  ou polimerizações duais - uti l izado para 

inlays/onlays  de resina ou cerâmicas, também podendo 

ser indicado para facetas, em casos em que a espessura 

apresenta dúvida sobre a eficiência da ativação da ação 

da luz. Contém uma combinação de componente 

amina/peróxido das resinas autopolimerizáveis e 

componente fotossensível “camphorquinone”, presente 

nas resinas fotopolimerizáveis. Uma ação lenta da 

amina/peróxido evita uma polimerização indesejável 

durante o assentamento da peça. Após o total 

assentamento, a remoção dos excessos e a 

fotopolimerização das margens é que começa a se 

processar a polimerização lentamente pelo ativador 

químico. Os autores argumentaram que isso parecia ser 

ótimo; entretanto, alguns estudos demonstraram não ter 

havido polimerização após 24 horas. Assim, deve-se 

tratá-lo como um produto fotoativado, e ter o tempo de 

exposição aumentado para compensar a opacidade dos 

materiais restauradores. A uti l ização de glicerina gel para 

prevenir o contato do oxigênio com a superfície do 



Revisão da literatura 57

cimento pode prevenir a formação de uma camada 

inibidora, presente quando há esse contato durante o 

processo de endurecimento do material. Os autores 

acreditavam também que o uso do gel melhoraria a 

adaptação marginal e diminuiria o desgaste.   

4) Resinas “quimicamente at ivas” - contêm um componente 

que reage tanto com a estrutura dental quanto com a l iga. 

Duas marcas comerciais reivindicam essas excelentes 

propriedades retentivas, o Panavia®  Ex (Kurarey – Japão)  

e o Metabond®  (resina 4-META).  O Panavia®  Ex é uma 

forma de dimetacri lato em que grupos de éster fosfato 

são incorporados na resina BIS-GMA.  A resistência de 

união de mais de 28 Mpa tem sido divulgada para l igas de 

Ni-Cr jateadas com óxido de alumínio. Essa união parece 

diminuir após ciclagem térmica. Mínima irr i tação pulpar 

foi verif icada a despeito de se fazer, inclusive, 

condicionamento sobre a dentina em alguns casos. 

Entretanto, sua união à dentina é similar à dos antigos 

agentes dentinários, em torno de 3-8 Mpa. A adesão às 

l igas preciosas e ao ouro amarelo pode ser 

substancialmente aumentada com os tratamentos de 

jateamento e graças à cerâmica, com silanização. A 

espessura do cimento varia de 25 µm a 45 µm, tendo 

satisfatória radiopacidade. O proporcionamento/mistura é 

crít ico, e o cimento é altamente inibido pelo contato com 

o ar, necessitando de um protetor gel polieti leno glicol, 

Oxiguard®  (Kurarey – Japão),  para efetivação da 

polimerização. Vários trabalhos divulgaram a ótima 

performance desse produto quanto à retenção e às 

características de adaptação marginal em relação aos 

outros cimentos disponíveis, e sua indicação para 
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amálgamas adesivos imprime uma menor infi l tração 

marginal e maior resistência que as retenções 

micromecânicas. A indicação de seu uso vai desde 

próteses adesivas inlays/onlays  até núcleos e amálgamas 

adesivos. A resina que uti l iza a resina 4-META (“4-

methacryloxyethyl tr imell i tate anhydride”)  é um monômero 

que tem recebido atenção considerável. A primeira 

referência ao 4-META foi feita por Tanaka et al. (1982). A 

incorporação de 4-META  na resina metacri lato usando tr i-

butyl-borane (TBB)  como iniciador causou uma forte união 

ao esmalte condicionado, assim como a dentina tratada 

com solução de 3% de cloreto férrico em 10% de ácido 

cítr ico. Essa solução desmineraliza e condiciona a 

dentina, abrindo os túbulos dentinários que serão 

mecanicamente imbricados com resina. A resina 4-META  

adere a metais não preciosos, sendo esta união forte se a 

superfície estiver oxidada. Os fabricantes recomendam 

que l igas não preciosa sejam tratadas com 1% de 

permanganato de potássio em 3% de ácido sulfúrico para 

gerar uma camada de óxido na superfície de contato. As 

adesões a essas l igas são melhores do que às l igas 

preciosas ou de ouro. Os testes de resistência de união 

têm demonstrado alta performance, similar à do Panavia®  

Ex, mas trabalhos demonstram sua diminuição após 

termociclagem. Outros trabalhos, entretanto, o 

credenciam para a uti l ização como cimento por ter se 

comportado igualmente, ou até melhor, após imersão em 

água e termociclagem. Um problema tem sido a falta de 

opacidade, quando a adição de pigmentos afetou as 

propriedades mecânicas da resina. Outras versões do 4-

META têm sido introduzidas, como o Amalgabond® ,  
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desenvolvido para a união do amálgama com a dentina. 

Os autores endossam estudos que confirmam alta 

resistência de união, pequena espessura do cimento e 

ausência de sensibil idade pós-operatória, mas 

consideram ser essa uma técnica sensível, de alto custo, 

além de não ser radiopaco. Enfatizam que a forte 

resistência, às vezes, não é o fator principal para a 

escolha de um agente cimentante. Por outro lado, 

atenção especial deve ser dada ao isolamento e à técnica 

recomendada para se obter totalmente as características 

do material. 

 

Latta e Barkmeier (1994) - avaliaram a força adesiva de um 

cimento adesivo resinoso polimerizável no tratamento das 

superfícies das inlays  com diversos materiais: ácido 

hidrofluorídrico por 60 segundos, amônia bif luorídrica por 60 

segundos, amônia bif luorídrica por 60 segundos, adesivo 

resinoso, microabrasão com óxido de alumínio 50 µm seguido 

de aplicação de adesivo resinoso. O adesivo resinoso também 

foi aplicado quando uti l izado ácido fosfórico, e MEV foi 

uti l izado para complementar a avaliação das superfícies 

tratadas. Os resultados indicaram melhores retenções com a 

microabrasão e com aplicação ou não de adesivo resinoso, 

melhor do que a superfície condicionada por ácidos. Nas 

superfícies dos compósitos foram criadas microrretenções, 

superfícies irregulares com aplicação dos óxidos de alumínio. 

Materiais estéticos resinosos podem ser uti l izados em 

posteriores como material alternativo em substituição aos 

metais. As resinas podem ser confeccionadas 

indireta/diretamente no consultório dental. As técnicas 
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indiretas trazem melhores resultados por apresentarem 

melhores contornos proximais e oclusais, melhores contatos e 

menores sensibil idades pós-operatórias. Acredita-se poder, a 

técnica laboratorial, obter melhor polimerização por 

apresentar melhor conversão dos monômeros e melhores 

propriedades, ocorrendo a contração de polimerização extra-

oralmente, melhorando assim essas propriedades. As inlays 

indiretas podem ser cimentadas com cimentos adesivos 

resinosos, sendo previamente tratadas ambas as superfícies 

esmalte/ inlay .  Clinicamente, a uti l ização de restaurações 

resinosas indiretas tem aumentado nos últ imos anos, e jatos 

com óxido de alumínio deveriam ser rotineiramente usados, 

pois o emprego de microabrasão em conjunto com os 

sistemas adesivos apresenta melhores resultados. Uma força 

adesiva nessa uti l ização é mais ef iciente e tem mostrado uma 

vantagem adicional na retentividade desse material. 

 

Bouschlicher et al. (1997) - avaliaram in vitro a resistência 

adesiva por cisalhamento de resina composta não 

polimerizada sobre a resina composta pré-polimerizada. 

Vários tratamentos de superfície foram investigados. Oitenta 

espécimes de resina composta híbrida Pertac Hibrid (Espe)  e 

80 de resina composta de micropartícula Silux Plus (3M)  

foram confeccionados e estocados por uma semana antes dos 

tratamentos superficiais. Os espécimes foram polidos e 

tratados como segue: 1) pontas diamantadas; 2) 

microjateamento com óxido de alumínio 50 µm e pressão de 

80 lb/pol2; 3) microjateamento com óxido de alumínio 27 µm e 

alta pressão 160 lb/pol2; e 4) microjateamento com baixa 

pressão e deposição de uma camada de cerâmica, usando 
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partículas de 30 µm e pressão de 34 lb/pol2 (Cojet-Stand-

Espe). Metade dos corpos-de-prova foi tratada com silano. A 

mesma resina composta não polimerizada foi aderida à 

superfície de resina composta tratada, e os corpos-de-prova 

foram, então, armazenados em água desti lada por 24 horas e 

termociclados antes do teste de resistência adesiva por 

cisalhamento. Os corpos-de-prova de resina composta híbrida 

ou de micropartícula tratados com Cojet-Sand apresentaram 

as mais altas resistências adesivas por cisalhamento com ou 

sem o si lano em comparação com os outros tratamentos. 

Todos os grupos de resina composta híbrida que receberam a 

aplicação do si lano t iveram um aumento da resistência de 

união ao cisalhamento, porém, para resinas compostas de 

micropartículas, os grupos não apresentaram um resultado 

estatist icamente signif icante, com exceção do grupo tratado 

com pontas diamantadas, no qual o tratamento com silano 

apontou resultado superior ao do grupo que não recebeu esse 

tratamento. Os grupos tratados com pontas diamantadas e 

microjateamento com óxido de alumínio e si lano foram 

equivalentes estatist icamente e apresentaram resistência de 

união adesiva maior do que o grupo tratado com 

microjateamento, deposição de cerâmica (KCP 2000) e si lano. 

 

Verluis et al. (1997) - desenvolveram um programa simulado 

para determinarem falhas localizadas e confrontaram os 

resultados da simulação com os resultados de um experimento 

paralelo, no qual eles uti l izaram o sistema adesivo Scotchbond 

Mult i  Purpose. Os autores destacaram ser amplamente aceito 

que, nos testes de cisalhamento, a fratura da dentina deveria 

signif icar uma força de adesão superior à força da dentina. 
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Nos resultados confrontados, a simulação confirmou que as 

fraturas coesivas observadas em dentina estão relacionadas, 

em parte, à biomecânica do teste, não indicando, 

necessariamente, que a resistência adesiva seja maior que a 

resistência coesiva da dentina. Os autores concluíram que há 

necessidade de uma nova tecnologia para avaliação das 

interfaces biológicas, tendo seu trabalho mostrado o papel 

vital da padronização numérica na interpretação de tais 

procedimentos experimentais. 

 

Gomes (1999) - analisou in vitro o efeito dos sistemas 

adesivos e dos materiais restauradores na resistência adesiva 

com substrato dentinário aplicando o Teste de Microtração. 

Uti l izou duas marcas comerciais de diferentes sistemas 

adesivos, o Scotchbond MP Plus (3M) e o Clearfi l  Liner Bond 2 

(Kuraray) e duas marcas comerciais de materiais 

restauradores, a Cerâmica IPS Empress (Ivoclar) e o Polymer 

Glass Artglass (Kulzer). Para a obtenção dos espécimes, o 

esmalte dental de dentes terceiros molares recém-extraídos 

foi totalmente removido por meio de um desgaste 

perpendicular ao longo eixo do dente, de aproximadamente 

2,0 mm ±  0,1 mm de profundidade, uti l izando uma máquina de 

cortes seriados e um disco de diamante com refrigeração 

abundante. As superfícies foram tratadas com os sistemas 

adesivos e cimentadas às peças de cerâmica e Polymer Glass 

de acordo com as recomendações do fabricante. Em seguida, 

os dentes foram armazenados por 48 horas a 37ºC e, 

posteriormente, preparados para serem submetidos ao Teste 

de Microtração. Uti l izando uma máquina de cortes seriados, os 

dentes foram fatiados em espessuras de 1,1 mm ±  0,1 mm nos 
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sentidos vestíbulo-l ingual e mésio-distal, obtendo-se áreas de 

adesão de 1,0 mm ±  0,1 mm2 na área de teste. Os espécimes, 

na forma de “palitos”, foram afixados individualmente em 

disposit ivo de microtração pelas suas extremidades, para que 

fosse possível posicionar a área de adesão perpendicular ao 

longo eixo da força de tração. Após o teste, as duas porções 

fraturadas foram removidas e a área transversal 

correspondente à fratura foi medida uti l izando-se um 

paquímetro universal com leitura eletrônica, com precisão de 

0,01 mm. O valor da área foi transformado em cm2 e o valor 

da carga em Kgf. Os valores f inais de resistência adesiva 

foram calculados e expressos em Mpa. A análise estatística 

aplicada demonstrou que não houve diferenças de resistência 

de união quando a variável foi os materiais restauradores; 

porém, com os sistemas adesivos, houve diferença estatística 

onde o material Clearfi l  Liner Bond 2 apresentou valores de 

união mais elevados que o material Scotchbond MP Plus. As 

falhas de união entre os materiais empregados foram 

predominantemente adesivas (93,75%). 

 

Freitas et al. (2000) - avaliaram a resistência de reparos em 

resina composta uti l izando diferentes tratamentos de 

superfícies. Trinta espécimes foram confeccionados com 

resina composta Z -100 (3M) e armazenados em água por 6 

meses a 37ºC para simular envelhecimento. Após esse 

período, cada grupo recebeu tratamento de superfície na 

seguinte seqüência: Grupos A e B receberam tratamento com 

ponta diamantada 3113, os Grupos C e D foram preparados 

com disco Sof-Lex (3M) de granulação média e os Grupos E e 

F receberam jateamento com óxido de alumínio. Todos os 
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grupos receberam uma camada de adesivo Scotchbond MP 

(3M), os Grupos C, D e F receberam, previamente ao adesivo, 

duas camadas de si lano Ceramic Primer (3M). Após, os 

espécimes foram reparados e armazenados em água 

deionizada por uma semana a 37ºC e depois submetidos ao 

teste de cisalhamento. Os autores concluíram que os 

tratamentos de superfície promoveram maiores rugosidades e 

desempenharam-se melhor ainda que a uti l ização do agente 

si lanizador não tenha conseguido elevar signif icativamente a 

resistência de união quando comparada à uti l ização do 

adesivo isoladamente. 

 

Machado (2000) - avaliou a força de união de reparo de 

restaurações de cerômero com compósito e cerômeros. 

Concordou o autor sobre os cerômeros serem materiais que, 

comparados com compósitos, apresentam melhores 

propriedades físicas e mecânicas em restaurações de dentes 

posteriores. Baseado nisso, confrontou a resistência de 

adesão de um compósito TPH Spectrum (Dentisply) e de um 

cerômero ZETA Vita em reparos de restaurações de 

cerômeros. Foram tratadas as superfícies de 20 cerômeros 

com ácido fosfórico a 37% por 30 segundos, lavadas e secas. 

Em seguida, aplicou-se o sistema adesivo Prime & Bond NT. 

Sobre dez superfícies foram confeccionados ci l indros de 

resina composta TPH e, nos demais, ci l indros de resina 

composta ZETA. O autor concluiu que ambos os materiais 

podem ser uti l izados em reparos de restaurações de 

cerômeros.  
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Nilsson et al. (2000) - investigaram in vitro a influência de 

diferentes tratamentos na força de união ao cisalhamento 

entre três sistemas de inlays (Z-100/3M, Targis/Ivoclar-

Vivadent e Artglass/Haeraeus Kulzer) e seus respectivos 

agentes cimentantes. Quatro tratamentos de superfície foram 

investigados: 1) nenhum tratamento de superfície foi 

realizado; 2) desgaste com lixa abrasiva de si l icon carbide 

500 grit;  3) microjateamento com partículas de óxido de 

alumínio 110 µm - 120 µm; e 4) microjateamento com óxido de 

alumínio 110 µm - 120 µm e aplicação de um agente si lano. A 

topografia da superfície, a rugosidade e a força de união ao 

cisalhamento foram avaliadas usando-se um Microscópio 

Eletrônico de Varredura, um Perfi lômetro de Varredura a 

Laser e um equipamento para teste de união ao cisalhamento 

Loyd LRX respectivamente. Os modos de falha 

(adesiva/coesiva) também foram analisados. Nos grupos que 

não receberam tratamentos de superfície, a resina Z-100 

exibiu a maior força de união e coesiva, e os sistemas Targis 

e Artglass exibiram valores de força de união 60% mais 

baixos e 100% de falhas adesivas. Esse fato de distribuição 

de estresse dentro das três superfícies não tratadas foi 

completamente invertido para superfícies pré-tratadas. Nos 

grupos apenas microjateados e nos microjateados e 

si lanizados, todas as falhas foram coesivas. Os sistemas 

Targis e Artglass exibiram forças de união ao cisalhamento 

em média maior do que o sistema Z-100. O pré-tratamento 

com microjateamento e aplicação do si lano foi o tratamento 

de superfície mais efetivo em relação à força de união, com 

exceção do material Artglass, pois os valores de força de 

união ao cisalhamento para o grupo microjateado não foram 

afetados depois da aplicação do si lano. O sistema Targis 
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produziu os valores de força de união mais fortes. A 

rugosidade de superfície expressa pelo As e pelo Sdr 

aumentou da superfície não-tratada para a desgastada e para 

a microjateada. A aplicação do si lano não produziu diferença 

na rugosidade de superfície. Os autores concluíram que, para 

materiais compósitos pós-polimerizados, com alta conversão 

de monômeros, a superfície do compósito deve ser pré-

tratada. Independentemente do sistema de compósito inlay  

uti l izado, o microjateamento e o tratamento da superfície com 

silano exibiram os valores mais altos, seguidos do 

microjateamento e desgaste da superfície. Todos os 

resultados mostraram que a força de união ao cisalhamento 

aumenta com o aumento da rugosidade. 

 

Paes Junior et al. (2000) - avaliaram qualitativamente a 

superfície de dois materiais restauradores indiretos, 

submetidos a diferente t ipos de tratamento. Uti l izaram uma 

cerâmica feldspática Vita VMK e um cerômero Targis. 

Confeccionaram cinco corpos-de-prova de cada material, 

ci l índricos, de aproximadamente 4 mm de diâmetro. Cada 

amostra recebeu o seguinte tratamento: 1) jateada com óxido 

de alumínio; 2) condicionada com ácido fosfórico a 35%; 3) 

condicionada com ácido f luorídrico a 4%; 4) jateada e 

condicionada com ácido f luorídrico a 35%; 5) jateada e 

condicionada com ácido f luorídrico a 4%. As amostras foram 

submetidas à microscopia eletrônica de varredura (MEV) e, a 

partir das imagens, procedeu-se à análise comparativa dos 

resultados. Foi observado que as alterações superficiais, em 

ambos os materiais, ocorreram em ordem crescente de 

degradação nos tratamentos 1, 2, 3, 4 e 5, sendo que estes 
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dois últ imos mostraram características bastante semelhantes. 

Os autores concluíram que ácido f luorídrico a 4%, 

independentemente do uso ou não de jateamento prévio, foi o 

agente condicionante que proporcionou um aumento nas 

irregularidades superficiais de ambos os materiais, criando 

microrretenções que contribuíram para o aumento da área 

superficial e o maior embricamento mecânico e conseqüente 

maior retenção dos materiais cimentantes. 

 

Faria (2001) - avaliou in vitro a resistência de união do 

cerômero Artglass (Haeraus/Kulzer) ao cimento resinoso 

RelyX (3M por meio do teste de microtração. Os seguintes 

tratamentos de superfície foram investigados: 

microjateamento com óxido de alumínio (AO), Artglass Liquid 

(AL), Silano (S), Ácido Fluorídrico (HF) e Ácido Fosfórico 

(AF). Cinco espécimes, cada qual consistindo de um par de 

ci l indros (10 mm x 10 mm), foram confeccionados. Com o 

auxíl io de um disco de diamante perpendicular à superfície de 

união, foram obtidos “palitos” com 1 mm2 de área, e as 

superfícies de união foram regularizadas através de desgaste 

com lixas abrasivas de granulação seqüencial sob 

refrigeração. Os espécimes foram nomeados ao acaso e 

submetidos aos seguintes tratamentos antes da cimentação: 

Grupo 1 (AO/AGL), Grupo 2 (AO/AF), Grupo 3 (AO/AF/S), 

Grupo 4 (AO/HF) e Grupo 5 (AO/HF/S). Os espécimes, aos 

pares, foram cimentados com um sistema adesivo dual e 

cimento resinoso dual de acordo com as recomendações do 

fabricante. Após a polimerização dos espécimes, estes foram 

armazenados por 48 horas a 37ºC e, posteriormente, 

termociclados. Os valores de resistência de união (Mpa) 
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foram obtidos com o auxíl io de uma máquina de teste 

universal (MTS 800), e os resultados foram: Grupo 1 (29,39 ±  

5,13), Grupo 2 (27,49 ±  5,32), Grupo 3 (29,49 ±  4,94), Grupo 

4 (24,41 ±  2,67) e Grupo 5 (22,19 ±  2.33). Foi aplicado o teste 

estatístico ANOVA e o de Tukey com signif icância de 5% 

(p<0,05). Não houve diferença estatística signif icante entre os 

grupos 1, 2 e 3; 4 e 5; 2 e 4. As forças de união foram 

signif icantemente maiores nos Grupos 1 e 3 do que nos 

Grupos 4 e 5 e no Grupo 2 do que no Grupo 5. O autor pôde 

concluir que o microjateamento com óxido de alumínio e 

Artglass Liquid foi um pré-tratamento de superfície efetivo; a 

si lanização pode melhorar a força de união promovida pelo 

microjateamento e condicionamento com ácido fosfórico; e o 

condicionamento com ácido f luorídrico não foi recomendado, 

pois diminui a resistência de união. 

 

Pereira et al. (2001) – avaliou, pela Microscopia Eletrônica de 

Varredura, a morfologia da superfície de materiais estéticos 

indiretos quando submetidos a diferentes tratamentos, 

seguindo os seguintes fatores de variação: materiais 

restauradores (Porcelana e Cerômero) e tratamentos de 

superfície (Jatos de Óxido de Alumínio e Ácido Fluorídrico). 

Foram confeccionadas amostras de porcelana Duceram, 

Duceram LFC, IPS Empress 2, IPS Classic e Cerômero 

Solidex, submetidas a tratamento de superfície com ácido 

f luorídrico a 10% por 1 minuto, ácido f luorídrico a 10% por 2 

minutos, jatos de óxido de alumínio, jatos de óxido de 

alumínio associado com ácido f luorídrico a 10% por 1 minuto. 

A análise da topografia das superfícies pelo Microscópio 

Eletrônico de Varredura permitiu concluir que: todos os 
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materiais apresentaram alteração na morfologia da superfície; 

a porcelana Duceram (G1) e a Duceram LFC (G2) 

apresentaram aparência de maior irregularidade uti l izando 

tratamento com jato de Óxido de Alumínio e, em ordem 

decrescente: jato de óxido de alumínio associado com ácido 

f luorídrico por 2 minutos; ácido f luorídrico por 2 minutos e 

ácido f luorídrico por 1 minuto. A porcelana IPS Classic (G3) 

apresentou melhores resultados com ácido f luorídrico por 2 

minutos ou jato de óxido de alumínio associado com ácido 

f luorídrico por 1 minuto, jato de óxido de alumínio e ácido 

f luorídrico por 1 minuto. A porcelana IPS Empress 2 (G4) 

apresentou melhores resultados com ácido f luorídrico por 1 

minuto ou jato de óxido de alumínio associado com ácido 

f luorídrico por 1 minuto, ácido f luorídrico por 2 minutos e jato 

de óxido de alumínio, e, por últ imo, o cerômero Solidex (G5) 

apresentou melhores resultados com jato de óxido de alumínio 

ou jato de óxido de alumínio associado com ácido f luorídrico 

por 1 minuto, ácido f luorídrico por 2 minutos e ácido 

f luorídrico por 1 minuto. Este trabalho apresentou informações 

básicas sobre o tratamento de superfície e suas 

características para diferentes porcelanas e cerômeros 

Solidex. O autor propôs novas pesquisas, necessárias para 

verif icar a eficácia e a longevidade das técnicas de 

tratamento de superfície em restaurações estéticas indiretas. 

 

Ogata et al. (2001) - investigaram a influência da direção dos 

túbulos dentinários na resistência de união à tração, pela 

observação microscópica da interface adesiva, usando os 

sistemas adesivos Clearfi l  Liner Bond II, Impreva Fluoro Bond, 

Single Bond e One Step. Os dentes foram divididos em dois 
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grupos conforme a orientação dos túbulos dentinários, um 

grupo apresentando orientação perpendicular ao longo eixo do 

dente, cuja adesão foi realizada na parede oclusal do dente, e 

o ouro grupo, que apresentava orientações paralelas, cuja 

adesão foi realizada na parede mesial do dente. Os autores 

concluíram que a maior resistência de união foi obtida na 

interface onde os túbulos apresentavam orientação 

perpendicular, afirmando que a direção dos túbulos 

dentinários é uma variável importante para determinar a 

resistência de união. 

 

Susin (2002) - avaliou in vitro a resistência de união à tração 

(RUT) e a espessura de camada híbrida (ECH) em diferentes 

condições de substrato dentinário (úmido, S1; desidratado, S2 

e reumedecido, S3), proporcionado pelos sistemas adesivos 

de 4ª geração, Scotchbond Multi  Uso (SBMU) - 3M ESPE; 

Single Bond (SB) - 3M ESPE, Prime & Bond 2.1 (P&B2.1) - 

Dentsply e One Coat Bond (OCB) - Coltène-Whaledent, e os 

sistemas adesivos de 5ª geração (autocondicionantes), Clearfi l  

SE Bond (CSEB) - Kuraray e One Up Bond F (OUBF) - 

Tokuyama. Foram uti l izados 180 dentes seccionados na altura 

do 1/3 médio da coroa, originando duas partes cada um: 

remanescente dental (uti l izado no teste de resistência de 

união à tração) e fragmento oclusal (uti l izado na mensuração 

de camada híbrida). Para cada um dos 18 grupos foram 

realizadas 10 repetições em cada um dos dois testes, 

perfazendo um total de 360 amostras. O teste de RUT foi 

realizado na Máquina de Ensaios Mecânicos MTS-810, em 

velocidade de 2 mm / min., e a ECH foi mensurada a partir de 

fotografias obtidas em microscopia eletrônica de varredura 
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(Microscópio Eletrônico JSM 330 A) com o software Image 

Tool 2.00. No teste de RUT, o desempenho dos sistemas 

adesivos foi melhor em S1 e, dentre eles, o CSEB foi o que 

apresentou a maior média, 23,01 MPa, enquanto a menor foi 

apresentada pelo OUBF, 15,69 MPa. Os sistemas adesivos de 

4ª geração apresentaram médias intermediárias, para as quais 

não foi possível encontrar diferenças estatist icamente 

signif icantes. (SBMU, 18,71 MPa; SB, 19,43 MPa; P&B2.1, 

17,45 MPa e OCB, 19,92 MPa). As menores médias de RUT 

dos sistemas adesivos de 4ª geração foram constatadas em 

S2, apresentando a menor média para o SB, 6,64 MPa, 

enquanto os sistemas autocondicionantes apresentaram 

menores variações de RUT entre os diferentes substratos. 

Assim, observamos que as condições do substrato dentinário 

interferiram nos resultados obtidos no teste de resistência de 

união, uma vez que a sua desidratação ocasionou perda 

signif icativa em todos os materiais, enquanto o seu 

reumedecimento promoveu pequenas melhoras, especialmente 

nos sistemas adesivos de 4ª geração. Nos resultados de ECH, 

foi constatada menor variabil idade entre os resultados médios 

obtidos, sendo as maiores médias apresentadas pelo SBMU, 

4,80 µm em S1,  enquanto a  menor  média  obtida  foi  de 

1,77 µm, pelo OCB em S2. Neste trabalho não foi possível 

estabelecer correlação entre RUT e ECH.  

 

Calixto (2003) - analisou in vitro a resistência adesiva em 

cavidades de classe II restauradas com resinas compostas por 

meio do teste de microtração. Foram realizadas cavidades 

padronizadas de Classe II, t ipo slot, nas superfícies mesial e 

distal de 24 dentes terceiros molares humanos e hígidos. Os 
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dentes foram aleatoriamente divididos em 6 grupos com 16 

espécimes cada. O procedimento restaurador foi realizado 

pela técnica de incrementos múlt iplos com as resinas 

compostas P60 (compactável) e Z250 (mult iuso) sob efeito de 

diferentes técnicas restauradoras, a saber: Grupo PT1 – 

adesivo + P60; Grupo PT2 – adesivo + P60 + ponta 

fotocondensadora transparente; Grupo PT3 – adesivo + f low + 

P60; Grupo Zt1 – adesivo + Z250; Grupo ZT2 – adesivo + 

Z250 + ponta fotocondensadora transparente; Grupo ZT3 – 

adesivo + f low + Z250. O sistema adesivo uti l izado foi o Single 

Bond (3M ESPE). Após as restaurações, os dentes foram 

armazenados em água desti lada em estufa a 37ºC, durante 24 

horas. A seguir, os dentes foram termociclados por 500 ciclos 

(5ºC-55ºC) e, então, seccionados paralelamente ao longo eixo 

com disco diamantado, no sentido vestíbulo-l ingual e mésio-

distal, obtendo-se amostras em forma de palitos, com área de 

secção transversal de 0,50 mm2 ± 0,1mm2. Antes do teste de 

tração, os palitos t iveram suas áreas de união medidas e 

anotadas, sendo então f ixados pelas suas extremidades ao 

disposit ivo de microtração com adesivo instantâneo e, a 

seguir, submetidos ao ensaio de tração em máquina de teste 

universal (MTS) operada a uma velocidade de 0,5 mm/min. 

Após a fratura, os valores de resistência adesiva foram 

calculados e expressos em MPa. O modo de fratura no lado de 

dentina foi classif icado individualmente, com lupa 

estereoscópica com aumento de 40X. Os dados foram 

submetidos à análise estatística e demonstrou que: 1 – os 

maiores valores de resistência adesiva foram para o grupo 

PT2, o qual associou a resina P60 com a ponta 

fotocondensadora transparente, sendo diferentes 

estatist icamente dos valores dos grupos PT1 e PT2; 2 – os 
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grupos que uti l izaram a resina f low, ou seja, PT3 e ZT3, não 

apresentaram melhoras no aumento da resistência de união; 3 

– para os grupos ZT1, ZT2 e ZT3, não foram encontradas 

diferenças estatísticas signif icantes entre si e entre os demais 

grupos estudados; 4 – as falhas de união foram 

predominantemente adesivas.  

 

Cavalcanti et al. (2005) - avaliaram a microinfi l tração na 

interface de reparo de resina depois de usar métodos 

diferentes de tratamento de superfície. Oitenta espécimes de 

resina composta (Filtek Z250, 3M ) armazenados em saliva 

art i f icial por três meses foram divididos em quatro grupos 

(n=20) de acordo com os métodos de tratamento de superfície: 

sem tratamento da superfície; rugosidades feitas com pontas 

diamantadas; profi laxia de jato com partículas de bicarbonato 

de sódio e abrasão de ar com 50 microns e partículas de óxido 

de alumínio. Em cada método foi uti l izada microscopia 

eletrônica (SEM) para avaliar mudanças na topografia da 

superfície. Todos os grupos foram condicionados com ácido 

fosfórico a 37% coberto com um agente de união (Single Bond, 

3M) e receberam nova aplicação de resina. As amostras foram 

então termocicladas (800 ciclos/5ºC para 55ºC [+/-2]) e 

imersas em azul de meti leno a 2% (7.0 pH) durante quatro 

horas. Três examinadores mediram a extensão da 

microinfi l tração em um microscópio estereoscópico que usa 

quatro contagens representativas. Para os grupos 

experimentais, nenhuma diferença signif icante de 

microinfi l tração no reparo foi identif icada pelo teste de 

Kruskal-Wall is (p>0.05). Entretanto, diferentes métodos de 

tratamento de superfícies mostraram o mesmo efeito na 

penetração ao longo da interface reparada. 
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Coelho Santos et al. (2005) - avaliaram a influência da técnica 

de aplicação adesiva (pré-polimerização vs não pré-

polimerização) em força de microtração (microTBS) para 

dentina e espessura de camada de adesivo em restaurações 

de resina indiretas. Foram testados sete adesivos de dentina, 

inclusive passo único e produtos de multistep. Grupos 

experimentais incluíram pré-polimerização adesiva (o PC) com 

uma fonte luminosa halógena e nenhuma pré-polimerização 

(NPC) antes da inserção de cimento de resina. Trinta molares 

l ivres de cárie receberam um preparo inlay  MO. Inlays  foram 

feitas com Tetric Ceram, cimentadas usando um agente de 

cimentação de resina dual polimerizado. Antes da cimentação 

da inlay ,  cada dente foi tratado com um agente de adesão na 

dentina, enquanto usando pré-polimerização (o PC) ou 

nenhuma pré-polimerização (NPC). Depois de armazenamento 

em água desti lada a 37ºC durante 24 horas, os dentes eram 

seccionados ao longo do eixo longitudinal produzindo vários 

palitos para aplicação da força que testa a 0,5 mm/minuto. 

Aos resultados foram aplicados os testes de análise 

estatística de discrepância (ANOVA) e o de comparação 

múltipla de Tukey (p < ou = 0,05). Para a avaliação da 

espessura da camada adesiva, foram restabelecidos 10 dentes 

adicionais e seccionados mésio-distalmente. A espessura da 

camada adesiva foi avaliada por SEM a 1.000x ampliação nos 

locais pré-selecionados. Os microTBS variaram de 11,7 Mpa 

+/- 4,5 MPa para 43,4 MPa +/- 9.8 MPa. Nenhuma camada 

adesiva foi visualizada para os adesivos usados sem o passo 

pré-polimerização. As espessuras da camada adesiva para os 

grupos pré-polimerizados variaram de acordo com as 

diferentes áreas analisadas.  
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2.4  POLIMERIZAÇÃO 

 

Yearn  (1985) - verif icou o método da raspagem, o teste de 

microdureza e o grau de conversão. De acordo com o autor, o 

teste da raspagem é um teste bastante simples de ser 

realizado, entretanto, não oferece indicação da qualidade de 

polimerização em nenhum ponto da superfície da resina 

composta. Uti l izando-se um tempo de exposição à luz da 

ordem de 20 segundos, os resultados do teste de raspagem 

podem ser registrados em até 10 mm quando da uti l ização de 

uma matriz de teflon e até 5 mm com matrizes metálicas. Isso 

indica uma variação muito grande nos resultados de 

polimerização. O teste de microdureza superficial realizado ao 

longo do comprimento do corpo-de-prova confeccionado em 

resina composta tem sido empregado para determinar a 

profundidade de polimerização do material. Os métodos de 

microdureza Barcol, Knoop e Vickers podem ser uti l izados 

para avaliar a polimerização das resinas compostas. Quanto 

ao teste do grau de conversão dos monômeros em polímeros, 

existem dois métodos principais: espectroscopia de múlt ipla 

reflexão interna (MIR) e espectroscopia laser Raman. Ambos 

os métodos são capazes de determinar, quantitativamente, o 

número de grupos metacri latos presentes na resina composta 

antes e após o processo de exposição à luz. Porém, esse 

método é considerado complexo e inviável para tomadas de 

medidas de rotina; entretanto, os valores de conversão 

obtidos em diferentes espessuras das resinas compostas a 

partir da superfície externa mais próxima à fonte de luz têm 

sido similares aos resultados de microdureza. Como 

conclusão, o autor relatou que o teste de microdureza 
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realizado em corpos-de-prova de resina composta 

confeccionados em matrizes metálicas proporciona um método 

conveniente e eficaz na determinação da profundidade de 

polimerização. Esses resultados podem ser seguramente 

comparados aos obtidos em uma situação clínica. O teste da 

raspagem, associado à uti l ização de matrizes transparentes, 

fornece resultados exagerados de profundidade de 

polimerização. Entre os fatores determinantes da 

profundidade de polimerização das resinas compostas, o autor 

destacou a composição química do material; as condições de 

operação do aparelho fotopolimerizador; a intensidade de luz 

e a distância entre a fonte de luz e a superfície da resina 

composta. De acordo com esses relatos, a intensidade de luz 

não afeta somente a profundidade de polimerização, mas 

também o valor de microdureza obtido na superfície mais 

próxima à fonte de luz, havendo uma relação direta entre a 

intensidade de luz e a profundidade de polimerização. 

 

Atmadja e Bryant (1990) - com o propósito de avaliar alguns 

fatores que influenciam na profundidade de polimerização das 

resinas compostas, realizaram um experimento de dureza 

Knoop com quatro marcas comerciais de resinas (Durafi l l ,  

Prisma Fil l ,  P-30 e Heliomolar). As amostras foram 

preparadas em matrizes ci l índricas com espessuras variadas 

de 1 mm a 6 mm e diâmetro constante de 4 mm, 

fotopolimerizadas com tempos de 20, 40 e 60 segundos com a 

unidade Heliomat. As amostras foram submetidas ao ensaio 

de dureza na superfície de topo das amostras com 3 mm de 

espessura e na superfície da base  das  amostras com 1 mm, 

2 mm, 3 mm, 4 mm, 5 mm e 6 mm de espessura. Novos 
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ensaios foram realizados 24 horas e 7 dias após as amostras 

f icarem armazenadas em recipientes com ausência de luz. Os 

autores concluíram que: 1) para cada resina composta 

avaliada, os valores de dureza foram reduzidos com o 

aumento da espessura do material; 2) as resinas compostas 

de micropartículas apresentaram menor profundidade de 

polimerização por causa da dispersão da luz sobre as 

partículas inorgânicas; 3) o tempo de exposição de luz 40 

segundos foi mais efetivo do que o de 20 segundos; 4) os 

autores sugeriram que preferem a diminuição da espessura do 

material ao aumento do tempo de exposição à luz; e 5) as 

resinas continuam a reação de polimerização após o término 

da irradiação da luz. 

 

Breeding et al. (1991) - avaliaram o efeito de diferentes 

tempos de polimerização de três cimentos resinosos, 

Heliosit® ,  Visio-Fil®  e Dual® ,  através de várias espessuras e 

cores de duas resinas, Isosit®  e Visi-Gem® .  Foi uti l izada a 

escala Knoop para avaliar a dureza logo após a polimerização 

contínua. A espessura superior a 2 mm não pôde 

presumivelmente ser explicada com exposição de 90 

segundos ou menos, mas os cimentos Duais registraram maior 

valor de dureza Knoop. O sucesso dessas restaurações está 

relacionado ao cimento resinoso e a extensão de 

polimerização dos agentes cimentantes poderem afetar as 

propriedades mecânicas, solubil idade, estabil idade 

dimensional e biocompatibi l idade. Também é afetada pela 

composição química, tamanho das partículas de 

preenchimento, cores e foto exposição. A polimerização da 

resina composta pode ser medida indiretamente por meio de 
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microscopia ótica ou testes de dureza ou diretamente com 

espectroscópio infravermelho, tendo alguns autores relatado 

correlação entre esses métodos, enquanto outros sugeriram 

que a microscopia ótica e os testes restantes excederam a 

polimerização. Esse estudo examinou diversas variáveis no 

uso de restaurações indiretas de compósitos resinosos e dois 

t ipos de restaurações indiretas de várias espessuras usadas 

com três cimentos resinosos. Outra variável crít ica é o tempo 

de exposição à luz, pois durante um tempo prolongado 

poderão ocorrer movimentações das restaurações, fadiga do 

cirurgião-dentista, contaminação por saliva. Vinte dos 30 

espécimes cimentados com cimentos resinosos foram 

polimerizados através de restaurações indiretas com 1,0 mm 

de espessura. As cores mais escuras excediam 1,0 mm de 

espessura e não permitiam uma polimerização adequada em 

qualquer quantidade de tempo. A análise de variância também 

verif icou que a espessura da overlay  e o tempo de exposição 

t inham um efeito substancial na dureza do cimento resinoso, 

sendo o Visio-Fil®  o único cimento com uma diferença 

signif icante em dureza causada pela qualidade da resina. A 

média do teste múlt iplo de Turkey revelou uma diferença 

apreciável na dureza para as três resinas, entre cores claras 

e escuras de ambos os cimentos resinosos, tendo a cor 

escura Visio-Gem®  (E-54) resultado dureza baixa, assim como 

a Isosit®  (24) também resultou em baixa dureza, porém 

signif icantemente diferente das cores claras Visio-Gem®  (50) 

para ambos os cimentos resinosos, Dual®  e Heliosit® .  A 

polimerização dos cimentos resinosos Isosit®  e Visio-Gem®  

não pode ser prognosticada em espessuras maiores que 2,0 

mm usando fotopolimerização por 90 segundos ou menos, e 

as cores mais escuras ou opacas também limitaram a 
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polimerização do cimento resinoso. As polimerizações 

combinadas, químicas e foto do cimento Dual® ,  apresentaram 

melhores resultados de dureza.  

 

Hasegawa et al. (1991) - estudaram a extensão de 

endurecimento do cimento de polimerização dual sob inlays  

de resinas compostas para determinar a efetividade de 

cunhas reflexivas na promoção da polimerização dos cimentos 

na margem proximal. Os tempos de exposições necessárias 

para otimizar o endurecimento de cimentos foram 

determinados através da exposição direta do cimento à 

fotopolimerização. As resinas compostas inlays  foram 

aderidas, em um molar extraído, com cimento Dual® ,  cimento 

fotoativado Dicor®  e cimento Duo® .  As cunhas reflexivas 

Cure-Thru®  foram colocadas na ameia gengival de metade dos 

espécimes. Nenhum dos cimentos endureceu completamente, 

durante 24 horas, quando foi usada uma exposição de tempo 

que encontrava ou excedia aquelas recomendadas pelos 

fabricantes. O componente químico ativado não polimerizou 

completamente os cimentos quando a luz foi atenuada pelo 

dente e pela restauração. A transmissão de luz através da 

cunha teve pouco efeito no endurecimento dos cimentos. 

 

Franco et al. (1991) - avaliaram in vitro a profundidade de 

polimerização e a microdureza de sete resinas compostas 

fotopolimerizáveis (Durafi l l ,  Esti lux Posterior, P-30, Herculite, 

Prisma-Fil l ,  Silux, Ful-Fil) com e sem a interferência do 

esmalte dental. Foram confeccionados corpos-de-prova em 

moldes ci l índricos de teflon, com 12,0 mm de profundidade e 
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6,0 mm de diâmetro, apoiados em uma lamínula de vidro e 

preenchidos com as resinas compostas anteriormente 

relacionadas. Após o preenchimento, foram colocadas 

lamínulas de vidro no topo dos anéis de teflon. Os aparelhos 

fotopolimerizadores (Tranlux, Fibralux e Lalux) foram 

acionados por 20 e 40 segundos. Esses procedimentos 

também foram realizados com uma interposição de esmalte 

com espessura de 1,6 mm. A profundidade de polimerização 

foi avaliada medindo-se a espessura dos ci l indros de resina 

com um paquímetro e por meio do aparelho Wolpert, o qual 

determina a microdureza Rockwell, fazendo uma leitura na 

superfície voltada para a fonte de luz (dureza 1) e outra na 

superfície oposta à fonte de luz (dureza 2). Pelos resultados 

obtidos, os autores puderam concluir que: 1) a profundidade 

de polimerização das diferentes resinas compostas, de forma 

geral, superou os valores especif icados pelos fabricantes 

quando fotoativadas pelos diferentes aparelhos; 2) com 

relação aos aparelhos fotopolimerizadores, houve variação na 

profundidade de polimerização entre as resinas compostas, 

apresentando a superioridade do Lalux, seguido pelo Fibralux 

e Translux; 3) a profundidade de polimerização variou em 

função das diferentes resinas compostas, tendo as de 

partículas intermediárias apresentado maior profundidade; 4) 

com a interposição do esmalte dental, houve uma redução na 

profundidade de polimerização das resinas testadas em torno 

de 42%; 5) houve diferença estatist icamente signif icante com 

relação à microdureza 1 (voltada para a fonte de luz) nas 

diferentes condições experimentais, com e sem faceta de 

esmalte; 6) o valor de microdureza para as diferentes resinas 

uti l izadas foi, de forma geral, superior quando uti l izado o 

aparelho Lalux, decrescendo o valor de microdureza para os 
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aparelhos Fibralux e o Translux e 7) com a interposição da 

faceta de esmalte dental, houve uma redução no valor de 

microdureza de aproximadamente 16% para as diferentes 

resinas compostas uti l izadas. 

 

Freiberg e Ferracane (1998) - avaliaram o grau de conversão, 

as propriedades físicas e a resistência ao desgaste de dois 

compósitos (Artglass e Charisma, Kulzer) submetidos a duas 

unidades de polimerização diferentes. Foram preparados 

corpos-de-prova para polimerização em uma unidade de luz 

contínua (Triad II, Dentisply) e em uma unidade de luz não 

contínua de alta intensidade (Uni XS, Kulzer) por 180 

segundos. Os corpos-de-prova foram, então, armazenados por 

24 horas em água desti lada a 37ºC e, em seguida, submetidos 

aos testes de resistência à fratura, resistência à f lexão, 

módulo de elasticidade, dureza, grau de conversão e 

resistência ao desgaste. Os resultados mostraram que todas 

as propriedades físicas foram melhoradas para o Artglass e 

que o grau de conversão e o módulo de elasticidade foram 

melhorados para o Charisma quando uti l izada a unidade de 

polimerização de luz não contínua com alta intensidade. O 

Artglass apresentou maior grau de conversão e resistência à 

fratura, porém menor módulo de elasticidade, menor dureza e 

menor resistência ao desgaste quando comparado com a 

resina Charisma uti l izando o mesmo método de polimerização. 

Os autores concluíram que um compósito com base em 

monômeros metacri lato mult i funcionais pode ter aumento do 

grau de conversão pela polimerização na unidade de luz 

estroboscópica UniXS quando comparada à unidade de luz 

contínua Triad II. O aumento da polimerização resulta em 
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maior resistência à fratura, módulo de elasticidade, 

resistência à f lexão e dureza. As diferenças nas propriedades 

devem-se às diferenças na polimerização e formulação dos 

monômeros porque as frações de volume são similares em 

ambos os materiais. O alto grau de desgaste do Artglass é 

provavelmente, segundo os autores, um resultado de seu 

baixo módulo de elasticidade e dureza.  

 

Fujibayashi et al. (1998) - verif icaram a capacidade de 

polimerização, as características óticas e o grau de conversão 

durante a polimerização da resina composta Silux Plus (3M) 

uti l izando uma fonte de emissão de luz à base de LED – l ight 

emitt ing diode. Os autores ut i l izaram duas fontes de luz 

constituídas cada uma delas por 61 LEDs e uma fonte de luz 

halógena. As fontes foram aferidas e f ixadas em 100 mW/Cm. 

A profundidade de polimerização foi determinada removendo a 

resina não polimerizada e aferindo a espessura do material 

remanescente. Concluíram que a profundidade de 

polimerização e o grau de conversão foram maiores com o 

pico de emissão de luz atingindo 466 nm em relação à 

lâmpada halógena e, para a outra fonte de luz, com emissão 

de luz em torno de 444 nm.  Os autores sugeriram a fonte de 

luz à base de LEDs para polimerização de compósitos. 

 

Tarle et al. (1998) - uti l izando corpos-de-prova com três 

resinas híbridas e uma de particulas f inas durante um tempo 

de exposição de 40 segundos, verif icaram o grau de 

conversão e a mudança de temperatura nas resinas 

compostas polimerizadas pela luz de uma lâmpada halógena 



Revisão da literatura 83

de intensidade gradual (Elipar Hil ight – ESPE) e uma fonte de 

luz emitindo diodo (LEDs), quando foram feitas as medidas. 

Foram feitos corpos-de-prova com espessura de 0,1 mm, os 

quais foram analisados em um espectrofotômetro para 

verif icação do grau de conversão. A mudança de temperatura 

foi medida nos mesmos espécimes e  em  outros que mediam 

4 mm x 4 mm x 4 mm de espessura uti l izando um medidor – 

mult i  HC – 3500T. Os valores do grau de conversão variavam 

de 54,5% a 65,1% para o aparelho Elipar Hil ight e de 47,6% a 

58,8% para o aparelho LED azul. Essas mudanças de 

temperatura para as mesmas amostras variavam de 12,6% a 

18,6% para Elipar Hil ight e de 4,2ºC a 8,2ºC para o aparelho 

de LED. Para os espécimes mais espessos, a temperatura 

aumentou de 15,4ºC a 17,6ºC para o aparelho Elipar. Quando 

o aparelho de LED foi uti l izado, os resultados variaram de 

5,4ºC a 7,8ºC. Os valores mais baixos de grau de conversão e 

mudança de temperatura foram obtidos quando o aparelho de 

LED foi uti l izado. Esses resultados podem ser explicados pela 

baixa densidade de energia emit ida pelo aparelho de LED 

(12mW/cm2  - 40 segundos) comparada à do aparelho Elipar 

Hil ight (100mW/cm2 por 10 segundos e 700mW/cm2 por 30 

segundos). Essa mínima energia do LED foi compensada pelo 

comprimento de onda mais eficiente (470 nm), podendo esse 

recurso ser recomendado para a polimerização da primeira 

camada de resina composta, especialmente em casos de 

capeamento pulpar direto por sistemas adesivos dentinários. 

El-Mowafy et al. (1999) - investigaram o grau de dureza 

alcançado somente pela autopolimerização e pela 

polimerização dual em um grupo de oito novos cimentos 

resinosos básicos. Em conjunto, o efeito da espessura da 
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cerâmica inlay  na dureza do cimento era determinado. Discos 

medindo 6 mm de diâmetro e 2,5 mm de espessura foram 

preparados para oito cimentos, Aderence® ,  Choice® ,  Duolink® ,  

Enforce® ,  Lute-It® ,  News® ,  Resinomer®  e Variol ink® .  Oito 

espécimes foram preparados para cada grupo de material, 

metade autopolimerizável, enquanto o restante era dual. As 

medidas de dureza Knoop foram então realizadas em 

intervalos de 1 hora, 1 dia e 1 semana. Em adição, 12 

espécimes de mesma dimensão foram preparados para cada 

cimento, e procedeu-se a polimerização pelo sistema dual 

através  do  espaço  da cerâmica de várias espessuras (1 m - 

6 mm). A medida de dureza foi feita e, no teste ANOVA, 

apresentou diferenças signif icantes na dureza da resina 

autopolimerizável em relação aos espécimes polimerizados 

pelo sistema dual para todos os cimentos (p<0,0001). 

Diferenças signif icantes foram também encontradas na dureza 

dos espécimes dual através do espaço da cerâmica com 2 mm 

– 3 mm de espessura ou mais comparados com todos aqueles 

que foram polimerizadas pelo sistema dual sem espaços. É 

conclusivo que, para alguns materiais autopolimerizáveis 

sozinhos, não era adequado aumentar a dureza 

suficientemente; a dureza do cimento era signif icantemente 

reduzida  quando a espessura  da  cerâmica inlay  era 2 mm - 

3 mm ou mais. 

 

Kurachi et al. (1999) - compararam a microdureza de uma 

resina composta fotoativada por um diodo emissor de luz t ipo 

LED, apresentando um pico de emissão em torno de 468 nm 

(azul-violeta) e por um aparelho fotopolimerizador KM 200R 

(DMC – Equipamentos). Os parâmetros para uti l ização do 
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diodo emissor (LED)  foram: 3,5 V;  40 mA;  resultando  em 

4,3 mW. Para isso, os autores confeccionaram cinco corpos-

de-prova uti l izando a resina composta microhíbrida Z-100 (3M 

do Brasil), na cor A2, para cada grupo experimental: Grupo I - 

Controle (Lâmpada convencional – 40 segundos); Grupo II – 

LED 40 segundos; Grupo III – LED 60 segundos; Grupo IV – 

LED 120 segundos; Grupo V – LED 180 segundos e Grupo VI 

– LED 240 segundos. O teste de microdureza foi realizado em 

um aparelho MHP Microhardness Tester, aplicando-se uma 

carga de 160 gramas durante 30 segundos. Em cada amostra, 

foram realizadas três impressões, sendo obtidas, após a 

leitura, as médias das diagonais em que se aplicou a fórmula 

MHV 1854,4xP/d2. A avaliação da microdureza como função do 

tempo de exposição demonstra que o LED obtém valores de 

microdureza dentro da faixa de valores obtidos pela lâmpada a 

partir de 125 segundos de exposição. A microdureza média da 

resina composta fotoativada pelas duas fontes de luz equivale-

se no tempo de 180 segundos para o LED. Baseados nos 

resultados, os autores puderam concluir que a polimerização 

da resina composta com a uti l ização do LED é possível. O 

tempo de fotoativação pode ser diminuído pela alteração dos 

parâmetros de uti l ização. O uso do LED para a fotoativação 

das resinas compostas pode vir a representar grandes 

simplif icações em custo e instrumental nesse t ipo de 

processamento. 

Whiters et al. (1999) - avaliaram o efeito das propriedades 

físicas durante a polimerização de três resinas compostas: 

Compoglass A3, Tetric A3 e Z100 A 3,5, com duas diferentes 

fontes emissoras de luz: uma halógena convencional e a outra 

com arranjo de seis LEDs azuis. As amostras foram 
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submetidas ao ensaio de microdureza Knoop.  Os autores 

concluíram que, em relação aos valores de microdureza, estes 

foram equivalentes entre as duas fontes emissoras de luz; no 

entanto, as mudanças de temperatura durante o processo de 

polimerização foram as mais baixas quando uti l izada a fonte 

com LEDs. Os autores relataram ainda que o uso do LED 

como fonte para a polimerização da resina composta parece 

ser promissora. 

 

Stahl et al. (2000) - relataram que o desempenho clínico das 

resinas compostas fotopolimerizáveis é influenciado pela 

qualidade do aparelho fotopolimerizador. Citaram que os 

aparelhos halógenos, mais comumentemente uti l izados, 

sofrem prejuízos com o tempo, tais como: o bulbo halógeno 

tem vida úti l  l imitada (100 horas); o refletor e o f i l tro degradam 

com o tempo, pois operam com temperaturas e grande 

quantidade de calor produzido durante o ciclo de operação, o 

que reduz a eficácia dos mesmos. Para superar esses 

problemas inerentes aos aparelhos fotopolimerizadores 

halógenos, a tecnologia de Diodo Emissor de Luz (LED) tem 

sido proposta, apresentando uma expectativa de vida úti l  de 

1.000 horas sem sofrer degradação. Os autores avaliaram, 

então, as propriedades f lexurais de três t ipos de resinas 

compostas e três cores diferentes (TPH Spectron – A2 e A4, 

Z100 – A2 e A4 e Solitaire – A2 e A3), polimerizadas com um 

aparelho fotopolimerizador convencional (Spectrun 201R – 755 

mW/cm2) e com LED (27 LEDs – Níchia Chemical Industries 

Ltd, Japan – 350 mW/cm2). Estatist icamente não foram 

encontradas diferenças em relação ao módulo f lexural. Todos 

os materiais apresentaram valores de força f lexural requerida 
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pela ISSO 4049 (mínima de MPa), mesmo com o LED 

apresentando metade da intensidade de luz comparado com o 

aparelho de luz halógena convencional. 

 

Jandt et al. (2000) - analisaram, inicialmente, a profundidade 

de polimerização e a resistência à compressão da resina 

composta TPH A2 e da A4, fotoativadas por duas fontes 

emissoras de luz: uma convencional, halógena, e a outra à 

base de LED.  Os autores observaram não haver diferença no 

comportamento da resina em função das unidades de 

polimerização. Posteriormente, confeccionaram dez amostras 

para cada cor de resina, com 4,0 mm de diâmetro e 8 mm de 

profundidade, polimerizadas durante 40 segundos pelas duas 

unidades e analisaram as características da irradiação e o 

espectro da luz emitida pelas unidades fotopolimerizadoras. 

Seis amostras, de ambas as cores, com 4 mm X 6 mm de 

profundidade, foram confeccionadas para o teste de 

resistência à compressão realizado após 6 e 72 horas. Os 

autores concluíram que a luz “halógena” polimerizou a resina 

mais profundamente do que a luz com LED; no entanto, ambas 

promoveram efetiva polimerização quando comparadas à 

recomendação do fabricante. O espectro de luz entre as duas 

unidades foram diferentes. Os resultados dos ensaios de 

resistência à compressão foram superiores aos recomendados 

pelo fabricante do material, sendo a unidade de emissão de 

luz à base de diodo azul uma tecnologia aplicável, no futuro, 

na prática clínica diária. 
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Althoff e Hartung (2000) - com o objetivo de revisar e associar 

a prática científ ica sobre a fotopolimerização às necessidades 

clínicas e às novas oportunidades técnicas em direção à 

melhor tecnologia para as próximas gerações de unidades 

fotopolimerizadoras, realizaram um estudo no qual três 

conclusões foram apresentadas como características das 

unidades fotopolimerizadoras: 1. a mínima dose de luz seria 

necessária (dependente do comprimento de onda). 2. O 

estresse interno pode ser reduzido dando ao corpo-de-prova 

tempo de acomodação antes do ponto gel ser atingido durante 

a cura. 3. O l imite de intensidade máxima deve ser respeitado 

para l imitar o aumento da temperatura, assim como a 

desativação dependente da intensidade de luz dos 

fotoiniciadores ativados. Os autores concluíram que as 

comparações de diferentes tecnologias de gerações de luz 

mostram que os sistemas LEDs estão mais próximos de novas 

configurações, de novas formas de unidades fotopolimerizadas 

por luz, em razão de suas velocidades de conversão 

superiores, assim como de suas bandas estreitas de emissão 

espectral de luz, da facil idade de manuseio, de serem 

silenciosos e poderem ser uti l izados com baterias.  

 

Medeiros (2001) - estudou novas fontes de luz para cura de 

resinas compostas. Avaliou resinas curadas com aparelhos 

t ipo LEDs, lâmpada halógena e laser de argônio. Foram 

confeccionados espécimes ci l índricos (8,0 mm de diâmetro) de 

resina composta (Z100 – cor A3) de 0,7 mm e 2,0 mm de 

espessura, divididos em três grupos de polimerização: 1 - 

lâmpada halógena  (40 segundos); 2 - laser de argônio (10 

segundos),  uti l izando  a  l inha  488  nm  e  intensidade de 
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500 mW/cm2; 3 - disposit ivo à base de LEDs (20, 30, 40, 60 e 

90 segundos). As amostras foram avaliadas em um 

microdurômetro. Obteve, entre outros resultados, que os 

valores não apresentavam signif icância estatística para os 

Grupos 1, 2 e 3 (com tempo de exposição de 60 segundos) 

para os espécimes de resina composta de 0,7 mm a 2,0 mm de 

espessura. Concluíram então que a nova fonte de luz à base 

de LEDs demonstrou uma boa eficiência de cura, entre outras 

vantagens, mas que ainda necessita de outros estudos. 

 

Leonard et al. (2002) - realizaram um experimento de dureza 

Knoop no qual propuseram comparar a eficiência de 

fotopolimerização de três unidades comerciais à base de LEDs 

com a luz halógena. A intensidade e a emissão espectral de 

cada lâmpada com LED foram comparadas com as da lâmpada 

halógena nos intervalos de valores de intensidade espectral 

de 380 nm-520 nm e 450 nm-500 nm.  Os resultados revelaram 

que o espectro de emissão dos sistemas LEDs se aproximou 

mais intimamente do espectro de absorção da canforoquinona, 

fotoiniciador mais comumente uti l izado nas resinas 

compostas. Especif icamente 95% a 78% do espectro de 

emissão das unidades LEDs comparados a 56% da luz 

halógena permaneceram no intervalo de 450 nm - 500 nm. 

Inversamente, a intensidade de luz, nesse mesmo intervalo 

espectral de emissão, foi 4 vezes maior para a luz halógena 

do que para as unidades de LEDs puras. Como resultado, as 

luzes do t ipo LED requerem mais tempo de irradiação para 

polimerizar 2 mm de espessura dos compósitos. 
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Rastell i  (2004) - analisou a possibil idade da polimerização 

transdental com três diferentes fontes de luz: lâmpada 

halógena, laser de argônio e sistema LEDs azuis por meio de 

testes de microdureza. As amostras foram confeccionadas 

com a resina microhíbrida (Charisma) e distr ibuídas em 12 

grupos: 

Grupo I. Luz “halógena” (20 e 40 segundos) para espessuras 

de 0 mm para o grupo controle, 1,2 mm, 1,5 mm, 2,0 mm de 

faceta do esmalte dental. 

Grupo II. Laser de argônio (20 e 40 segundos) para 

espessuras de 0 mm para o grupo controle, 1,2 mm, 1,5 

mm, 2,0 mm de faceta do esmalte dental. 

Grupo III.  Sistema de LEDs azuis ( 20, 40 e 60 segundos) para 

espessuras de 0 mm para o grupo controle, 1,2 mm, 1,5 

mm, 2,0mm de faceta do esmalte dental. 

A autora concluiu que: a) quando se aumentou o tempo de 

exposição, maior foram os valores médios de microdureza 

para as três fontes de luz uti l izadas; b) com o aumento da 

espessura da faceta do esmalte, diminuíram os valores da 

microdureza para as três fontes de luz uti l izadas; c) as 

superfícies de topo apresentaram maiores valores de dureza 

quando comparadas com os valores da base para as três 

fontes de luz uti l izadas; d) a fonte de luz halógena uti l izada 

com o tempo de exposição de 40 segundos promoveu 

adequada polimerização na superfície de topo, 

independentemente da espessura da faceta de esmalte, para a 

superfície de base até 1,5 mm de espessura; e) o laser de 

argônio com o tempo de 40 segundos promoveu efetiva 



Revisão da literatura 91

polimerização na superfície de topo em todas as espessuras 

das facetas de esmalte, e a polimerização na base foi efetiva 

somente no grupo controle; f) as fontes com LEDs azuis com 

os tempos de 60 segundos promoveram efetiva polimerização 

para a superfície de topo até a espessura de 1,5 mm, e a 

polimerização na base foi efetiva somente no grupo controle. 

 

Hofmann et al. (2002) - realizaram um experimento no qual 

compararam as unidades polimerizadoras à base de LEDs 

azuis disponíveis no mercado alemão com luz de lâmpada 

halógena de tungstênio (QTH) em resinas compostas, tendo a 

canforoquinona como fotoiniciador. A força cinética de 

contração de polimerização e a temperatura das resinas 

9RBC0 foram mensuradas simultaneamente uti l izando, para 

esse f im, dois disposit ivos “deflecting disc technique” e um 

“termocouple”. Os botões de resina de 1,5 mm foram 

submetidos, 24 após a irradiação, ao teste de dureza Knoop 

na superfície da base, verif icando, desta maneira, o grau de 

cura. Foi executada irradiação por 40 segundos de modo 

contínuo e modo gradativo de luz t ipo QTH 800 cm/mW e luz 

LED 320 mW/cm  respectivamente, ou o modo contínuo de 

baixa intensidade da luz LED 160 mW/cm. Para as resinas 

Herculite XRV e Filtek Z250 (ambas contêm somente a 

canforoquinona como fotoiniciador), a luz QTH e a luz LED 

320 cm mW (-2) produziram dureza semelhante, enquanto para 

a resina Definit (contendo um fotoiniciador adicional que 

absorve o mais baixo comprimento de onda) foi observada 

mais baixa dureza depois de irradiação por LED. A elevação 

de temperatura durante a polimerização foi mais baixa com 

LED comparado às amostras polimerizadas com QTH. Foi 
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observado o aumento mais rápido de contração de 

polimerização depois da irradiação contínua da luz QTH, 

seguida pela luz LED 320 cm mW (-2) e pela luz LED 160 cm 

mW (-2) no modo contínuo. A contração de polimerização 

depois dos 60 minutos de irradiação pela luz QTH foi maior 

quando comparada com ambas a unidades LEDs ( Herculite, 

Defi init) ou com a luz LED mais fraca (Z 250). 

 

Pimenta et al. (2002) - avaliaram a microinfi l tração em 

restaurações t ipo “slot” vertical e a dureza de resinas 

compostas (RC) quando polimerizadas com luz azul (LED) e 

“halógena”. Prepararam 168 cavidades em incisivos bovinos, 

divididas em 8 grupos (n = 21). Uti l izaram o adesivo Single 

Bond/3M e as RCs Z250/3M (R1) e Compactável 

Surefi l /Dentsply (R2), inseridas em incrementos horizontais e 

polimerizadas pelos seguintes aparelhos: Elipar FreeLight/3M 

ESPE (A1); UltrablueII/DMC-bateria (A2); LEC-470 I/MMOptics 

(A3); Demetron 501/Kerr (A4). Após termociclagem, imergiram 

as amostras em solução corante, e a microinfi l tração foi 

avaliada. Os testes de Kruskal-Wall is e a comparação múltipla 

(p < 0,05) demonstraram (mediana): R1 + A1 = 1d; R2 + A1 = 

4a; R1 + A2 = 1cd; R2 + A2 = 4a; R1 + A3 = 2bc; R2 + A3 = 

4a; R1 + A4 = 1cd; R2 + A4 = 4ab. Para a microdureza foram 

feitos 100 espécimes, com matriz ci l índrica de 2 mm de altura, 

divididos em 10 grupos (n = 10). Foram usadas as resinas 

Z250/3M (R1) e Durafi l /Heraeus Kulzer (R3), inseridas em 

incremento único e polimerizadas pelos mesmos aparelhos, 

além de outro, UltrablueI DMC-com fio (A5). A análise de 

variância tr i fatorial em esquema de parcelas subdivididas e o 

teste Tukey (p < 0,05) mostraram que, para R3, não houve 

diferença entre os aparelhos e, para R1, houve na base 
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(KHN): A1 = 53,10ab; A2 = 46,98c; A3 = 40,47d; A4 = 57,74a; 

A5 = 48,45bc; no topo: A1 = 57,17ab; A2 = 51,29bc; A3 = 

49,74c; A4 = 60,15a; A5 = 53,21bc. Concluiram que, tanto 

para microinfi l tração quanto para dureza, a polimerização com 

LEDs foi adequada, porém que nem todos os aparelhos se 

mostraram tão efetivos quanto a lâmpada halógena. 

 

Zouain-Ferreira et al. (2002) - realizaram a avaliação sobre se 

uma resina intermediária de baixa viscosidade (Wave/SDI) 

reduziria a infi l tração marginal inicial em restaurações de 

resina composta (Glacier/SDI). Foram preparadas cavidades 

classe V nas faces vestibular e l ingual em 20 dentes molares 

humanos, com margem cervical em dentina/cemento e a 

margem oclusal em esmalte. Todos os materiais foram 

uti l izados de acordo com as instruções do fabricante. Os 

dentes foram divididos em dois grupos: Grupo 1, no qual o 

sistema adesivo Stae (SDI) foi aplicado sobre os preparos; e 

Grupo 2, no qual foi aplicado o sistema adesivo Stae (SDI) 

seguido de uma camada de resina de baixa viscosidade Wave 

(SDI). Todas as cavidades foram restauradas com a resina 

composta Glacier (SDI). Os espécimes foram então 

armazenados em água a 37ºC por 24 horas, impregnados com 

nitrato de prata a 50%, incluídos em resina epóxica, 

seccionados e avaliados pela penetração do corante segundo 

um escore. Numa avaliação regional, os postos médios obtidos 

foram: Grupo 1 em esmalte = 18,50 e dentina = 54,95; e Grupo 

2 em esmalte = 20,08 e dentina = 56,73. Os dados obtidos 

foram analisados estatist icamente por ANOVA e testes não-

paramétricos de Kruskal-Wall is e Mann-Whitney (p < 0,05). Os 

autores concluíram: a) não houve diferença estatist icamente 

signif icante entre as duas técnicas estudadas; b) a infi l tração 
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marginal na parede cervical foi maior que na parede oclusal 

para as duas técnicas; e c) a associação resina “f low”/resina 

composta foi capaz de impedir a infi l tração marginal na parede 

oclusal.  

 

Gomes  (2003) - avaliou in vitro a formação de fendas axiais 

em restaurações de resina composta classe V usando três 

diferentes sistemas de fotopolimerização. Cavidades 

padronizadas foram executadas nas faces vestibular e l ingual 

de 30 terceiros molares humanos, com margens localizadas 

abaixo da junção cemento/esmalte. Resina composta foi 

inserida em dois incrementos usando sistemas restauradores 

Filtek A 110 (3M) e Single Bond (3M). Resina composta foi 

fotopolimerizada  usando três sistemas de fotopolimerização: 

Grupo I - Quartzo tungstêncio halogênio (QTH) convencional 

(dois incrementos com 20 seg. – 600 mW/cm2 – Opti lux 401 

Demetron); Grupo II – QTH pulso tardio (primeiro incremento 

com 3 seg. – 200 mW/ cm2  VIP™ Bisco); Grupo III – Diodo 

Emissor de Luz Azul LEDs (dois incrementos com 20 seg. – 

400 mW/ cm2 – Elipar™ FreeLight – 3M ESPE). Em seguida, 

os dentes foram colocados em água desti lada a 37ºC durante 

24 horas, e as restaurações foram polidas. Os dentes foram 

seccionados vestíbulo-l ingualmente através de cada 

restauração sob constante refrigeração. A extensão da fenda 

entre a parede axial e o material restaurador foi observada 

sob MEV a 500X. Os valores médios da amplitude foram: GI - 

3,61 ± 5,08 µm; GII - 1,12 ± 1,17 µm e GIII - 1,46 ± 2,73 µm. 

Os dados foram analisados pelo teste não-paramétrico de 

Kruskal-Wall is e pelo teste de comparações múltiplas de 

Dunn, tendo o Grupo II demonstrado menores valores, seguido 
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pelos Grupo III e Grupo I. O Grupo I demonstrou os maiores 

valores de largura das fendas. Fendas foram observadas em 

todos os grupos. Entre os sistemas de fotopolimerização 

uti l izados no estudo, o Grupo II apresentou o melhor 

desempenho. 

 

Silva  (2003) - avaliou um disposit ivo original composto por 

LEDs para o estabelecimento de interfaces com sistema 

resinoso (Transbond-XT 3M Unitek) para f ixação de braquetes 

ortodônticos sobre o esmalte dental. A avaliação do sistema 

LEDs foi realizada por meio dos testes de mapeamento 

térmico, resistência à tração e cisalhamento (método ISSO-

TR/11405 1994) e difusibi l idade da luz. As interfaces adesivas 

esmalte-resina-braquete foram estabelecidas com a uti l ização 

de duas fontes de luz (sistema LEDs e lâmpada halógena) e 

dois tempos (40 e 60 segundos). De acordo com os resultados 

do teste de mapeamento térmico, a lâmpada halógena 

apresentou maior variação de temperatura em relação ao 

sistema LEDs, porém dentro do l imite seguro. Em relação aos 

testes de resistência adesiva, o teste de tração apresentou 

valores médios baixos (luz “halógena”: 4,69 MPa; sistema 

LEDs: 3,22 MPa) para 40 segundos de exposição; valores 

médios superiores (9,96 MPa e 5,39 MPa, correspondentes) 

foram obtidos no tempo de 60 segundos de cura. No teste de 

cisalhamento, o sistema LEDs apresentou aumento de 

resistência relativa ao aumento do tempo de exposição (40 

segundos: 12,21 MPa; 60 segundos: 20,41 MPa. A lâmpada 

halógena  mostrou  pequena  diminuição  (40  segundos:  

13,89 MPa; 60 segundos: 12,92 MPa). A análise estatística 

(teste F) revelou signif icância para os fatores luz e tempo, 
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assim como para a interação dos mesmos (p<0,01). O padrão 

de fratura predominante em todo o experimento de resistência 

da união foi coesiva na resina e adesiva. O sistema LEDs não 

foi efetivo no teste da difusão da luz. De acordo com a 

metodologia empregada e os resultados observados, o 

disposit ivo original composto por LEDs azuis representa uma 

opção viável para a polimerização de resinas, podendo ainda 

ser melhorado e novamente avaliado.  

 

Teshima et al. (2003) realizaram um estudo com a f inalidade 

de verif icar por meio do método de ressonÂncia elétrons, o 

comportamento dos fotoiniadores CQ/DMPT e CQ/DMAEMA 

frente a uti l ização de três diferentes fontes de luz, sendo uma 

unidade de luz à base de LEDs azuis e duas unidades à base 

de luz halógena. Os autores puderam verif icar que o sistema 

de LEDs azuis apresentou melhor performance em relação às 

unidades halógenas uti l izadas, e no que diz respeito à energia 

de luz e a energia requerida para gerar uma quantidade 

determinada de radicais uti l izando a unidade de LEDs, foi 

menor do que aquela necessária pelas unidades de luz 

halógena. 

 

Uhl et al. (2003a) - uti l izaram uma fonte de luz halógena 

(Elipar Tri l ight _ 3M/ESPE) e dois LEDs, sendo um aparelho 

LEDs comercialmente disponível (Elipar Freelight – 3M/ESPE) 

e outro LEDs um protótipo. Com a f inalidade de verif icar a 

influência do tempo na dureza Knoop e na profundidade de 

polimerização de resinas compostas, foram confeccionadas 

amostras uti l izando-se as resinas compostas Z-100 e 
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Spectrum (contendo canforoquinona), Definite e Solitare 2 

(contendo co-iniciadores da canforoquinona).  Para verif icar a 

profundidade de polimerização das resinas compostas em 

questão, confeccionaram dez amostras, em matrizes metálicas 

com 4 mm de diâmetro e 8 mm de comprimento, para cada 

combinação entre resina, fonte de luz, modo de fotoativação e 

tempo de exposição (5,10,20,e 40 segundos). A profundidade  

cura foi medida pela uti l ização de um penetrômetro.  Para o 

teste de dureza, confeccionaram amostras uti l izando uma 

matriz de poliacetato com 4 mm de diâmetro e 2 mm de 

espessura para as mesmas interações. A dureza Knoop foi 

medida em ambas as superfícies, de topo e de base, com 

carga de 300 gf durante 15 segundos. Os autores puderam 

verif icar que o aparelho Elipar Tri l ight diferiu de modo 

estatist icamente signif icante na profundidade de polimerização 

quando comparado com os aparelhos LEDs, independente da 

resina composta e do tempo de exposição. 

 

Uhl et al. (2003b) - realizaram um estudo uti l izando três 

diferentes resinas compostas (Z-100, Durafi l l  e Soliter II) nas 

cores A2 e A4, fotoativadas pelo tempo de 40 segundos por 

duas unidades à base de LEDs (Free Light e protótipo LCU 

Custon Made) e duas unidades à base de luz “halógena” (Tree 

Light e Translux), com o objetivo de avaliar o aumento da 

temperatura provocado durante a fotoativação de resinas 

compostas. Assim, o aumento da temperatura das resinas 

compostas foi registrado para um tempo de 60 segundos pela 

uti l ização de um termistor e observação por uma câmara de 

leitura espectral infravermelho de alta resolução (HRIR). Os 

fatores analisados, unidades de luz, resinas compostas e cor, 
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apresentaram influências estatist icamente signif icantes no 

aumento da temperatura. Esse estudo também demonstrou 

que as unidades à base de LEDs representam uma alternativa 

viável às unidades de luz halógena na fotoativação das 

resinas compostas por causa da redução de temperatura 

provocada no interior das resinas compostas durante a 

fotoativação. 

 

Bennet e Watts (2004) - com o objetivo de verif icar a 

eficiência de duas unidades de fotoativação à base de LEDs 

no que diz respeito ao seu espectro de emissão, à irradiância 

e à profundidade de cura em resinas compostas híbridas e 

modif icadas, comparadas com uma unidade de fotoativação 

tungstênio halógena convencional, uti l izaram Tetric Ceram 

(A3), Tetric Ceram HB (A3) e Tetric Ceram Bleaching (L). Para 

a fotoativação, os autores uti l izaram dois LEDs: Elipar 

FreeLight – 1, LED (LED 1 – 3M/ESPE) e UlTRALUME – 2 

LED2 – (Ultradent) e como fonte de luz halógena uti l izaram o 

Opti l ight 500 (QTH 1 – Sybron Kerr). Para medir o espectro e 

a irradiância das unidades de luz, os autores uti l izaram um 

espectrofotômetro para cada unidade de luz. A profundidade 

de cura foi medida com um penetrômetro digital calibrado 

como uma função da distância da unidade de fotoativação à 

amostra e pelos períodos de irradiação de 10, 20 e 40 

segundos.Os autores puderam verif icar que todas as unidades 

LED 1, LED 2  e QTH 1 apresentaram um  único  pico, de 

486,4 nm, 458,2 nm e 495,2 nm respectivamente. Com relação 

à profundidade de polimerização, encontraram diferença 

estatist icamente signif icante com os diferentes tempos de 

irradiação e com a distância da unidade de luz às amostras 
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com ambas as unidades de fotoativação. A redução na 

porcentagem dos valores de profundidade de cura resultante 

da irradiação LEDs versus  halógena aumentou com a distância 

entre a unidade de luz e as amostras. De acordo com os 

resultados encontrados, os autores puderam concluir que: os 

LEDs apresentam uma energia ef iciente para curar resinas 

compostas convencionais, mas têm uma baixa irradiação 

quando comparados com a unidade de luz halógena, tendo 

performance reduzida na profundidade de polimerização. 

Aumento nos parâmetros para promover maior irradiação do 

LED 1 pode ser o resultado da melhor performance. 

 

Rastell i  (2004) - avaliou a capacidade de polimerização de 

uma fonte de luz halógena e de um disposit ivo LEDs uti l izados 

na técnica de fotoativação transdental. Para isso, foram 

confeccionadas amostras em uma matriz metálica circular 

contendo um orifício central com 4 mm de diâmetro e 2 mm de 

profundidade (ISSO 4049) uti l izando a resina microhíbrida 

Filtek Z-250 (3M/ESPE) na cor A2. Cinco amostras foram 

confeccionadas para cada situação diferente, distr ibuídas em 

grupos da seguinte maneira: Grupo I – aparelho Curing Light e 

disposit ivo LEDs, uti l izados pelos tempos de exposição de 40 

e 60 segundos,  para  as espessuras  de 0 (grupo controle); 

1,0 mm; 2,0 mm e 3,0 mm de faceta de estrutura dental, nas 

mesmas condições de operação, armazenados em meio seco 

por 24 horas, avaliados pelo teste de dureza Vickers (VHN); 

Grupo II – Aparelho Curing Light e disposit ivo LEDs, uti l izados 

pelos tempos de exposição de 40 e 60 segundos, para as 

espessuras de 0 (grupo controle); 1,0 mm; 2,0 mm e 3,0 mm 

de faceta de estrutura dental nas condições originais de 
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exposição, armazenados em meio seco por 24 horas e 30 dias, 

água desti lada, saliva art i f icial e ácido acético a 10% por 30 

dias, avaliados pelo teste de dureza Vickers (VHN); Grupo III 

– Aparelho Curing Light e disposit ivo LEDs, uti l izados pelo 

tempo de exposição de 40 e 60 segundos, para as espessuras 

de 0 (grupo controle); 1,0 mm; 2,0 mm e 3,0 mm de faceta de 

estrutura dental, armazenados em rodamina 6G durante 24 

horas, avaliados pelo teste de espectroscopia de 

f luorescência. Os dados foram submetidos à analise 

estatística de variância (p>0,005) e completados, por 

comparações múlt iplas, pelo teste de Newman-Keuls ao nível 

de 5% de signif icância. Baseado nos resultados encontrados, 

pôde concluir que: 1) a fonte de luz testada proporcionou 

maior profundidade de polimerização pela técnica de 

fotoativação transdental; 2) o disposit ivo LEDs promoveu 

maior profundidade de polimerização pela técnica transdental 

quando uti l izada a fonte de luz halógena nos mesmos 

parâmetros de operação; 3) na técnica de fotoativação 

transdental, independente da fonte de luz uti l izada, deve-se 

aumentar o tempo de exposição para 60 segundos e reduzir a 

espessura do incremento, especialmente quando se interpõe 

facetas de estrutura dental com 2 mm ou 3 mm de espessura; 

4) a água desti lada promoveu a maior degradação da resina 

composta fotoativada pela técnica transdental, independente 

do fator analisado; 5) o teste de difusão do corante através da 

resina composta demonstrou ser eficiente na avaliação da 

profundidade de polimerização e demonstrou ser diretamente 

influenciado pelos fatores avaliados nesse trabalho (fonte de 

luz, tempo de exposição, superfície da resina composta e 

espessura das facetas de estrutura dental). 
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Tsai et al. (2004) - com a f inalidade de verif icar a 

profundidade de cura e a microdureza Vickers de uma resina 

composta, uti l izaram três aparelhos à base de LEDs e dois 

aparelhos de luz halógenos para fotoativar a resina composta 

Z-250 (3M/ESPE) nas cores A3, B1 e C4. Os aparelhos 

uti l izados foram: E- Light (GC), Elipar FreeLight ( 3M/ ESPE St 

Paul, MN, USA ), 475H (Rf Lab Systems, Nagano, Japan) 

comparados com um aparelho de quartzo tungstênio halógeno 

de alta intensidade Demetron Opti lux 501 (Kerr, Orange, 

CA,USA) e uma lâmpada de quartzo tungstênio halógena 

convencional Sirona S1 (Sirona Dental Systems Gmbh, 

Bensheim, Germany).  Para a confecção dos corpos-de-prova, 

foram uti l izadas matrizes de alumínio com 2,5 mm de diâmetro 

e 10 mm de profundidade. A resina composta foi inserida na 

matriz e fotoativada durante 40 segundos com um ou outro 

aparelho, com suas respectivas pontas afastadas 0,5 mm da 

resina composta. Imediatamente após a fotoativação dos 

corpos-de-prova, a resina não polimerizada foi removida 

uti l izando-se uma espátula. O teste de dureza foi realizado a 

cada 1 mm de espessura das amostras. Como resultado, os 

autores puderam verif icar que as lâmpadas halógenas QTH e 

HQTH promoveram a maior profundidade de polimerização; os 

três LEDs uti l izados demonstraram performance similar com 

relação a todos os parâmetros e cada um excedeu o padrão 

ISSO para profundidade de cura, exceto o GCElight para a cor 

B1. Com relação ao fator cor, a luz LEDs promoveu maior 

profundidade de cura para A3, enquanto as lâmpadas 

halógenas QTH e HQTH promoveram maior profundidade de 

cura para C4. A dureza superficial da resina composta não foi 

signif icantemente diferente quando uti l izado LEDs ou 
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fotopolimerizador convencional; entretanto, nas superfícies 

mais profundas, a dureza reduziu-se mais rapidamente para os 

aparelhos à base de LEDs, principalmente nas profundidades 

de 3 mm. Pelos resultados encontrados, os autores puderam 

concluir que os aparelhos LEDs podem ser uti l izados para 

fotopolimerização de resinas compostas, pois promovem 

profundidade de polimerização dentro dos padrões 

recomendados pela ISO. 

 

Oberholzer et al. (2005) - avaliaram o efeito da polimerização, 

microinfi l tração, resistência da força de adesão e dureza de 

superfície de restaurações de resina composta polimerizadas 

por diferentes LEDs e comparadas com luz halógena. Para a 

microinfi l tração, foram feitas cavidades de Classe V com 

Esthet-X. dividido em grupos, e polimerizados com (Elipar 

Freelight  Soft-start) e convencional (Ultra-Lume 2; Spectrum 

800). Foram executados testes de penetração de t intura, e os 

dados foram apresentados de duas maneiras no mesmo 

contingente de freqüências observadas. O teste ANOVA foi 

usado (p < 0.05) para testar as diferenças signif icantes entre 

as luzes. Para a dureza de superfície, foram expostas 

amostras de Esthet-X às unidades de luz polimerizadoras 

(LCUs). A dureza de Vickers era determinada  na  parte 

superior e nas superfícies da base. Os dados  foram sujeitos à 

análise estatística  ANOVA (p < 0.05). Comparações (ANOVA, 

p < 0.05) foram feitas entre os protocolos de polimerização 

diferentes. Nenhuma diferença signif icante em microinfi l tração 

pôde ser demonstrada entre os aparelhos fotopolimerizadores 

(LCUs) (p=0.60). Em dentina, só o Elipar Freelight (Soft-

Start)) apresentou microinfi l tração signif icante (p < 0.01).  A 
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dureza para a luz de halógeno era signif icativamente mais 

baixa do que para as luzes LEDs (p < 0.01). O Spectrum 800 e 

o Elipar Freelight (Soft-Start) t inham forças adesivas 

signif icativamente mais altas do que os outros (p < 0.01). Foi 

concluído que a fonte LEDs é mais eficiente para uma 

comparação geral.  
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3   Proposição 
 

 

 

 

 

 

 

O propósito deste teve como objetivo avaliar in 

vitro, a infi l tração marginal em inlays  de resina composta na 

presença de esmalte e cemento, f ixadas com dois materiais 

distintos e polimerizados com duas fontes de luz. 

 

 

 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 4 Material e método 

        

 

 

4.1  Considerações gerais 
 

Foram uti l izados 32 dentes humanos, terceiros 

molares superiores íntegros, de acordo com o Comitê de Ética 

em Pesquisa da Faculdade de Odontologia de Araraquara-

UNESP e Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 

(Anexos B e C). Os dentes foram extraídos de pacientes 

submetidos a tratamentos cirúrgicos e previamente 

diagnosticados e estocados sob refrigeração. 

 

 

4.2  Divisão dos grupos 
 

Os grupos experimentais foram constituídos 

aleatoriamente, em  número de quatro, com oito dentes cada, 

de acordo com o material e os aparelhos uti l izados para 

polimerização das inlays (Quadro 1). Foram realizados 16 

preparos t ipo caixa para cada grupo, sendo 8 em esmalte e 8 

em cemento, e, posteriormente, a confecção das inlays  com 

terminação das paredes gengivais nas duas caixas proximais, 

sendo  uma  mesial  em esmalte e a outra distal em cemento, 

1 mm acima e abaixo da junção amelocementária. 
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Quadro 1 - Divisão dos grupos e seus respectivos aparelhos, resina,  

adesivo e término do preparo 
 

 APARELHO RESINA ADESIVO TÉRMINO 

 
ESMALTE

 
 

GRUPO I  

 
ELIPAR (3M) 

 
FILTEK 

(3M) 

 
SINGLE 

BOND (3M)   
CEMENTO

 
ESMALTE

 
 

GRUPO I I  

 
ULTRALUX 

(DABI ATLANTE)

 
FILTEK 

(3M) 

 
SINGLE 

BOND (3M)  
CEMENTO

 
ESMALTE

 
 

GRUPO I I I  

 
ELIPAR (3M) 

 
RELY X 

(3M) 

 
SINGLE 

BOND (3M)  
CEMENTO

 
ESMALTE

 
 

GRUPO IV 

 
ULTRALUX 

(DABI ATLANTE)

 
RELY X 

(3M) 

 
SINGLE 

BOND (3M)  
CEMENTO

  

 

4.3  Fixação dos dentes 
 

Para facil i tar a confecção dos preparos cavitários 

e a f ixação das inlays ,  os dentes foram l impos com cureta 

periodontal t ipo McCall e polidos com escovas de Robson tipo 

pincel (KG Sorensen), com pedra-pomes e água, f ixados pelas 

suas raízes 5 mm abaixo da junção amelocementária, em 

tubos de PVC com ½ polegada de diâmetro, uti l izando-se 

gesso Tipo III (Dentsply®) (Figura 1).   
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FIGURA 1 – Fixação do dente.  

 
 

4.4  Preparo dos dentes 
 

Após a l impeza 

dos dentes, estes foram 

selecionados por meio de uma 

lupa estereoscópica Zeiss 

(West Germany) - Figura 2 - 

com a f inalidade de detectar 

tr incas ou fraturas das 

estruturas. Posteriormente, 

nos ápices dos dentes, foram 

restaurados com amálgama, 

tendo sido colocada resina 

Duralay™  para evitar 

infi l tração de líquidos corantes 

que poderiam causar falhas 

experimentais.  

 

 

 

FIGURA 2 – Lupa estereoscópica 
JENA CARL-ZEISS. 
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Os preparos cavitários foram padronizados, 

uti l izando-se um aparelho modif icado do proposto por Sá e 

Gabriel l i  (1979), para receberem as incrustações inlays, o qual 

é composto de uma base modif icada de microscópio (Figura 

3).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
F IGURA 3 – Apare lho modi f icado por  Sá e 

Gabr ie l l i ,  para padronização de 

preparos.  
 

 

 

Foram uti l izadas pontas diamantadas #721 (KG 

Sorensen) e mult i laminadas #7642 e #7664 (Beavers jet burs,  

Division of Sybron Canadá Ltda, Morrisburg, Ontário, Canadá). 

Nos procedimentos dos preparos cavitários, foi uti l izada uma 

ponta diamantada a cada quatro preparos cavitários. O 

acabamento das paredes dos preparos foi feito com 

instrumentos manuais cortantes. 
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4.5  Descrição do aparelho 
 

A – Relógio comparador para controlar a pressão exercida na 

turbina e medir a profundidade do preparo cavitário. 
 

B – Parafuso micrométrico que permite a aplicação controlada 

da pressão de corte para obter a profundidade desejada 

da cavidade. 
 

C – Parafuso micrométrico que descarrega a pressão exercida 

pelo parafuso micrométrico B. 
 

D – Sistema de fixação do dente acoplado à platina móvel do 

aparelho. 
 

E – Disposit ivo de f ixação da turbina. 
 

F e G – Parafusos macrométricos que permitem a 

movimentação da platina no sentido ântero-posterior (F) e 

látero-lateral (G) para definir as dimensões da cavidade, 

respectivamente, nos sentidos vestíbulo-l ingual e médio-

distal. 
 

H e I – Nônios que permitem a f ixação de pontos de referência 

para controle da dimensão das paredes vestíbulo-l ingual e 

mésio-distal respectivamente. 

 
 
 



Material e método 

 

112

4.5.1  Técnica de utilização do aparelho para 
padronização dos preparos 
cavitários 

 

Previamente f ixados em suas bases de tubo de 

PVC de ½ polegada de diâmetro, os dentes foram acoplados 

pelo sistema de f ixação (D), e a turbina, já com a ponta 

diamantada nº 721 (KG Sorensem), foi presa ao aparelho pelo 

disposit ivo de f ixação (E). Carregou-se o relógio comparador 

(A) com 4 mm (± 0,1 mm) no plano oclusal do dente, com 

parafuso micrométrico (B) e movimentou-se o parafuso do 

macrométrico (F) no sentido vestíbulo-l ingual, para central izar 

o preparo, até sair com a ponta de diamante para uma das 

proximais (G). Em seguida, movimentou-se o parafuso 

micrométrico (C) até zerar os 4 mm carregados no relógio (A), 

quando então se obtém a extensão ocluso-cervical. Voltou-se 

a movimentar o parafuso macrométrico (G) até a ponta 

diamantada encostar-se à face proximal do dente e, após 

esses procedimentos, foi acionada a turbina f ixada no suporte 

(E) e movimentado o parafuso macrométrico (G) no sentido 

próximo-proximal até se obter a extensão de 1,5 mm (±0,1mm) 

medida no nônio (I). Conseqüentemente, o preparo deverá ter 

a extensão vestíbulo-l ingual de 2,5 mm (± 0,1 mm), que é a 

espessura da ponta de diamante. O nônio (H), nesse t ipo de 

preparo, não é citado, pois o preparo é só no sentido próximo-

proximal. 

 

4.6  Características do preparo cavitário 
 

O Quadro 2 apresenta o esquema das 

características do preparo cavitário em milímetros e suas 
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variações, extensão vestíbulo-l ingual, extensão ocluso-

gengival e profundidade. 

 

 

Quadro 2 – Características do preparo cavitário 
 

EXTENSÃO 
VESTÍBULO-LINGUAL 

 

 

2,5 mm 

 

±  0,1mm 

 
EXTENSÃO 

OCLUSO-GENGIVAL 
 

 

4,0mm 

 

±  0,1mm 

 
PROFUNDIDADE 

 

 
1,5mm 

 
±  0,1mm 

 

 

4.6.1  Caixas proximais 
 

¾ Caixa mesial 1 mm aquém da junção amelo-cementária, 

¾ caixa distal 1 mm além da junção amelo-cementária, 

¾ paredes vestibular e l ingual expulsivas para oclusal, 

¾ parede axial convergente para oclusal e plana no sentido 

vestíbulo-l ingual, 

¾ término em chanfrado, 

¾ paredes V e L expulsivas no sentido áxio-proximal. 

 

O refinamento da cavidade foi obtido com brocas 

#7664, instrumentos manuais cortantes, recortadores de 

margens gengivais #28-29 (10-95-7-14 e 10-80-7-14) e 

machados para esmalte #14-15 (10-6-16 ) (Duflex). As Figuras 

4 e 5 mostram os preparos cavitários com término das paredes 

gengivais em esmalte e cemento respectivamente. 
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FIGURA 4 -  Preparo com término em esmalte.  

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

FIGURA 5 -  Preparo com término em cemento.  

 
 

4.7  Moldagem 
 

As moldagens foram executadas com sil icona de 

condensação da marca Speedx (Lote PDEV 04304 – Val. 

05/2007 - Coltène®) em duas etapas, seguindo as instruções 

do fabricante. 

A primeira etapa da moldagem foi realizada com 

o material “Putty”. Foram uti l izados como moldeiras 

disposit ivos de vedamento de tubos de PVC com diâmetro de 

½ polegada, denominados “tampão”, devidamente 

identif icados, nos quais foram efetuadas, previamente, marcas 

para adaptação de cada elemento dental (Figuras 6 e 7).  
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FIGURAS 6 e 7 -  Moldeira ut i l izada para moldagem e 

adaptação do dente preparado. 

 
 

A própria rosca interna dos “tampões” serviu de 

retenção adicional para a si l icona “Putty”, sendo usada como 

moldeira padronizada, e um alívio interno foi conseguido 

uti l izando uma broca maxicut (Labor Dental) de 

aproximadamente ±2,0 mm em sua superfície interna para a 

segunda etapa da moldagem. Porções do material base e do 

catalisador foram dispensadas e manipuladas por 30 

segundos, até que se obtivesse uma massa consistente de cor 

uniforme, requisitos para o procedimento de moldagem dos 

elementos dentais (n=32) (Figuras 8 e 9). 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

FIGURAS 8 e 9 -  Mater ia l  de moldagem “put ty”  e moldagem do preparo . 
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A segunda etapa da moldagem foi realizada 

uti l izando-se o material Speedx “Light Body” (Lote NE62 – Val. 

07/2007 - Coltène®). O material foi dispensado em uma placa 

de vidro através do tubo da embalagem do material, tanto 

universal como catalizador (Lote NB 253 – Val. 03/2007 – 

Coltène®). Inicialmente aplicado dentro da primeira moldagem 

e, imediatamente após a colocação, sobre o dente seco e 

l impo, o material era adaptado e mantido sob pressão durante 

3 minutos e meio, permitindo a polimerização do material 

(ARAÚJO, 1989). Durante a moldagem, permaneceu uma 

espessura uniforme de ±2,0 mm do material f luido para que 

não houvesse contato entre o dente e a massa de si l icona da 

primeira moldagem e não ocorressem distorções. Após uma 

hora da moldagem, foi vazado o gesso tipo IV Durone®  

(Dentsply) para obtenção dos troquéis, recebendo, então, um 

número de identif icação (Figuras 10 e 11).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
FIGURAS 10 e 11 -  Moldagem do preparo com si l icona f lu ida.  
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4.7  Obtenção dos troquéis 
 

O gesso Tipo IV foi manipulado em um inclusor a 

vácuo por 30 segundos, na proporção de 20 ml de água para 

100 gramas de pó, e colocado no vibrador mecânico 

(Polidental) para eliminação de bolhas existentes em seu 

interior. As moldagens receberam gesso do mesmo recipiente 

para confecção de todos os troqueis, sendo armazenadas em 

uma bancada para aguardar o tempo de presa de 1 hora como 

recomendação do fabricante. Posteriormente os troqueis foram 

recortados, retirando-se os excessos, e t iveram analisadas as 

margens dos preparos (Figuras 12 e 13). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
FIGURAS 12 e 13 -  Troquéis recortados,  tendo del imi tados os 

contornos do preparo,  término em esmalte e 

cemento.  

 

 

Os contornos foram analisados com lupa de 

aumento 4x (Bio Art®), tendo sido demarcados os l imites 

periféricos da cavidade com lápis demográfico (Figuras 12 e 

13). Nos troquéis, foi aplicado o espaçador de coroas jaquet 

spacer  (Kuraray Co. Ltd. 1-12-39, Umeda, Kita-Ku, Osaka, 
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Japan)  para obter alívio de cimentação com média de 40 µm 

(WHITE e KIPNIS, 1993), observando-se o l imite de 1 mm 

aquém do ângulo cavosuperficial. Posteriormente, foram feitas 

aplicação e secagem do margin sep  (Kuraray Co. Ltd. 1-12-39, 

Umeda, Kita-Ku, Osaka, Japan)  na superfície interna das 

paredes de fundo e circundante. 

 

4.8  Confecção das inlays 
 

Sobre os troquéis, foi aplicado o cerômero 

Cesead II™ (Kuraray Co. Ltd. 1-12-39, Umeda, Kita-Ku, 

Osaka, Japan), (Figuras 14 e 15), cor A2, em camadas com 

uma única cor diferente da estrutura dentária para facil i tar a 

visualização, posteriormente fotopolimerizadas em um 

aparelho de polimerização UniXS (Heraeus Kulzer GmbH)  por 

180 segundos. Após a polimerização, as inlays  foram 

removidas dos troquéis para posterior adaptação nos dentes 

preparados, uti l izando-se pontas diamantadas #1010 (KG 

Sorensen). A posterior verif icação da microinfi l tração foi feita 

pelo processo de digital ização de imagem uti l izando-se um 

scanner, pelo qual foram obtidas as imagens. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
FIGURAS 14 e 15 -  In lays  acabadas e adaptadas aos t roquéis.  
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Foi uti l izado o carbono líquido Super Filme Kota® 

(Kota Indústria e Comércio Ltda – São Paulo) na delimitação 

das áreas de preparo no troquel e da presença de alguma 

interferência que pudesse marcar a superfície interna, quando 

as inlays  fossem adaptadas nos elementos dentais preparados 

e identif icados (SILVA e SOUZA JR et al., 2000). Em seguida 

aos ajustes das inlays, estas foram polidas em torno de 

polimento com escova de f lanela e pasta para bri lho universal 

Kota (Kota Indústria e Comércio Ltda – São Paulo) e 

armazenadas em um recipiente seco, aguardando os passos 

para o preparo de sua superfície interna e posterior 

cimentação. 

 

4.9  Preparo das superfícies 
 

4.9.1  Da restauração 
 

Para a realização e verif icação da adaptação das 

margens, as inlays foram fixadas em um palito de fósforo pelo 

seu lado externo com cola Super Bonder®  (Loctite), bem como 

para facil i tar o seu manuseio ao serem avaliadas nas 

respectivas cavidades com lupas de aumento de 4x (Bio-Art). 

A seguir, nas superfícies internas das incrustações foi 

aplicado um jato com óxido de alumínio de 100 µm, durante 5 

segundos, com 40 Bar de pressão. As peças foram 

condicionadas com ácido fosfórico a 37% durante 60 

segundos, lavadas com spray  de ar/água durante 15 segundos 

(CLOTTEN et al.,1999) (Figura 16)  e colocadas em um 

aparelho Soniclean (Transtek Systems – DMC – São Carlos) 

durante 10 minutos (Figura 17), tomando-se o cuidado de não 

tocar na superfície condicionada para evitar contaminação. A 
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seguir, foi efetuada a aplicação dos agentes si lano (Silano 

Primer – 3M) nas superfícies internas das inlays ,  aguardando-

se 30 segundos para secagem com jato de ar durante 10 

segundos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

FIGURA 16 -  In lays  para término em cemento e esmalte.  
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

FIGURA 17 -  Cuba Sonic lean -  l impeza f inal  dos espécimes. 

 

 

4.9.2  Do preparo cavitário 
 

As cavidades foram limpas com pedra-pomes e 

água aplicadas com escova Robinson (KG Sorensen®) 

previamente aos procedimentos de f ixação das inlays ,  lavadas 
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com jatos de ar/água. Após a l impeza das cavidades, estas 

foram condicionadas com ácido fosfórico a 37% durante 30 

segundos (Figura 18), lavadas com spray de ar/água durante 

15 segundos e secas com papel absorvente – posteriormente, 

foi aplicado o agente adesivo Single Bond®  (3M) (Figura 19) 

em toda a superfície do preparo cavitário, que teve removidos 

os excessos com um leve jato de ar - e separadas para 

posterior cimentação das inlays  com a resina Flow Filtek™(cor 

DA2 – dentina, 3M – Lote – 1BH2004-09) (BIS-GMA,GMA, 

UEDMA, BIS-EMA) (3M/Espe) e cimento resinoso RelyX™ (cor 

A2, 3M – Lote CTCT – 03-05)  (Figura 20). As amostras foram 

armazenadas em recipiente seco e numeradas. 

 

 
 

 

 

 
FIGURA 18 – Ácido fosfór ico a 37%. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
FIGURA 19 -  Adesivo Single Bond 3M e ceramic pr imer 
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FIGURA 20 – Cimento RelyX e Resina Flow Fi l tek.  

 
 

4.10  Cimentação 
 

As amostras já ajustadas e preparadas foram 

separadas em seus respectivos grupos (n=08) para 

cimentação com resina Flow Filtek™ (3M), sendo, de 1 a 8, 

polimerizadas com Elipar™ FreeLight (3M) e resina Flow 

Filtek™ (3M); de 9 a 16, com Ultralux® (Dabi-Atlante) e resina 

Flow Filtek™ (3M); de 17 a 24, com Elipar™ FreeLight (3M) e 

cimento resinoso RelyX™  e de 25 a 32, com Ultralux® (Dabi-

Atlante) e cimento RelyX™(3M). Para tanto, nas amostras 

foram uti l izados um único adesivo Single Bond  (3M) para 

ambos os aparelhos fotopolimerizadores calibrados; Ultralux® 

(Dabi Atlante) com os seguintes parâmetros: t ipo revólver 

anatômico, com potência entre 350 mw/cm2 e 500 mw/cm2, 

tempo pré-selecionado de 30 segundos com bip sonoro em 

intervalos de 10 segundos, f i l tro térmico que controla a 

temperatura de luz, f i l tro de luz que produz comprimento de 

onda na faixa entre 400 nm e 500 nm, ponteira de f ibra óptica 

rígida e semi-orientada com giro de 360° (Figura 21); aparelho 

Led Elipar™ FreeLight (3M/Espe) com as seguintes 
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configurações: lâmpada de fotopolimerização Elipar Freelight 

com emissão de intensidade de luz constante durante todo o 

tempo de exposição e apresentando um medidor de 

intensidade de luz acoplado (radiômetro), assim como o modo 

exponencial de exposição de luz (modo "Hamp"), sem 

lâmpadas, sem venti lador, LED (diodo emissor de luz), sem 

fio, com ponteiras de 8 mm, carregado em 120 minutos, 

duração da bateria: 45 minutos de uso constante; com uma  

intensidade de luz de 270 mW/cm3 a 370 mW/cm3 (Figura 22), 

e orientações dos respectivos fabricante. A resina Flow 

Filtek™ foi aplicada na superfície da cavidade por um 

disposit ivo próprio, referência 3700T, assim como o cimento 

resinoso Rely™ X,  por seu próprio disposit ivo, denominado 

“Clicker”, em um bloco de papel para manipulação. Em 

seguida, houve a colocação das inlays, remoção dos excessos 

de resina e cimento resinoso com uma espátula Thompson e, 

posteriormente, polimerização por 60 segundos em íntimo 

contato com a superfície das inlays .  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

FIGURA 21 – Aparelho fotopol imer izador ULTRALUX (Dabi  At lante).  
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FIGURA 22 – Aparelho fotopol imer izador El ipar FreeLight  (3M/Espe).  

 
 
 

4.11  Procedimentos de ciclagem térmica 
 

Os espécimes foram submetidos ao processo de 

ciclagem térmica em aparelho próprio para termociclagem 

(Ética - Equipamentos Científ icos S. A. –São Paulo – Brasil) 

(Figura 23), que possui dois reservatórios de 10 l i tros de 

água, onde os espécimes foram imersos, variando-se a 

temperatura entre 5oC (± 1oC) e 55oC (±1oC). O aparelho 

intercala a permanência em intervalos de 15 segundos em 

cada pico de temperatura. Foram executados 1.000 ciclos. 

Após a termociclagem, os espécimes foram armazenados em 

estufa com solução de soro f isiológico à temperatura de 37oC. 
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FIGURA 23 -  Máquina de Termocic lagem Ét ica.  

 

 

 

4.12  Preparo dos dentes para aplicação do 
corante 

 

Feita a termociclagem dos espécimes, foi 

aplicado esmalte Maybell ine®  (Maybell ine), de cor diferente 

para cada grupo, um 1 mm aquém das margens gengivais da 

restauração para melhor visualização das mesmas e l imitar as 

áreas de microinfi l tração. Os espécimes foram mergulhados 

em solução de fucsina básica a 0,5%, por 12 horas. Depois de 

eliminada cuidadosamente a solução de fucsina básica de 

cada espécime, eles foram levados à máquina de corte para 

obtenção dos corpos para a avaliação da infi l tração marginal e 

da espessura do cimento resinoso (Figura 24 – A, B, C, D). 
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FIGURA 24 – Dentes preparados com esmalte para imersão em 

fucsina básica 0,5%.  

 
A 

B 

C 

D 
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4.13  Secção dos dentes 
 

Após ciclagem térmica e imersão em solução 

evidenciadora de fucsina básica 0,5%, os espécimes foram 

lavados em água corrente uti l izando-se uma escova e levados 

ao aparelho de corte f ixados em uma superfície de madeira 

com godiva de baixa fusão e seccionados com disco de 

diamantes Extec Labcut®  (Extec) (Figura 33). Os cortes foram 

efetuados sob jato de água no sentido vestíbulo-l ingual e, 

posteriormente, no sentido mésio-distal no centro da 

restauração, possibi l i tando visualizar as paredes gengivais e 

axiais (Figuras 25, 26, 27, 28, 29, 30, 31 e 32).  

 

 

 

 

 

 

 

      F IGURA 25 – Término cemento –            F IGURA 26 – Término esmal te  –  
                          E l ipar  res ina F i l tek .                                E l ipar  res ina F i l tek .  
 

 

 

 

 

 

 

 

 
     F IGURA 27 – Término cemento –             F IGURA 28 – Término esmal te  –  

                        E l ipar  c imento Rely X.                           E l ipar  c imento Rely X.  
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    F IGURA 29 – Término cemento –                 F IGURA 30 – Término esmal te  –  
                        Luz Halógena                                             Luz Halógena 
                        Res ina F i l tek .                                               Res ina F i l tek .  
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

      F IGURA 31 – Término cemento –               F IGURA 32 – Término esmal te  –  
                          Luz Halógena  –                                        Luz Halógena  –   
                         C imento RelyX.                                           C imento RelyX.  

 

 

Após o seccionamento no sentido mésio-distal, 

foram removidos os restos pulpares dos espécimes separados 

e numerados de acordo com os seus grupos e f ixados em uma 

lâmina de plástico de espessura de 1 mm para facil i tar as 

leituras. Os dentes foram identif icados e posteriormente 
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regularizados com lixa d’água números 600 e 1.200 (Norton – 

Curit iba - PR) (Figura 34) e armazenados em um recipiente 

seco, sendo posteriormente feita a leitura da infi l tração 

marginal do cimento resinoso RelyX™ e da resina Flow 

Filtek™.  

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
    F IGURA 33 – Máquina de cor te         F IGURA 34 – Pol i t r iz  c i rcu lar  mecânica  
                        ISOMET 1000.                               para po l imento dos dentes.        
 
 
 

4.14  Avaliação da Infiltração 
 

4.14.1  Método de avaliação da infiltração 
marginal 

 

Cada imagem capturada e ajustada com relação 

ao contraste e bri lho foi devidamente analisada por um 

programa específ ico para esse caso. Tal programa, conhecido 

como Software Image tools 2.00  (University of Texas Health 

Science Center in San Antonio)  (Figura 35), permite que seja 

calculada a extensão da penetração do corante nas inlays. 

Para que fosse possível estabelecer uma referência de 
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unidade de medida, cada espécime foi scaneado junto a uma 

folha de papel mil imetrado, tendo-se optado por uma medida 

l inear, em milímetros, e levado para os testes estatísticos 

(Figuras 25, 26, 27, 28, 29, 30, 31 e 32). A Figura 35 mostra a 

tela do programa Image Tool.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

FIGURA 35 - Tela de abertura do Image Tool. 

 

 

 

 
 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



5   Resultado 
  

 

 
Os resultados, em relação à infi l tração marginal 

nos términos dos preparos para inlays  de resina composta em 

esmalte e cemento, foram obtidos pela leitura através de 

scanner e medidos pelo Software Image Tool (University of 

Texas Health Science Center in san Antonio) (Gráficos 1, 2, 3, 

4, 5, 6, 7, 8). Posteriormente, de acordo com os aparelhos e 

cimentos uti l izados em sua fixação e polimerização, foram 

divididos nos seguintes grupos: Grupo I – Aparelho LED Elipar 

com Resina Flow Filtek; Grupo II – Aparelho Luz Halógena 

Ultralux com Resina Flow Filtek; Grupo III – Aparelho LED 

Elipar com cimento resinoso RleyX e Grupo IV – Aparelho Luz 

Halógena Ultralux com cimento resinoso RelyX (Quadro 1), 

ambos com términos dos preparos em esmalte e cemento. Os 

dados originais (Tabela 1) foram submetidos aos testes 

preliminares para verif icar se a amostra era homocedástica. 

 
Tabela 1- Dados originais para infi l tração em esmalte 

 
ELIPAR FILTEK 

 
ELIPAR RELYX 

HALÓGENA 
FILTEK 

HALÓGENA 
RELYX 

 
0 

 
0 

 
0,16 

 
0,24 

 
0,17 

 
0 

 
0,06 

 
0,19 

 
0 

 
0 

 
0,11 

 
0,13 

 
0 

 
0,1 

 
0 

 
0 

 
0 

 
0 

 
0 

 
0 

 
0,25 

 
0 

 
0,16 

 
0,16 

 
0 

 
0 

 
0,15 

 
0,17 

 
0,78 

 
0 

 
0 

 
0,18 
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Os dados originais foram submetidos ao teste de 

aderência à curva normal, resultando em curva não normal 

(Tabela 2). 

 

 

Tabela 2 - Resultado do teste de aderência à curva normal 
(dados originais) 

___________________________________________________ 
Teste de aderência à curva normal:   Valores or ig inais                         

A.  Freqüências por intervalos de c lasse:                                       

Intervalos de c lasse:   M-3s   M-2s    M-1s    Med.   M+1s   M+2s   M+3s  

Curva normal         :     0.44    5.40   24.20   39.89   24.20    5.40    0.44 

Curva exper imental  :    0.00    0.00   31.25    50.00   15.63    0.00    3.13 

B. Cálculo do Qui quadrado:                     Interpretaçäo            

Graus de l iberdade :    4              A distr ibuiçäo amostral  testada    

Valor do Qui quadrado :   18.45                  näo é  normal             

Probabi l idade de Ho    :   0.1000 %     ------------------------------    

 

Os dados originais foram submetidos à 

transformação em raiz cúbica dos dados, resultando em curva 

normal (Tabela 3). 

 

 

Tabela 3 - Resultado do teste de aderência à curva normal dos 
dados transformados 

__________________________________________________ 
Teste de aderência à curva normal:   Raiz cúbica dos dados 

A. Freqüências por intervalos de c lasse:  

Intervalos de c lasse :    M-3s   M-2s   M-1s    Med.   M+1s   M+2s   M+3s  

Curva normal          :     0.44    5.40   24.20  39.89   24.20    5.40    0.44 

Curva exper imental  :     0.00     6.25  25.00   31.25   31.25    6.25    0.00 

B. Cálculo do Qui  quadrado:                   Interpretaçäo 

Graus de l iberdade :    4             A distr ibuiçäo amostral  testada  

Valor do Qui quadrado :    4.22                    é  normal            

Probabi l idade de Ho    :   37.7100 %      
___________________________________________________ 
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Na Tabela 4 estão os dados transformados: 
 

 

Tabela 4 - Dados transformados em raiz cúbica dos dados 
 

 
ELIPAR FILTEK 

 
ELIPAR RELYX 

HALÓGENA 
FILTEK 

HALÓGENA 
RELYX 

 
       0 

 
      0 

 
0,54288 

 
0,62144 

 
0,55396 

 
      0 

 
0,39148 

 
0,57488 

 
      0 

 
      0 

 
0,47914 

 
0,50657 

 
      0 

 
0,46415 

 
       0 

 
       0 

 
      0 

 
      0 

 
       0 

 
       0 

 
0,66996 

 
      0 

 
0,54288 

 
0,54288 

 
      0 

 
      0 

 
0,53132 

 
0,55396 

 
0,92051 

 
      0 

 
       0 

 
0,56462 

 

 

Para verif icar se a amostra, após a transformação 

dos dados e apresentando curva normal, era homocedástica, 

foi realizado o teste de Cochran (Tabela 5). 

 

 

Tabela 5 - Resultado do teste de homogeneidade de Cochran 
____________________________________________ 
 
Teste de homogeneidade de COCHRAN:           

Número de var iâncias testadas:        4        

Número de graus de l iberdade :        7       

Var iância maior              :                0.1425    

Soma das var iâncias          :             0.3065    

Valor calculado pelo teste   :            0.4649   

____________________________________________________ 
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Como o valor tabelado foi 0,5080 maior que o 

valor calculado, denotou amostra homocedástica, permitindo a 

adoção do teste paramétrico Análise de Variância (Tabela 6). 

 

 
Tabela 6 - Resultado do teste de Análise de Variância 
___________________________________________________ 
 
Anál ise de var iância:   Raiz cúbica dos dados 
 
Fonte de Var iaçäo   Soma de    G.L.    Quadr.Médios     (  F )      Prob.(H0) 
                              Quadr.   
 
Entre colunas          0.5531        3         0.1844           2.41       8.740 % 

Resíduo                  2.1458      28         0.0766 

Var iaçäo total           2.6989      31 

____________________________________________________________ 
 

 

Para comparar as médias, é necessário o 

resultado do teste auxil iar de Tukey (Tabela 7). 

 

 

Tabela 7 - Resultado do teste de Tukey 
___________________________________________________ 
 
Resul tados do teste de Tukey          

Resíduo na anál ise de var iância :       7.66000        

Nível  de probabi l idade indicado :        1             

Número de dados da amostra     :      32          

Número de médias comparadas   :      4             

Número de dados para cada média :   8            

Graus de l iberdade do resíduo   :       28            

Valor de q tabelado, (ao nível  de 1%),            

para 4 médias e 28 graus de l iberdade :    4.837  

Valor  cr í t ico de Tukey calculado :    0.47328      
___________________________________________________ 
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Médias calculadas dos dados transformados 

(Tabela 8). 

 

Tabela 8 - Média das amostras com dados transformados 
________________________________________________ 
 
Média calculada el ipar f i l tek esmalte 

Médias               Média           Desvio            Erro     

Ar i tmét ica:          0.2631          0.3775          0.1335  

Média calculada   e l ipar re lyx 

Média                Média            Desvio            Erro  

Ar i tmét ica:          0.0580          0.1641           0.0580  

Média calculada halógena f i l tek  

Médias              Média            Desvio             Erro 

Ar i tmét ica:         0.3110           0.2621           0.0927 

Médias calculadas halógena relyx 

Médias              Média            Desvio             Erro 

Ar i tmét ica:         0.4205            0.2615          0.0925 
___________________________________________ 

 

 

Pela diferença das médias, foi calculada a 

signif icância (s) ou não (ns) (Tabela 9). 

 

Tabela 9 - Resultado das diferenças das médias 
__________________________________________________ 

el ipar f i l tek x el ipar re lyx             0,2631 –  0,0580 = 0,2051 (ns) 

e l ipar f i l tek x halógena f i l tek        0,3110 –  0,2631 = 0,0479 (ns) 

e l ipar f i l tek x halógena relyx        0,4205 –  0,2631 = 0,1574 (ns) 

e l ipar re lyx x halógena f i l tek        0,3110 –  0,0580 = 0,2530 (ns) 

e l ipar re lyx x halógena relyx        0,4205 –  0,0580 = 0,3625 (ns) 

halógena relyx x halógena f i l tek   0,4205 –  0,3110 = 0,1095 (ns) 

_________________________________________________________ 

 

Denota-se que não houve diferenças signif icantes 

entre os grupos comparados. 
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Os dados originais (Tabela 1) foram submetidos 

aos testes preliminares para verif icar se a amostra era 

homocedástica. 

 
Tabela 10 - Dados originais para infi l tração em cemento 

 
ELIPAR FILTEK 

 
ELIPAR RELYX 

HALÓGENA 
FILTEK 

HALÓGENA 
RELYX 

 
0,36 

 
0 

 
0,23 

 
0 

 
0,56 

 
0 

 
0,25 

 
0,13 

 
0 

 
0 

 
0,35 

 
0,26 

 
0,76 

 
0 

 
0,23 

 
0,2 

 
0 

 
0 

 
0 

 
0 

 
0,5 

 
0 

 
0,26 

 
0,26 

 
0,46 

 
0,06 

 
0,15 

 
0,11 

 
0 

 
0,68 

 
0,52 

 
0 

 

Os dados originais foram submetidos ao teste de 

aderência à curva normal, resultando em curva não normal 

(Tabela 2). 

 

Tabela 11 - Resultado do teste de aderência à curva normal, 
dados originais 

___________________________________________________ 
 
Teste de aderência à curva normal:   Valores or ig inais                       

A.  Freqüências por intervalos de c lasse:                                       

Intervalos de c lasse :   M-3s    M-2s    M-1s   Med.    M+1s   M+2s   M+3s  

Curva normal          :    0.44     5.40   24.20   39.89   24.20   5.40     0.44 

Curva exper imental  :    0.00     9.38   12.50   50.00   21.88   3.13     3.13 

B. Cálculo do Qui quadrado:                         Interpretaçäo         

Graus de l iberdade    :    4            A distr ibuiçäo amostral  testada  

Valor do Qui  quadrado :   12.33                  näo é  normal            

Probabi l idade de Ho    :    1.5100 %     - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  

___________________________________________________ 
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Os dados originais foram submetidos à 

transformação dos dados, permanecendo como resultado 

distr ibuição não normal, permitindo a adoção de teste não 

paramétrico de Kruskal-Wall is (Tabela 12). 

 

Tabela 12 - Resultado do teste Kruskal-Wall is 
____________________________________________ 
 
Resul tados do teste de Kruskal-Wal l is      

Valor  (H) de Kruskal-Wal l is  calculado :     7.1054  

Valor  do X² para  3 graus de l iberdade:    7.11    

Probabi l idade de Ho para esse valor    :     6.86 %  

Näo-signi f icante (p > 0,05)           

___________________________________________________ 
 

Mesmo sendo o resultado do teste não 

signif icante, verif icou-se a comparação entre as médias 

(Tabela 13). 

 

 
Tabela 13 - Resultado das comparações entre as médias. 
___________________________________________________ 
 
Comparaçäo entre médias dos  postos das amostras                
Amost ras comparadas          D i ferenças     Va lores cr í t icos (Ó)     S ign i f icânc ia  

(comparaçöes  duas  a  duas )    ent re  médias    0 ,05         0 ,01      0 .001    

e l ipar f i l t  X el ipar re ly :      9.6250      8.7506   11.8056   15.6981      5%   

e l ipar f i l t  X halo f i l t    :        0.1875      8.7506   11.8056   15.6981      ns    

e l ipar f i l t  X halo rely   :      5.8750      8.7506   11.8056   15.6981      ns    

e l ipar re ly X halo f i l t    :      9.4375      8.7506   11.8056   15.6981      5%   

e l ipar re ly X halo rely   :    3.7500      8.7506   11.8056   15.6981      ns    

halo f i l t    X halo rely   :      5.6875      8.7506   11.8056   15.6981      ns    
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Para a comparação entre os grupos esmalte e 

cemento, verif icou-se em primeiro lugar o teste de aderência à 

curva normal (Tabela 14). 

 

Tabela 14 - Resultado do teste de aderência à curva normal 
(dados originais) 

___________________________________________________ 
 

Teste de aderência à curva normal:   Valores or ig inais                         

A.  Freqüências por intervalos de c lasse:                                       

Intervalos de c lasse :    M-3s   M-2s   M-1s   Med.   M+1s   M+2s   M+3s  

Curva normal          :     0.44   5.40   24.20  39.89   24.20    5.40    0.44 

Curva exper imental  :     0.00   4.69   28.13  46.88   14.06    3.13    3.13 

B. Cálculo do Qui quadrado:                         Interpretaçäo            

Graus de l iberdade    :    4            A distr ibuiçäo amostral  testada    

Valor do Qui quadrado :    7.16                    é  normal               

Probabi l idade de Ho   :   12.7700 %     - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -     
___________________________________________________ 

 

 

Aplicou-se o teste de homogeneidade de Cochran 

para verif icar se a amostra era homocedástica (Tabela 15). 

 

 

Tabela 15 - Resultado do teste de homogeneidade de Cochran 
_________________________________________ 
 
Teste de homogeneidade de COCHRAN: 

Número de var iâncias testadas:        8 

Número de graus de l iberdade :        7 

Var iância maior              :        0.0873 

Soma das var iâncias          :        0.2679 

Valor calculado pelo teste   :        0.3259 

________________________________________________ 
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Como o valor tabelado foi 0,3911 maior que o 

valor calculado, denotou amostra homocedástica, permitindo a 

adoção do teste paramétrico Análise de Variância (Tabela 16). 

 

 

Tabela 16 - Resultado do teste de Análise de Variância 
___________________________________________________ 
 
Anál ise de var iância:   Valores or ig inais                     

Fonte de Var iaçäo     Soma de     G.L.    Quadr.Médios    (  F )   Prob.(H0)  
                                  Quadr.     

Entre colunas             0.5624       7            0.0803         2.40    3.175%  

Resíduo                     1.8752       56          0.0335                      

Var iaçäo total              2.4375       63                                      

 

 

Para comparar as médias, é necessário o 

resultado do teste auxil iar de Tukey (Tabela 17). 

 

 
Tabela 17 - Resultado do teste de Tukey 
___________________________________________________ 
 
Resul tados do teste de Tukey 

Resíduo na anál ise de var iância :   3.35000 

Nível  de probabi l idade indicado :   1 

Número de dados da amostra    :   64 

Número de médias comparadas :   8 

Número de dados para cada média :   8 

Graus de l iberdade do resíduo   :       56 

Valor de q tabelado, (ao nível  de  1%),  

para 8 médias e 56 graus de l iberdade :    5.278 

Valor cr í t ico de Tukey calculado :    0.34154 

___________________________________________________ 
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Médias calculadas (Tabela 18). 

 

Tabela 18 - Média das amostras 
 

 
Médias amostrais 

el ipf i l t  e      :        1.15000 

el iprelyx c     :     1.09250 

el iprely e      :      1.01250 

el ipf i l t  c       :        1.33000 

halog f i l  c      :      1.24875 

halogf i l  e      :      1.08000 

halog rely c    :    1.12000 

halog rely e    :    1.13375 

___________________________________________________ 
 

 

Pela diferença das médias, foi calculada a 

signif icância (s) ou não (ns) (Tabela 19). 

 

 

Tabela 19 - Resultado das diferenças das médias 
___________________________________________________ 
 
el ipar f i l tek e x el ipar re lyx c               d i f  0,0575 (ns) 

e l ipar f i l tek e x el ipar f i l tek c               d i f  0,1800 (ns) 

e l ipar f i l tek e x halógena f i l tec c          d i f  0,0987 (ns) 

e l ipar f i l tek e x halógena relyx c          d i f  0,0300 (ns) 

e l ipar re lyx e x el ipar re lyx c               d i f  0,0800 (ns) 

e l ipar re lyx e x el ipar f i l tek c               d i f  0,3175 (ns) 

e l ipar re lyx e x halógena f i l tek c          d i f  0,2362 (ns) 

e l ipar re lyx e x halógena relyx c          d i f  0,1075 (ns) 

e l ipar re lyx c x halógena f i l tek e          d i f  0,0125 (ns) 

e l ipar re lyx c x halógena relyx e          d i f  0,1212 (ns) 

halógena f i l tek c x halógena f i l tek e     d i f  0,1687 (ns) 

halógena f i l tek c x halógena relyx e     d i f  0,1337 (ns) 
___________________________________________________ 
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Para que seja signif icante, a diferença tem de ser 

maior que o valor calculado do teste Tuckey. 

Denota-se que não houve diferenças signif icantes 

entre os grupos comparados. 
 

GRÁFICO 1 – Medidas de infiltração marginal obtidos através do Image 
Tool, aparelho Elipar resina Flow Filtek término em esmalte. 

 

GRÁFICO 2 – Medidas de infiltração marginal obtidos através do Image 
Tool, aparelho Elipar cimento resinoso RelyX término 
esmalte. 
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GRÁFICO 3 – Medidas de infiltração marginal obtidos através do Image 
Tool, aparelho Elipar cimento resinoso RelyX  término 
cemento. 

 

 

 

 
GRÁFICO 4 – Medidas de infiltração marginal obtidos através do Image 

Tool, aparelho Elipar resina Flow Filtek término cemento. 
 

 

0

0,1

0,2

0,3

0,4

0,5

0,6

0,7

MILÍMETROS

1 2 3 4 5 6 7 8

CORPOS

APARELHO ELLIPAR CIMENTO RELYX TÉRMINO CEMENTO

APARELHO ELLIPAR
CIMENTO RELYX
TÉRMINO CEMENTO

0
0,1
0,2
0,3
0,4
0,5
0,6
0,7
0,8

MILÍMETROS

1 2 3 4 5 6 7 8

CORPOS

APARELHO ELLIPAR RESINA FLOW FILTEK 
TÉRMINO CEMENTO

APARELHO
ELLIPAR RESINA
FLOW FILTEK
TÉRMINO
CEMENTO



Resultado 
 

144

 

GRÁFICO 5 – Medidas de infiltração marginal obtidos através do Image 
Tool, aparelho Luz Halógena  resina Flow Filtek  término 
esmalte. 

 

 

 

 
GRÁFICO 6 – Medidas de infiltração marginal obtidos através do Image 

Tool, aparelho Luz halógena cimento resinoso RelyX 
término esmalte 

 
 

0
0,02
0,04
0,06
0,08
0,1

0,12
0,14
0,16

MILÍMETROS

1 2 3 4 5 6 7 8

CORPOS

APARELHO LUZ HALÓGENA RESINA FLOW FILTEK TÉRMINO 
ESMALTE

APARELHO LUZ
HALÓGENA RESINA
FLOW FILTEK TÉRMINO
ESMALTE

0

0,05

0,1

0,15

0,2

0,25

MILÍMETROS

1 2 3 4 5 6 7

CORPOS 

APARELHO LUZ HALÓGENA CIMENTO RELYX TÉRMINO 
ESMALTE

APARELHO LUZ
HALÓGENA CIMENTO
RELYX TÉRMINO
ESMALTE



Resultado 
 

145

 

 
GRÁFICO 7 – Medidas de infiltração marginal obtidos através do Image 

Tool, aparelho Luz Halógena  resina Flow Filtek  término 
cemento. 

 

 

 

GRÁFICO 8 – Medidas de infiltração marginal obtidos através do Image 
Tool, aparelho Luz Halógena cimento resinoso RelyX 
término cemento. 
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       6    Discussão 
  
 

 

Nas últ imas décadas, a evolução nas 

propriedades físicas dos materiais restauradores em 

Odontologia, principalmente na estética, tem sido notável. Isso 

tem influenciado de forma muito importante a Odontologia no 

instante em que a população tem despertada a sua 

preocupação com a saúde e com a beleza (BUSATO et al., 

1997). 

Junto com outros materiais estéticos, na 

Odontologia, surgiram os cerômeros, desenvolvidos através de 

uma tecnologia diferente, combinando estética, alto nível de 

rigidez, facil idade de manipulação e durabil idade, 

propriedades que as porcelanas convencionais apresentam 

(ERDRICH, 1996), devolvendo a harmonia e a função ao 

sistema estomatognático. Esses materiais apresentam 

facil idade de confecção, por meio de técnicas simplif icadas, 

como o emprego de porcelanas com a uti l ização de CAD-CAM 

(CRISPIN, 1992), não necessitando de um técnico altamente 

treinado. 

Os cerômeros são indicados para restaurações 

estéticas indiretas, não em substituição às porcelanas, mas 

como uma alternativa para restaurações que devolvam 

harmonia e estética. São materiais que empregam uma 

tecnologia totalmente diferente da uti l izada pelas porcelanas, 

sendo classif icados como polímero de vidro (ERDRICH, 1996; 

PENSLER et al., 1997), apresentando uma alta rigidez e o 

conteúdo de carga reduzido para um nível de 70% do peso. 

Índices de refração da matriz, ajustados para assemelhá-la ao 
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vidro cerâmico, e misturas de metacri latos funcionais 

melhoram suas propriedades mecânicas (ERDRICH, 1996) 

Quanto ao grau de conversão de compósitos para confecção 

de inlays,  cerômeros e resinas compostas, as propriedades 

físicas e a resistência ao desgaste aumentaram quando 

uti l izada unidade de polimerização de luz não contínua 

(FREIBERG e FERRACANE, 1998). Tanoue et al. (2000), 

comparando duas resinas, concluíram que a uti l ização de 

unidade de alta intensidade de luz é mais eficiente que a 

polimerização complementar com calor. 

Simonetti  (1997) relatou que cada material a ser 

uti l izado em combinação com outro tem propriedades 

inerentes a si mesmo. Materiais diversos mostram diferentes 

níveis de deformação, podendo promover o fracasso entre o 

metal e o revestimento estético, o que não é apresentado 

pelas cerâmicas. As investigações dos polímeros somadas à 

integração das f ibras têm desenvolvido as resinas de 

laboratório, ou seja, os cerômeros. Para tanto, verif icamos 

que a uti l ização de cerômeros em restaurações indiretas 

apresenta efetividade quanto à estética, propriedades físicas e 

químicas, simplicidade na confecção e manuseio. 

Atualmente pode-se verif icar que a tecnologia das 

cerâmicas está consagrada na l i teratura por estar aprimorada. 

Os cerômeros são bastante promissores; entretanto, somente 

os resultados de experimentos clínicos e laboratoriais a longo 

prazo poderão demonstrar a efetividade e a durabil idade 

desses novos materiais no decorrer do tempo (MUÑOZ-

CHAVEZ e HOEPPNER, 1998; SCHEIBENBOGEN et al., 

1998), o que justif ica a proposta do presente trabalho de 

avaliação in vitro da infi l tração marginal uti l izando cimentos 

com polimerização dual e resinas f low  polimerizadas 
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imediatamente após a sua cimentação empregando-se 

diferentes fontes de luz. Trabalhos clínicos de Scheibenbogen 

et al. (1998) comprovam a viabil idade de sua uti l ização em 

restaurações indiretas.  

De acordo com os autores citados na revisão da 

l i teratura, ao uti l izar cerômeros para confecção de inlays,  

procurou-se avaliar diferentes fontes de luz. A microinfi l tração 

foi citada por Lacy et al. (1988); Holmes et al. (1989); Mash et 

al. (1991); Shortal l  e Baylis (1991); Lacy et al. (1992); 

Mil leding (1992); Äberg et al. (1994); Carvalho et al. (1999); 

Frankenberger et al. (1999); Muller et al. (1999); Pinto (1999); 

Calabrez Filho (2002); Neme et al. (2002); Oliveira (2002); 

Sarabia-Quiroz et al. (2003); Piwowarczyk et al. (2005); 

Oberholzer et al. (2005) e avaliada por meio de metodologia e 

técnicas de cimentação indicadas pelo fabricante, bem como a 

adesão à estrutura dental (BUONOCORE, 1955; BOWEN, 

1963; TANAKA et al., 1982; TAM e McCOMB, 1991; 

JUNTAVEE e MILLSTEIN, 1992; WHITE e YU, 1992a,b; WHITE 

et al.,1992; BURKE e McCAUGHEY, 1993; WHITE e KIPNIS, 

1993; LATTA e BARKMEIER, 1994; BOUSCHLICHER et al., 

1997; VERLUIS et al., 1997; GOMES, 1999; FREITAS et al., 

2000; MACHADO, 2000; NILSSON et al., 2000; PAES JR. et 

al., 2000; FARIA, 2001; PEREIRA et al., 2001; OGATA et al., 

2001; FRANKENBERGER et al., 2002; SUSIN, 2002; 

CALIXTO, 2003; CAVALCANTI et al., 2005 e COELHO 

SANTOS et al., 2005, apresentando uma melhora na força de 

adesão à estrutura dental, segundo Oberholzer et al. (2005), 

quando uti l izado aparelho Elipar FreeLight, justif icando o seu  

emprego neste trabalho. 

Quanto às diversas localizações do preparo, 

referindo-nos à leitura de desadaptação citada por Holmes et 
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al. (1989), temos desadaptação como sendo uma terminologia 

que apresenta diferentes signif icados de interpretação e 

influenciada pela habil idade do técnico em confeccionar as 

inlays  (DIETSCHI et al., 1992; HAYASHI et al., 1998), pelo 

efeito de f ixação das inlays  (CLARK et al., 1995; RINKE et al., 

1995) e pela uti l ização de seus próprios adesivos, como 

proposto no trabalho de Calabrez Filho (2002), tendo-se que 

estes agentes de f ixação apresentam elevada dureza Knoop, 

baixa solubil idade (CHRISTENSEN, 1993), pequeno desgaste 

(CHRISTENSEN, 1997), estabil idade dimensional, 

biocompatibi l idade e resistência à fratura (KNOBLOCH et al., 

2000).  

O tratamento interno com jato de óxido de 

alumínio e o condicionamento interno das restaurações com 

ácido fosfórico a 37% mostraram melhores resultados no 

trabalho apresentado por Faria (2001), que visava melhorar a 

retenção entre a restauração e o agente resinoso de 

cimentação, o que foi também observado por Touati (1996); Lu 

et al. (1991); Juntavee e Mil lstein (1992); White e Yu (1992b); 

White e Kipnis (1993); Latta e Barkmeier (1994); Bouschlicher 

et al. (1997); Freitas et al. (2000); Nilsson et al. (2000); Paes 

Jr. et al. (2000); Pereira et al. (2001). Esses procedimentos 

vêm ao encontro de nosso trabalho, no qual empregamos o 

tratamento interno da superfície e foi observada uma melhora 

na adesão entre as inlays  e o cimento resinoso, de acordo 

com a l i teratura. Pela metodologia empregada, realizamos o 

jateamento interno das  inlays   com  óxido  de alumínio de 100 

µm a 40 Bar de pressão associado ao condicionamento com 

ácido fosfórico a 37% e à si lanização. O jateamento interno 

das resinas indiretas apresenta melhores resultados na 

adesão à estrutura dentária de acordo com Tam e McComb 
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(1991); Juntavee e Mil lstein (1992); Latta e Barkmeier (1994); 

Bouschlicher et al.(1997); Pinto (1999); Freitas et al. (2000); 

Machado (2000); Nilsson et al. (2000); Paes Jr et al. (2000); 

Faria (2001); Pereira et al. (2001); Frankenberger et al. 

(2002), que combinaram a técnica de condicionamento da 

estrutura dentária e a uti l ização de agentes adesivos, estando 

em concordância com nosso trabalho. O condicionamento 

interno das inlays  e o da estrutura dentária demonstram uma 

melhora no vedamento marginal, tendo nossos resultados 

apresentado signif icância ao nível de 5% (p>0,005) para a 

infi l tração entre os grupos (Tabela 13) na presença de 

cemento, não signif icante estatist icamente em esmalte (Tabela 

9) e quando comparados os aparelhos e cimentos uti l izados na 

sua fixação (Tabela 19). 

Quanto ao término dos preparos, o chanfrado 

apresentou melhores resultados nos trabalhos de Barkmeier et 

al. (1987) e Holmes et al. (1989). Já Garber e Goldstein 

(1996) uti l izaram preparos em chanfrado e ângulos internos 

arredondados eliminando pontos de concentrações de 

estresses, mas evidenciaram que términos em bisel e lâmina 

de faca não são recomendados pela fragil idade desses 

materiais. Sendo assim, justif ica-se, em nosso trabalho, o 

preparo preconizado por Mondell i  et al. (1998), cujo término é 

o chanfrado e ângulos internos arredondados, em 

concordância com a l i teratura (BARKMEIER et al., 1987; 

HOLMES et al., 1989; GARBER e GOLDSTEIN, 1996), com 

resultados satisfatórios. Entretanto, ainda é relevante dizer 

que o término dos preparos também influencia nos resultados 

f inais em razão do selamento dessa margem, o que evita a 

infi l tração marginal. 
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De acordo com a técnica empregada no ato da 

cimentação e com a força exercida para o assentamento das 

inlays ,  recorremos à pressão digital, em concordância com os 

trabalhos de White et al. (1992), Peutzfeldt (1994), Clark et al. 

(1995), Rinke et al. (1995), Zhuukovski et al. (1997), que não 

apresentaram resultados signif icantes na presença de esmalte 

e quando cruzados os aparelhos, mas signif icância nos 

grupos: aparelho Elipar FreeLight com resina Filtek; aparelho 

Elipar FreeLight com cimento RelyX; aparelho Elipar FreeLight 

com cimento RelyX e luz “halógena” com resina f low  Fi l tek 

ante a infi l tração marginal na presença de cemento. Já o 

posicionamento dos túbulos dentinários tem influência na 

adesão promovendo uma melhora na retenção das inlays  

(FRANKENBERGER et al., 2002). As técnicas de aplicação do 

agente cimentante têm influenciado no resultado final quando 

uti l izados cerômeros. Os cimentos de dupla polimerização 

apresentam uma polimerização (físico-química) que 

proporciona maior segurança na profundidade de cura em 

restaurações indiretas. Porém, a espessura da restauração 

pode impedir que a luz atinja diferentes áreas, como 

demonstraram Hasegawa et al. (1991), Burke e McCaughey 

(1993), El-Mowafy et al. (1999). A efetividade do aparelho, de 

acordo com seus parâmetros, leva a polimerização a atingir 

profundidade suficiente de cura desse material (YEARN, 1985; 

ATMADJA e BRYANT, 1990; BREEDING et al., 1991; FRANCO 

et al., 1991; FUJIBAYASHI et al., 1998; TARLE et al., 1998; 

KURACHI et al., 1999; WHITERS et al., 1999; JANDT et al., 

2000; MEDEIROS, 2001; LEONARD et al., 2002; SILVA, 2003; 

UHL et al., 2003a; BENNET e WATTS, 2004; RASTELLI, 2004; 

TSAI et al.,  2004). 
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A capacidade de a resina f low  ser uti l izada como 

cimento, com propriedades adesivas, sem a uti l ização de 

sistemas de adesão é prejudicada, segundo Frankenberger et 

al. (2002), pois se verif icou uma adesão reduzida. Indicando 

ser mais efetiva a sua uti l ização juntamente com sistemas 

adesivos, de acordo com o proposto em nosso trabalho. 

Portanto, a carga das resinas pode diminuir a ocorrência de 

fendas marginais e a conseqüente infi l tração de líquidos nessa 

interface, como proposto no trabalho de Pinto (1999). Todavia, 

segundo Neme et al. (2002), na uti l ização da resina f low ,  não 

ocorreu a diminuição da infi l tração marginal, em concordância 

com os nossos resultados em cemento, no cruzamento do 

aparelho Elipar FreeLight com resina Flow comparado com 

Elipar FreeLight com cimento RelyX e Elipar FreeLight com 

cimento RelyX comparado com luz “halógena” com resina f low ,  

mas em discordância quando o término do preparo apresenta-

se em esmalte e cruzando os aparelhos e cimentos de f ixação 

e de acordo com a l i teratura quando empregamos várias 

técnicas de cimentação e fotoativação (LACY et al., 1988; 

MASH et al., 1991; SHORTALL e BAYLIS, 1991; LACY et al., 

1992; MILLEDING, 1992; LLENA PUY et al., 1993; ÄBERG et 

al., 1994; MULLER et al., 1999; PINTO, 1999; CALABREZ 

FILHO, 2002; NEME et al., 2002; OLIVEIRA, 2002; PIMENTA 

et al., 2002; ZOUAIN-FERREIRA et al., 2002; GOMES, 2003; 

SARABIA-QUIROZ et al., 2003).  

Em concordância com a l i teratura, as técnicas de 

cimentação uti l izadas mostraram efetividade e simplicidade no 

uso clínico diário, já que está claro que o cimento resinoso é 

efetivo para esse f im. Quando propusemos o uso de resina 

f low ,  verif icamos que a presença de carga desses materiais 

realmente pode diminuir o estresse formado em sua 
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polimerização, promovendo um melhor vedamento marginal. 

Os resultados obtidos em nosso trabalho apresentaram 

estatist icamente não signif icantes sua infi l tração marginal na 

presença de esmalte e quando comparamos os aparelhos. 

Pelas técnicas de restaurações e evolução de 

sistemas de polimerização, a gradual e incremental, de 

resinas diretas melhorou as fendas na interface 

dente/restauração, diminuindo a infi l tração marginal, de 

acordo com Menezes (2000). Portanto, a contração dos 

cimentos poderá abrir fendas nessa interface com o sistema 

de autopolimerização, pois os cimentos apresentam uma 

reação contínua após a sua manipulação, enquanto o emprego 

de luz na sua ativação imediata acelera o procedimento de 

cura, dando maior segurança ao profissional (El-MOWAFY et 

al., 1999), o que foi comprovado no trabalho de Hofmann et al. 

(2002). A ativação desses cimentos por LEDs e luz “halógena” 

pode amenizar essa contração, ao mesmo tempo em que a 

efetividade dos aparelhos aumenta quando o fotoiniciador da 

resina e do cimento é a canforoquinona. Isso justif ica a nossa 

proposição e está de acordo com os nossos resultados: 

quando empregamos fontes de luz à base de LEDs e luz 

“halógena”, a infi l tração mostrou-se sem signif icância em 

esmalte, estando em concordância com os resultados de 

Oberholzer et al. (2005), e quando comparados os aparelhos 

(Tabela 9 e 19), mas em cemento, dois grupos apresentaram 

signif icância (Tabela 13), concordando com o trabalho de 

Oberholzer et al. (2005). 

Houve grande evolução desde a uti l ização dos 

primeiros aparelhos UV até o surgimento do LED, uma 

tecnologia nova, com grande eficiência de polimerização 

devida às suas velocidades de conversão maiores do 
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fotoiniciador da resina composta (WHITERS et al., 1999; 

ALTHOFF e HARTUNG, 2000; STAHL et al., 2000) e que 

atinge o pico de conversão nos parâmetros de comprimento de 

luz entre 460 nm e 480 nm, apresentando maior tempo de vida 

úti l  e a não presença de calor quando ativado (TARLE et al., 

1998; UHL et al., 2003 b). 

Quanto à dureza do material restaurador 

polimerizado por LEDs e luz “halógena”, os fatores 

determinantes na profundidade de polimerização são a 

composição química do material, as condições de operação do 

aparelho, a intensidade de luz, a distância entre a fonte de luz 

e a superfície da resina composta (YEARN, 1985; MENEZES, 

2000). Essa dureza também é influenciada pela espessura do 

material restaurador (ATMADJA e BRYANT, 1990; BREEDING 

et al, 1991; FRANCO et al., 1991; FUJIBAYASHI et al., 1998; 

TARLE et al., 1998; El-MOWAFY et al., 1999; KURACHI et al., 

1999; JANDT et al., 2000; MEDEIROS, 2001; LEONARD et al., 

2002; UHL et al., 2003b; BENNET e WATTS, 2004; RASTELLI, 

2004; TSAI et al., 2004), pelo tamanho de suas partículas e 

tempo empregado no aparelho na polimerização (ATMADJA e 

BRYANT, 1990) e pela cor da resina (BREEDING et al., 1991), 

polimerização que continua mesmo após o término da 

irradiação da fonte de luz. Já a polimerização combinada do 

cimento dual apresenta uma melhora nos resultados de dureza 

do material (BREEDING et al., 1991). 

Sabemos que a polimerização físico-química 

somente é efetiva quando a incidência de luz apresenta 

comprimento de onda entre 400 nm e 500 nm. A profundidade 

de polimerização diminui com o aumento da distância entre a 

fonte e o material (MENEZES, 2000), enquanto a mínima 

quantidade de luz, dependendo do comprimento de onda, 
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inf luencia no estresse interno reduzindo-o. Althoff e Hartung 

(2000) verif icaram que a contração da resina diminuiu com a 

uti l ização de LED, comparado com diferentes fontes de luz 

(HOFMANN et al. 2002). Os LEDs estão mais próximos de 

novas configurações, de novas formas de unidades 

fotopolimerizadoras por luz, graças a suas velocidades de 

conversão superiores, assim como a sua banda estreita de 

emissão espectral de luz, além da facil idade de manuseio, 

fatores pelos quais procuramos avaliar a possibil idade de 

uti l ização desses aparelhos como uma alternativa para a 

polimerização de inlays ,  variando os t ipos de cimentos para 

f ixação, e a sua efetividade quanto à infi l tração marginal.  

Quanto ao grau de conversão de compósitos para 

confecção de inlays ,  cerômeros e resinas compostas, as 

propriedades físicas e a resistência ao desgaste aumentaram 

quando uti l izada unidade de polimerização de luz não contínua 

(FREIBERG e FERRACANE, 1998). Tanoue et al. (2000), 

comparando duas resinas, concluíram que a uti l ização de 

unidade de alta intensidade de luz é mais eficiente que a 

polimerização complementar com calor. Entretanto, quanto à 

uti l ização de LEDs na polimerização direta, Fujibayashi et al. 

(1998) verif icaram que as características óticas e o grau de 

conversão durante a polimerização de resina composta Silux 

Plus eram mais efetivos quando o pico de emissão de luz 

atingia 466 nm em relação à luz “halógena”, e 444 nm quando 

uti l izado LEDs. Portanto, quanto à profundidade, também 

citada por Jandt et al. (2000), ela foi mais efetiva na luz 

“halógena”, sendo ambas as luzes indicadas para 

polimerização de resinas.   

Os t ipos de preparos e técnicas de confecção de 

inlays, o condicionamento interno das restaurações, o 
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tratamento de superfície dentinária e o emprego de agentes 

adesivos, com técnicas de polimerização uti l izando fonte de 

luz à base de LEDs comparada com luz “halógena”, nos 

trazem novas tendências. A polimerização por LEDs apresenta 

melhor efetividade à medida que novos aparelhos estão 

surgindo com parâmetros de configuração satisfatórios, que a 

conversão das resinas se torna mais eficiente em virtude de 

seus espectros de luz estarem mais próximos do pico de 

conversão da canforoquinona, pelo fato de esse disposit ivo 

apresentar uma vida úti l  mais prolongada, além de não 

produzir calor, amenizando a contração de polimerização das 

resinas, verif icando-se não ocorrerem diferenças signif icativas 

ante a infi l tração marginal quando comparado com lâmpada 

halógena.  

Entretanto, verif icamos a necessidade de novos 

trabalhos quanto à dureza desses cimentos e resinas f low,  

avaliada após polimerização por LEDs e luz “halógena”, para 

comprovar a sua efetividade, o que está claro em trabalhos 

feitos por meio de técnicas transdental, tendo sido ainda 

pertinente comparar, em nosso trabalho, a relação 

dureza/infi l tração marginal, pois os preparos efetuados neste 

trabalho seguiram padronização (Quadro 2) em sua 

profundidade, de 1,5 mm, sendo essa eficiência de 

polimerização comprovada em outros trabalhos e estando em 

concordância com os nossos resultados, uma vez que, acima 

de 2,0 mm, os LEDs são menos eficientes que as luzes 

”halógenas” nos mesmos parâmetros de configurações. 

De acordo com os estudos, verif icamos que o 

emprego de resina f low  Fi l tek e cimento resinoso RelyX, 

uti l izando os mesmos sistemas adesivos e o condicionamento 

interno das inlays ,  polimerizados por luz “halógena” Ultralux e 
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LEDs Elipar, apresentou eficiência na cimentação de inlays 

quando avaliada a infi l tração marginal tanto em esmalte como 

em cemento, sendo necessários outros estudos para elucidar 

as dúvidas quanto à adesão, dureza, espessura do cimento e 

sua influência ante a infi l tração marginal. 

 

 

 
 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



       7  Conclusão 

  
 

 

 

- De acordo com a metodologia empregada e os 

resultados obtidos, de acordo com a proposta inicial 

deste trabalho, podemos concluir que: 

 

¾ Tanto o cimento resinoso RelyX, quanto a resina Flow 

Filtek podem ser uti l izados como agentes cimentantes 

para f ixação de inlays de cerômeros, 

 

¾ Os métodos de fotoativação uti l izados, lâmpada 

halógena e LEDs, se mostraram capazes de realizar 

uma boa polimerização dos agentes cimentantes, 

 

¾ A localização das margens das restaurações em 

cemento e esmalte, não foram relevantes, não 

interferindo na qualidade de interface.  
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ANEXO A 
 
Tabela A1 – Médias das medidas de infiltração para aparelho Elipar Free 

Light Resina Flow Filtek término esmalte 
 

Dente Tempo de 

exposição 

Cimento Médias em 

mm 

Término do 

preparo 

01 60 Flow Filtek 0 Esmalte 

02 60 Flow Filtek 0,17 Esmalte 

03 60 Flow Filtek 0 Esmalte 

04 60 Flow Filtek 0 Esmalte 

05 60 Flow Filtek 0 Esmalte 

06 60 Flow Filtek 0,25 Esmalte 

07 60 Flow Filtek 0 Esmalte 

08 60 Flow Filtek 0,78 Esmalte 

 

 

 

Tabela A2 - Médias das medidas de infiltração para aparelho Elipar Free 
Light Resina Flow Filtek término cemento 

 
Dente Tempo de 

exposição 

Cimento Médias em 

mm 

Término do 

preparo 

01 60 Flow Filtek 0,36 Cemento 

02 60 Flow Filtek 0,56 Cemento 

03 60 Flow Filtek 0 Cemento 

04 60 Flow Filtek 0,76 Cemento 

05 60 Flow Filtek 0 Cemento 

06 60 Flow Filtek 0,50 Cemento 

07 60 Flow Filtek 0,46 Cemento 

08 60 Flow Filtek 0 Cemento 
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Tabela A3 - Médias das medidas de infiltração para aparelho Elipar Free 
Light Cimento resinoso RelyX término Esmalte 

 
Dente Tempo de 

exposição 

Cimento Médias em 

mm 

Término do 

preparo 

01 60 RelyX 0 Esmalte  

02 60 RelyX 0 Esmalte 

03 60 RelyX 0 Esmalte 

04 60 RelyX 0,1 Esmalte 

05 60 RelyX 0 Esmalte 

06 60 RelyX 0 Esmalte 

07 60 RelyX 0 Esmalte 

08 60 RelyX 0 Esmalte 

 

 

 

 

Tabela A4 - Médias das medidas de infiltração para aparelho Elipar Free 
Light Cimento resinoso RelyX término Cemento 

 

Dente Tempo de 

exposição 

Cimento Médias em 

mm 

Término do 

preparo 

01 60 RelyX 0 Cemento 

02 60 RelyX 0 Cemento 

03 60 RelyX 0 Cemento 

04 60 RelyX 0 Cemento 

05 60 RelyX 0 Cemento 

06 60 RelyX 0 Cemento 

07 60 RelyX 0,06 Cemento 

08 60 RelyX 0,68 Cemento 
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Tabela A5 - Médias das medidas de infiltração para aparelho Luz Halógena 
Ultralux Cimento resinoso RelyX término Esmalte 

 
Dente Tempo de 

exposição 

Cimento Médias em 

mm 

Término do 

preparo 

01 60 RelyX 0,24 Esmalte  

02 60 RelyX 0,19 Esmalte 

03 60 RelyX 0,13 Esmalte 

04 60 RelyX 0 Esmalte 

05 60 RelyX 0 Esmalte 

06 60 RelyX 0,16 Esmalte 

07 60 RelyX 0,17 Esmalte 

08 60 RelyX 0,18 Esmalte 

 

 

 

Tabela A6 - Médias das medidas de infiltração para aparelho Luz Halógena 
Ultralux Cimento resinoso RelyX término Cemento    

 
Dente Tempo de 

exposição 

Cimento Médias em 

mm 

Término do 

preparo 

01 60 RelyX 0 Cemento 

02 60 RelyX 0,13 Cemento 

03 60 RelyX 0,26 Cemento 

04 60 RelyX 0,20 Cemento 

05 60 RelyX 0 Cemento 

06 60 RelyX 0,26 Cemento 

07 60 RelyX 0 Cemento 

08 60 RelyX  Cemento 
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Tabela A7 - Médias das medidas de infiltração para aparelho Luz Halógena 
Resina Flow Filtek término Esmalte 

 
Dente Tempo de 

exposição 

Cimento Médias em 

mm 

Término do 

preparo 

01 60 Flow Filtek 0,16 Esmalte 

02 60 Flow Filtek 0,06 Esmalte 

03 60 Flow Filtek 0,11 Esmalte 

04 60 Flow Filtek 0 Esmalte 

05 60 Flow Filtek 0 Esmalte 

06 60 Flow Filtek 0,16 Esmalte 

07 60 Flow Filtek 0,15 Esmalte 

08 60 Flow Filtek 0 Esmalte 

 

 

 

Tabela A8 - Médias das medidas de infiltração para aparelho Luz Halógena 
Resina Flow Filtek término Cemento 

 
Dente Tempo de 

exposição 

Cimento Médias em 

mm 

Término do 

preparo 

01 60 Flow Filtek 0,23 Cemento  

02 60 Flow Filtek 0,25 Cemento 

03 60 Flow Filtek 0,35 Cemento 

04 60 Flow Filtek 0,23 Cemento 

05 60 Flow Filtek 0 Cemento 

06 60 Flow Filtek 0,26 Cemento 

07 60 Flow Filtek 0,15 Cemento 

08 60 Flow Filtek 0,52 Cemento 
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ANEXO B 
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ANEXO c 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Resumo 187

CALABREZ FILHO, S. Avaliação in vitro da infi l tração marginal 

em inlays  de resinas compostas em função de t ipos de fontes 

de luz e agentes de cimentação .  2005. 191 f. Tese (Doutorado 

em Dentística Restauradora) – Faculdade de Odontologia, 

Universidade Estadual Paulista, Araraquara, 2005. 

 
 

 Resumo:  O objetivo deste trabalho foi avaliar a infi l tração 

marginal da resina Flow Filtek™  e do cimento resinoso dual 

RelyX™  na f ixação de inlays  de cerômeros fotoativados com 

LEDs e Luz “Halógena”. Foram selecionados 32 dentes 

íntegros recém-extraídos armazenados em solução de soro 

f isiológico no freezer, divididos em quatro grupos: Grupo I – 

aparelho Elipar™ FreeLight  e resina Flow Filtek™ ;  Grupo II – 

aparelho Ultralux®  e Resina Flow Filtek™ ;  Grupo III – aparelho 

Elipar™FreeLight  e cimento resinoso RelyX™  e Grupo IV – 

aparelho Ultralux®  e cimento resinoso RelyX™ .  Foram feitos 

64 preparos  cavitários  com término em esmalte e cemento a 

1 mm acima e abaixo da junção amelo-cementária 

respectivamente. As inlays  foram jateadas internamente com 

óxido de alumínio de 100 µm com 40 Bar de pressão e, 

posteriormente foi feito o condicionamento das superfícies das 

inlays  com ácido fosfórico a 37% durante 60 segundos,  as 

quais foram lavadas e si lanizadas. Após o condicionamento 

das inlays,  foi feito o preparo da superfície dental com ácido 

fosfórico a 37% durante 15 segundos, as quais foram lavadas, 

secas com papel absorvente, tendo sido aplicado o adesivo  
dentinário Single  Bond™  (3m/Espe), e f ixadas com seus 

respectivos cimentos. Posteriormente à f ixação, foram 

fotoativadas pelos aparelhos em íntimo contato com sua 

superfície por 60 segundos, termociclados com 1.000 ciclos 
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variando-se a temperatura de 5ºC a 55ºC, em seguida imersas 

em solução de fucsina básica a 5% durante 24 horas, lavadas 

e seccionadas no centro da restauração para que fosse feita a 

medida da infi l tração em um Software Image Tool calibrado em 

milímetros, pelo qual foram selecionados os resultados que 

apresentavam maiores infi l trações em medidas l ineares para 

aplicação dos testes estatísticos. Concluiu-se que: ■  a f ixação 

de inlays  uti l izando cimento resinoso RelyX™  e resina Flow 

Filtek™  em esmalte não apresentou signif icância na infi l tração 

marginal, quando uti l izados Luz “Halógena” e LEDs; ■  na 

presença de cemento, ocorreu signif icância de 5% (p>0,005) 

na infi l tração marginal quando feito o cruzamento entre os 

aparelhos Ell ipar™ FreeLight  com Resina Flow Filtek™  e 

aparelho Ell ipar™ FreeLight  com Cimento RelyX™,  aparelho 

Ell ipar™ FreeLight  com Cimento RelyX™ e Luz Halógena 

Ultralux®   com Resina Flow Filtek™;  ■  quando comparados, os 

cimentos e os aparelhos não apresentaram signif icância na 

infi l tração marginal, tanto na presença de esmalte como na de 

cemento; ■  a cimentação de inlays  com Cimentos Resinosos 

RelyX™   e com a Resina Flow Filtek™  ,  de acordo com os 

resultados, pode ser indicada para f ixação de inlays  de 

cerômeros.  

 

Palavras-chave:  Infi l tração dentária; cimentos dentários; 

restaurações intracoronárias; adaptação 

marginal (Odontologia). 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Abstract 190

CALABREZ FILHO, S. Evaluation in vitro of composite resin 

inlays in function of types of l ight units and luting agent .  2005. 

191f. Tese (Doutorado em Dentística Restauradora) – 

Faculdade de Odontologia, Universidade Estadual Paulista, 

Araraquara. 

 
 

Abstract: The objective of this work was to evaluate the 

microleakage of the Flow Filtek™resin and dual luting RelyX™ 

in the f ixation of  composite resin inlays cured with LEDs and 

Halogenic Light units. 32 recently extracted complete teeth 

were selected stored in solution of physiologic serum in 

freezer, divided in four groups: I Group I- Elipar™ FreeLight 

unit and Flow Filtek™ resin; Group II- Ultralux® unit Flow 

Filtek™resin; Group III- Elipar™FreeLight unit and RelyX™ 

luting and Group IV- Ultralux® unit RelyX™luting. They were 

made 64 cavitary preparations with end in enamel and dentine 

with 1 mm above and below enamel-dentin junction 

respectively, the inlays were sandblasted internally with 

100µm/40 pressure Bar and later made the condit ioning of the 

surfaces of the inlays with phosphoric acid to 37% goes 60 

seconds, washed and si lanizadas. After the condit ioning of the 

inlays they were made the preparation of the dental surface 

with phosphoric acid to 37% for 15 seconds, washed, dried 

with absorbent and applied paper the dentinal sticker Single 

Bond™ (3m/Espe) and fastened with their respective luting. 

Later the f ixation, these were cured for the units in intimate 

contact with its surface for 60 seconds. The samples were then 

thermocycled with 1000 cycles varying the temperature of 5ºC 

and 55ºC, soon afterwards immersed in solution of basic 

fucsina to 5% for 24 hours, washed and split up in the center 
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of the restoration so that i t  was made the measure of the 

microleakage in a Software Image Tool gaged in mil l imeters, 

where they were selected the results that presented larger 

leakage in l ineal measures for application of the statist ical 

tests. The results were: 1) the inlays f ixation using luting 

RelyX™ and it Flow Filtek™ resins in enamel exhibited no 

statist ically signif icant difference in the marginal infi l tration, 

when used Halogenic Light unit and LEDs; 2) - In the dentin 

presence it happened signif icant of 5% (p>0,005) in the 

microleakage when made the crossing among the Ell ipar™ 

FreeLight units with Flow Filtek™ resin and Ell ipar™ FreeLight 

unit with RelyX™ luting, Ell ipar™ FreeLight unit with RelyX™ 

and Halogenic Light Ultralux® units with Flow Filtek™ resin; 3) 

- when compared lutings and units these exhibited no 

statist ically signif icance difference in microleakage, so much 

in the enamel presence as dentin, and 4) the foundation of 

Inlays with RelyX™ luting as the Flow Filtek™ resin in 

agreement with the results can be suitable for f ixation of 

composite resins inlays.  

 

Keywords: Dental leakage; dental lutings; inlays restorations.  
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