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RESUMO

O presente trabalho apresenta uma revisao de literatura sobre a cimentacdo de
laminados cerémicos ultrafinos com resinas pré-aquecidas. Os laminados ceramicos
foram criados em 1938 e com a evolucao das pesquisas, esses materiais adquiriram
resisténcia mecanica e caracteristicas Opticas impressionantes aliados a uma
espessura extremamente fina. Atualmente, o grande desafio da odontologia é
alcancar as propriedades Opticas perfeitas usando materiais dentarios para deixar os
dentes mais naturais possiveis. H4 materiais que apresentam melhores propriedades
mecanicas e estéticas. Para cimentacdo desses laminados, usa-se muito o cimento
resinoso, embora perceba-se algumas mudancas nas propriedades dos materiais e
no dente ao longo do tempo. Estdo preconizando, nos dias atuais, o pré-aguecimento
de resina composta, 0os achados na literatura mostram que estas, pré-aquecidas,
estdo cada vez mais presentes nas clinicas como opcao de agente cimentante por
proporcionar um melhor vedamento marginal e melhor estabilidade de cor, embora
nem todas as resinas disponiveis no mercado que consigam ter essas propriedades.
A proposta de aquecer a resina composta antes da fotopolimerizagdo tem como
objetivo diminuir a viscosidade da resina, com alto teor de carga inorganica, nao

trazendo prejuizo para o material.

Palavras-chave: Cimentacdo. Resina pré-aquecida. Laminados Ceramicos.



ABSTRACT

The present work presents a literature review on the cementation of ultrathin ceramic
laminates with preheated resins. Ceramic laminates were created in 1938 and with the
evolution of research, these materials acquired mechanical resistance and impressive
optical characteristics combined with an extremely thin thickness. Currently the great
challenge of dentistry is to achieve the perfect optical properties using dental materials,
to make the teeth as natural as possible. There are materials that, when compared to
some, have better mechanical and aesthetic properties. For cementation of these
veneers, resin cement is often used, although some changes in material properties
and in the tooth over time can be noticed. Currently, preheating composite resins are
advocated, the findings in the literature show that preheated composite resins are
increasingly present in clinics as a cementing agent option because it achieves better
marginal sealing and better color stability, although not all resins available on the
market can have these properties. The proposal to heat the composite resin before
photopolymerization aims to reduce the viscosity of the resin with a high content of

inorganic filler, without harming the material.

Keywords: Cementation. Preheated resin. Ceramic Laminates.
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1. INTRODUCAO

Em 1938, Charles Pincus desenvolveu os laminados Ceramicos e, com a
evolugao dos estudos, estes materiais apresentaram bastante melhoria, dentre eles,
a resisténcia mecanica. Atualmente esses laminados ficaram conhecidos como lentes
de contato dental, sdo elas extremamente finas (0,3mm — 0,7mm), confeccionadas
com ceramica vitrea rica em silica, constituidas pelo feldspato e/ou dissilicato de litio.
Esses materiais apresentam qualidades Opticas que mimetizam o tecido dentario,
elevada estabilidade de cor, compatibilidade com o tecido periodontal, resisténcia
mecanica compativel com esta indicacdo. Sua indicagao foi sugerida para reconstruir
a funcao e estética dos dentes, sendo necessario um desgaste minimo. (FRIEDMAN
et al., 1998).

Essas restauracdes, quando cimentadas com cimentos adesivos, possuem
melhor adaptacdo marginal, comparado aos outros materiais, tém boas propriedades
estéticas e mecanicas, baixa solubilidade no ambiente oral e podem ser colados
adesivamente aos tecidos dentarios. A descoloracdo da camada do cimento é um
aspecto importante a ser considerado ao fazer restauracdes de ceramicas, no entanto
esse resultado pode ser diferente de acordo com a translucidez da ceramica.
(GUGELMIN et al., 2020).

Os diferentes tipos de cimentos restauradores, como a Resina Composta
(RC), tém sido bastante estudados para este fim. As RCs apresentam varias
vantagens para 0 seu uso nas cimentacdes de laminados, como resisténcia a
manchas, ao desgaste mecanico e a estabilidade de cor. A carga inorganica presente
nela, influencia na viscosidade da resina, deixando-a menos fluida e com uma linha

de cimentagcao mais espessa. (GRESNIGT et al., 2017)

O pré-aguecimento das resinas compostas tem sido sugerido, pois ela fica
com a viscosidade semelhante & do cimento resinoso, promovendo uma cimentacao
mais fina. Os estudos recomendam aquecer e armazenar as resinas compostas nas
temperaturas de 54°C até 70° C. (LOUSAN DO NASCIMENTO POUBEL et al., 2022).



O objetivo deste estudo é revisar a literatura acerca do aquecimento de
resina composta para cimentacdo de laminados ceramicos, descrevendo seus

métodos, vantagens e desvantagens do seu uso.
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2. REVISAO DE LITERATURA

Um dos grandes desafios para a odontologia moderna é alcancar as
propriedades épticas perfeitas dos dentes naturais usando materiais artificiais. Em
geral o resultado estético de uma restauracdo ceramica € determinado pela
combinacédo da cor da estrutura do dente subjacente, a espessura da camada da
ceramica e a cor do cimento. Tais materiais, quando comparados, apresentam uma
camada de cimento menos estavel que pode sofrer mudancas de cor ao longo do
tempo. Os cimentos de resina sdo bastante usados para a cimentacdo de
restauracdes totalmente ceramicas, devido as suas propriedades mecanicas e
estéticas, e por serem facilmente aderidos aos tecidos dentarios. DARONCH et al.,

2006).

O pré-aquecimento visa reduzir a viscosidade e aumentar a fluidez de
pastas restauradoras de resinas compostas, mas filmes e mais espessos se
comparados com cimentos resinosos sao comumente observados. Tem sido relatado
gue um mau ajuste marginal de restauracdes indiretas pode levar a dissolucdo do
cimento resinoso e descoloracdo marginal. Ainda ndo ha consenso, no entanto, para
limites de espessura de filme clinicamente aceitdvel. Como método de triagem
laboratorial, a norma ISO 4049 considera 50 um como limite para agentes de
cimentacdo a base de resina. A maioria dos autores sugere que os filmes devem ser
mais finos do que 120um nas clinicas, enquanto estudos clinicos indicam que
discrepancias marginais médias em restauracgdes indiretas podem variar entre 100 e
315 um. A espessura do filme produzido por diferentes resinas compostas
restauradoras pré-aquecidas deve ser avaliada a fim de auxiliar na selecdo adequada
de um material adequado para a técnica. (MARCONDES et al., 2020)

Atualmente, os cimentos mais utilizados para esse quesito Sao 0s resinosos
gue, apesar de serem seguros, possuem algumas desvantagens como a contracao
de polimerizacdo. Pensando nisso, iniciaram-se pesquisas com pré-aquecimento de
resinas compostas convencionais no intuito de melhorar as propriedades dos agentes
cimentantes. (COMIN et al., 2020; DARONCH et al., 2006).
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Os cimentos resinosos podem nao polimerizar de maneira satisfatoria,
gerando uma maior opacidade e consequentemente uma menor passagem de luz,
acarretando em uma interposi¢cao de ceramica entre o meio de fotopolimerizacéo e o
cimento resinoso gerando lacunas na regidao marginal principalmente. (TEIXEIRA et
al., 2021)

Entre as vantagens da resina composta aquecida, destacam-se: menor
contracdo de polimerizacdo; maior variedade de cores disponiveis; menor custo;
melhor propriedade mecanica relacionada ao melhor teor de preenchimento, reducéo
da viscosidade proporcionando um aumento de fluidez das resinas compostas
restauradoras. O uso das resinas é indicado para a cimentacdo de facetas e outras
restauracdes indiretas finas que sejam capazes de deixar a luz fotopolimerizavel
chegar no cimento (MARCONDES et al., 2020).

A cimentacdo ocorre com um material restaurador que possui
propriedades mecéanicas superiores quando comparada ao cimento resinoso,
capacidade de formar um corpo Gnico sem interface e baixo custo (CONCEICAO,
2005).

Além disso, as resinas compostas, quando comparadas ao cimento
resinoso, podem apresentar um melhor desempenho nas margens da restauragao
devido a um maior enchimento de carga inorganica, estabilidade de cor a longo prazo

devido ao fato de néo ter a reacdo de autopolimerizacdo (LOPES et al., 2020).

O efeito de reduzir a viscosidade para melhorar a adaptacdo das resinas
compostas, tem como objetivo, melhorar e facilitar a inser¢cao da peca. Muitas resinas
poliméricas apresentam uma menor viscosidade quando sao aquecidas, isso significa
qgue as vibragdes térmicas forcam os monémeros ou oligdmeros compostos mais
distantes, permitindo que eles deslizem um pelo outro mais facilmente, melhorando

assim a adaptacéo da restauracdo. (WAGNER et al., 2008).

A proposta de aquecer a resina composta antes da fotopolimerizacao
surgiu como objetivo de diminuir a viscosidade de resinas com alto contetdo de carga
inorganica sem prejuizo nas propriedades do material polimerizado. A aplicacéo de

calor promoveu maior mobilidade dos mondmeros, aumentando a frequéncia de
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colisdo de espécies reativas e maior conversdo antes do ponto de vitrificagdo
(DARONCH; RUEGGEBERG; DE GOES, 2005; DARONCH et al., 2006;
DEMIRBUGA et al., 2016).

Como consequéncia, resinas compostas apresentaram melhores
propriedades fisicas e mecanicas (WAGNER et al., 2008; DA COSTA; HILTON;
SWIFT JR., 2011; ALIZADEH OSKOEE et al., 2017).

O aquecimento da resina é realizado previamente a manipulacédo, e para
aguecé-la geralmente sdo utilizados dispositivos especificos fabricados para este
proposito como o Calset (AdDent Inc., Danbury CT, EUA), dentre outros modelos ja
existentes no mercado, ou até mesmo atraves da inducdo do calor com agua fervente.
Segundo MARCONDES (et al, 2020), alcancar uma temperatura entre 55° e 60°
Celsius € o ideal para sua utilizagdo como agente cimentante, sendo necessario
manipular a resina pré-aquecida dentro de 15 segundos para que ndo haja
interferéncia em sua viscosidade e temperatura (LOPES et al., 2020; DEB S et al.,
2011; FROESSALGADO et al., 2010).

Este equipamento apresenta uma camara térmica que permite o
aquecimento simultadneo do incremento de resina composta e da peca protética. Esta
estratégia pressupde menor taxa de resfriamento da resina composta restauradora
previamente aquecida e possivel aumento do tempo de trabalho. Ja existem diversos
dispositivos de aquecimento de resinas compostas no mercado e sdo desenhados
para acomodar a bisnaga de resina composta, mantendo-a aquecida na temperatura
desejada. Esta técnica utiliza um dispositivo comercial que surgiu em 1999, idealizado
por Joshua Friedman. (ALMEIDA, 2016).

Este dispositivo, denominado Calset Composite Warmer (AdDent Inc), é
constituido de uma base e um suporte feito de um material condutor, onde o0s
compules (bisnagas) séo depositados e aquecidos em trés diferentes temperaturas:
37, 54 e 60°C e armazenados nestas temperaturas até o momento da utilizagdo. Mais
recentemente surgiu novo dispositivo que aquece até 68°C. (RICKMAN, L. J,;
PADIPATVUTHIKUL, P.; CHEE, 2011.)
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As falhas nessas restauragdes, geralmente, estédo associadas ao descuido
no trabalho do cirurgido dentista, da incorreta indicacdo, e ndo unicamente do
material. Por isso, o conhecimento dos materiais e das técnicas sao fundamentais
para o correto diagndstico, planejamento e consequente sucesso do tratamento com
as ceramicas odontoldgicas (RAPOSO LHA et al., 2015).

A polpa dentéria € um tecido altamente vascularizado e inervado, que pode
sofrer alteragbes com 0s processos de aquecimento da resina composta. A
temperatura do tecido pulpar apresenta uma variacao entre 34°C e 35°C Existe um
limite de temperatura que a polpa suporta. Foi comprovado que quando um calor
externo é aplicado sobre a superficie dentaria ocorre um aumento da temperatura de
5,5°C, estimulando o processo de necrose em 15% das polpas. Quando o aumento
da temperatura foi de 11°C, houve uma estimulacdo de necrose em 60% das polpas.
E 16°C resultou em necrose em 100% das polpas. (KARACAN; OZYURT, 2019).

Porém, estudos recentes em polpa dental humana (in vivo) mostraram que
nao ocorre danos irreversiveis quando a polpa € exposta ao calor, uma vez que a
corrente sanguinea do tecido pulpar realiza o processo para dar equilibrio e fazer a

manutencdo da temperatura.

Daronch e colaboradores (2006), fizeram um estudo onde a dentina se
comporta como uma barreira térmica em objecdo a estimulos que podem ser
prejudiciais a polpa. Camadas de 1 mm e 0,5 mm de dentina foram analisadas como
sendo a pior hip6tese de tecido presente. A estrutura dentaria atuou como dissipador
de calor, diminuindo ligeiramente a temperatura da resina composta aquecida. Cerca
de 50% da temperatura alcancada pelo dispositivo de aquecimento é eliminada apos
2 minutos e cerca de 90% da temperatura é perdida apds 5 minutos depois da

remissao da resina composta do dispositivo de aquecimento.

Portanto esse processo de pré-aquecimento da resina composta ndo € um
problema em relacdo ao aumento da temperatura intrapulpar, porque esse aumento

nao é um fator critico para promover danos a polpa (KARACAN; OZYURT, 2019).

14



2.1. Indicacbes de Resina

Marcondes, em seu artigo de 2020, cita que ha diversas opc¢des de resina
composta restauradoras disponiveis no mercado. Como a maioria dos materiais nao
se destina principalmente a ser pré-aquecida, € provavel que os dentistas escolham
gualquer uma. No entanto, um estudo recente relatou que diferentes formulacdes de
resinas compostas podem reagir de maneira diferente ao pré-aquecimento, afetando
a viscosidade e a espessura do filme e, finalmente, influenciando o desempenho

mecanico de estruturas ceramicas cimentadas.

Os compositos resinosos bulk-fill foram introduzidos no mercado para
simplificar e agilizar o processo restaurador, principalmente por permitir a insercéo de
um incremento Unico que pode ser fotopolimerizado em sua completa espessura,
propiciando uma menor contracdo de polimerizacado e consequentemente, melhores

propriedades mecanicas e menor tempo clinico. (BASTIANINI et al., 2020)

O estudo de Gugelmin em 2020 usou incisivos bovinos livres de
pigmentacao e rachaduras, e foi anotado os padrdes de cores dos dentes através da
escala Vita (Al, B2 E A2) e avaliados com espectrofotdmetro apdés um dia, sete dias,
trinta dias, noventa dias, cento e oitenta dias, e apds um ano. Os testes determinaram
gue o grupo cimentado com resina pré-aquecida Z100 (3M-ESPE) mantiveram-se
satisfatérios ap6s um ano, porém 0s grupos cimentados com resina pré-aquecida
Herculite Classic (KERR), Durafil (HERAUS KULZER) ndo se mantiveram
satisfatérios ao longo do tempo (SILVA et al., 2015; THEOBALDO et al., 2017).

Entretanto, o pré-aguecimento de resinas fluidas como no caso da Bulk-fill
flow (Filtek), apresentou uma série de defeitos principalmente no grau de conversao
dos monbémeros, porém quando se pré-aqueceu as resinas compostas como a Z250
(fitek) a 55°C houve um aumento significativo na conversdo destes monémeros.
(TEIXEIRA, et al., 2021).
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2.2 Técnica de cimentacéao

Marcondes em seu trabalho de 2023, descreve as etapas clinicas da

seguinte maneira:

e Preparacéo dos laminados;

e Os aquecedores compostos sao ajustados para 155° F/68°C e as seringas com
resina composta sao colocadas para um aquecimento de 10 minutos;

e Remocao das restauracdes provisérias, prova seca e Umida dos laminados
ceramicos nos dentes preparados;

e Isolamento do campo operatério com dique de borracha para controle de
umidade e acesso adequado as margens;

e Prova a seco dos laminados ap6s o isolamento do dique de borracha para
garantir o correto assentamento da restauragdo mesmo com pinga;

e As superficies da ceramica de feldspato, foram atacadas com &cido fluoridrico
a 9,5% por 60 segundos, silanado e preenchido com adesivo hidrofébico;

e As seringas com resina composta restauradora, foram pré-aquecidas a
155°F/68°C por 10 minutos no primeiro aquecedor. O compdsito foi aplicado
aos laminados com seringa Centrix. Os laminados carregados com resina
composta pré-aquecida foram posicionadas na bandeja do segundo aquecedor
também na mesma temperatura anterior e cobertas para reaquecimento
durante o preparo do dente;

e Condicionamento do preparo dental; o esmalte foi jateado com particulas de
oxido de aluminio de 50um e entdo condicionado com gel de acido fosférico a
35% por 30 segundos, lavado, seco e o mesmo adesivo foi aplicado na
preparacgao;

e As restauracOes carregadas foram removidas do segundo aquecedor e
imediatamente e cuidadosamente posicionadas nos dentes preparados. Sentar
com pressdo manual,

e Remocao inicial dos excessos de resina composta;

e Ativacao ultrassbnica e ponteira de poliacetal na poténcia de 40% e seca para
aumentar ainda mais a fluidez do composito e reduzir a espessura do filme.

Mais excessos sdo removidos nesta etapa,;
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e Fotopolimerizacdo sob pressao por 60 segundos em cada face ( 20 segundos
x 3, com intervalos de 10 segundos entre as aplicagOes para resfriamento do
dente);

e Fotopolimerizacdo marginal adicional de 10 segundos usando gel solivel em
agua para reduzir a camada inibida por oxigénio;

e Acabamento com lamina de bisturi e polimento com polidores diamantados.

Em outro estudo, os autores seguem outro padrdo de técnica de

cimentacéo.

As facetas de porcelana foram condicionadas com acido fluoridrico a 5%
por 20 s, lavada em agua corrente por 20 s e secagem de ar. Apos, foi aplicado uma
camada fina do silano deixando reagir por 60s nas superficies pré-tratadas e posterior
jato de ar por 5s. A superficie do esmalte foi condicionada com acido fosférico 37%
(Ultradent) por 30s, lavada em agua corrente por 30 s e secagem com ar e

subsequente aplicacdo ativa por 20s do adesivo e jato de ar por 5 s.

O material de cimentacdo na cor escolhida, foi dispensado no laminado
ceramico e cimentado ao esmalte dental com presséo do dedo durante 10 s.4 Aresina
composta foi dispensada diretamente na faceta e colocados em um dispositivo
aguecedor de resinas compostas, a uma temperatura de 69°C por 3 minutos. Apds o
periodo de aguecimento, as facetas foram cimentadas com pressao do dedo por 30s
repetidamente até que o excesso de material tenha sido extravasado e que houvesse

0 assentamento total da ceramica.

O tempo médio entre a remocao da faceta de porcelana juntamente com a
resina composta termo modificada do dispositivo e a polimerizacado de luz foi de
aproximadamente 40 s para todas as cimentacdes e foram realizados em temperatura
ambiente controlada (24°C) e umidade (30 — 50%). A fotoativacdo foi aplicada para
cada cimentacdo. (MAGNUS & FRANKEN, 2020.)
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3. DISCUSSAO

As resinas compostas sdo amplamente utilizadas como material
restaurador na odontologia devido a sua estética, facilidade de manuseio e tempo de
trabalho controlado. Caso a polimerizagdo de resinas compostas ndo ocorra de
maneira adequada, os monémeros nao reagidos que permanecem na estrutura,
podem ser liberados na cavidade oral apds a degradacao mecanica e quimica durante
o atendimento clinico. Devido a isso, 0 pré-aquecimento de resinas compostas €
popular entre os dentistas como uma forma de melhorar o trabalho durante a
colocacdo. Nesse caso 0 pré-aquecimento antes da ativacdo da luz reduz a
viscosidade, e por melhor umedecimento das paredes da cavidade, leva a um
aumento na adaptacado marginal e uma diminuicdo no micro infiltragdo. Além disso, o
aumento da temperatura de pré-polimerizacdo resultard em melhor convergéncia,

aumentando a mobilidade de mondmeros e radicais. (TEIXEIRA et al., 2021).

A resina composta restauradora pré-aquecida pode ser considerada uma
excelente opcao clinica para cimentacdo de laminados ceramicos devido as suas
melhores propriedades mecanicas. Porém nem toda resina composta é adequada
para cimentacdo, algumas resinas mesmo ap6s o aquecimento, ndo sdo adequadas
para a diminuicdo da viscosidade necessaria para a cimentagcdo (MARCONDES et al.,
2023).

Ja BASTIANINI, em seu artigo de 2020, fala que, para alguns autores, 0
aumento da temperatura dos compdsitos pode trazer algum beneficio para o
procedimento restaurador, enfatizam que seu pré-aquecimento pode causar
alteracdes na polpa dentaria, ja que esta se encontra em uma temperatura de até 37°
C e, seus fibroblastos suportam uma temperatura de 41,5° C.

O estudo de GUGELMIN et al., (2020) usou incisivos bovinos livres de
pigmentacao e rachaduras, e foi anotado os padrdes de cores dos dentes através da
escala Vita (Al, B2 E A2) e avaliados com espectrofotdmetro apdés um dia, sete dias,
trinta dias, noventa dias, cento e oitenta dias, e apds um ano. Os testes determinaram
gue o grupo cimentado com resina pré-aquecida Z100 (3M-ESPE) mantiveram-se

satisfatorios ap6és um ano, porém 0s grupos cimentados com resina pré-aquecida
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Herculite Classic (KERR), Durafil (HERAUS KULZER) nao mantiveram-se
satisfatérios ao longo do tempo (SILVA et al., 2015; THEOBALDO et al., 2017).

J4, BASTIANINI et al., 2020 defende os compdsitos resinosos bulk-fill por
permitir a insercdo de um incremento Unico que pode ser fotopolimerizado em sua
completa espessura, propiciando uma menor contracdo de polimerizacdo e

conseguentemente, melhores propriedades mecanicas e menor tempo clinico.

DARONCH et al., 2006), MARCONDES e seus colaboradores, perceberam
gue o dispositivo usado para o aquecimento, possui dois pré-ajuste de temperatura
para o aguecimento de resina composta: 54°C e 60°C, ja ( LOUSAN, 2022) defende
0 aquecimento na temperatura entre 54°C até 70°C. No entanto, a temperatura
maxima que eles atingem para composto hibridos foi de 48.3°C quando a unidade foi
predefinida para 54°C e 54,7°C quando pré definida para 60°C. As particulas de carga
inorganica e as resinas organicas funcionam como isolantes térmicos, assim como o
compulsor de armazenamento. Eles falam que € possivel armazenar os compulsos
no disposto de aquecimento na temperatura predefinida durante todo o dia de
trabalho.

DEB et al. (2011), através de um estudo in vitro, observaram que aumentar
a temperatura para 60°C antes da polimerizagdo em resinas compostas posteriores
convencionais aumenta significativamente o grau de conversdo. Além disso, a
conversao aprimorada leva melhores propriedades fisicas e mecéanicas, como dureza
superficial aprimorada, resisténcia a flexdo e resisténcia a tracdo. Além disso, 0s
mondmeros néo reagidos restantes na estrutura da resina composta seréo reduzidos

com conversao adicional.

Em concordancia com esse estudo, YANG, SILIKAS & WATTS (2019), que
a resina composta aquecida consegue uma melhor adaptacdo marginal devido a
termoplasticidade das resinas compostas, ocasionando uma menor for¢a de extrusao,
uma melhor aderéncia e nem afeta o grau de conversao dos mondémeros. Entre outras
vantagens da resina composta aquecida estdo: menor contracdo de polimerizacéo
(MARCONDES); maior variedade de cores disponiveis; menor custo (MARCONDES,
CONCEICAO); melhor propriedade mecanica (GRESNIT, MARCONDES,

CONCEICAO) relacionada ao melhor teor de preenchimento, reducéo da viscosidade
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(LOUSAN, MARCONDES, VAGNER) proporcionando um aumento de fluidez das
resinas compostas restauradoras. (MARCONDES, et al., 2020).

Outro estudo realizado por COELHO em 2019, verificou que o uso da resina
composta pré-aquecida a 69°C apresentou-se até cinco vezes mais viscosas quando
comparada aos cimentos resinoso, ocasionando uma melhor infiltracdo nos poros da

interface das ceramicas e consequentemente o seu fortalecimento.

J& os cimentos resinosos podem nao polimerizar de maneira satisfatoria
devido ao decréscimo das propriedades 6pticas, gerando uma maior opacidade e
consequentemente uma menor passagem de luz, acarretando em uma interposicao
de ceramica entre o meio de Fotopolimerizacéo e o cimento resinoso gerando lacunas
na regido marginal (RATHKE et al.,2012).

O estudo de ALVARADO et al., 2020, sobre resinas pré-aquecidas in vitro,
avaliou o selamento marginal, a interface adesiva, e a resisténcia a micro tracao de
restauracdes indiretas confeccionadas através de onlays Classe Il. Das 30
restauracoes, 15 foram feitas com resina pré-aquecida e 15 com cimento resinoso
autoadesivo, ndo houve diferenca significativa para os resultados de micro infiltracao,
porém a restauracao cimentada com cimento resinoso mostrou-se mais resistente a
micro tragdo, enquanto a resina pré-aquecida mostrou um melhor ajuste e selamento

marginal.
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4. CONCLUSAO

A resina composta pré-aquecida, tem potencial para ser utilizada como
agente de cimentacdo para laminados ceramicos, entre outros materiais. Através dos
estudos analisados, percebemos um melhor resultado nas propriedades fisica,
mecanica, quando comparado ao cimento resinoso. As principais melhorias da sua
viscosidade, tendo assim um melhor selamento marginal, e estabilidade épticas, pois

diminui a contracéo de polimeriza¢ao, sendo assim evitando problemas posteriores.

Vale ressaltar, que nem toda resina composta tem sua indicagdo para uso
em cimentacao, pois cada uma responde de maneira particular ao pré-aquecimento,
mostrando diferencas ao longo do tempo. O treinamento e a escolha do material para
cada caso podem variar, € 0 sucesso do tratamento vai depender dessas escolhas.
Os testes determinaram que o grupo cimentado com resina pré-aquecida 2100 (3M-
ESPE) mantiveram-se satisfatorios apds um ano, outra opg¢do seria 0 uso dos
compositos resinosos bulk-fill por permitir a insercdo de um incremento Unico que

pode ser fotopolimerizado em sua completa espessura.

Considerando todas essas propriedades, o pré-aquecimento pode ser uma
alternativa para propiciar a melhor adaptagédo do compaosito diretamente no interior da
cavidade dentaria.
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