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RESUMO:

Objetivo: O propodsito deste trabalho foi
avaliar a alteracao dimensional (perfilome-
tria) da superficie do cimento de ionémero
de vidro modificado por resina submetido a
armazenagem em saliva artificial 370 C (ph
neutro) e Ph 2,0 a 2,5 durante o periodo de
armazenamento em 10 min; 1 hora e 24 ho-
ras. Métodos: O cimento de ionémero de
vidro modificado por resina marca comer-
cial Vitro Fill LC (DFL, Brazil) foram mani-
pulados de acordo com as recomendagdes
do fabricante, utilizando uma espatula de
plastico e placa de vidro. Imediatamente,
o cimento foi aplicado com uma espatula
n.1 de insercdo dentro de uma matriz de
resina de 2 mm x 1mm de dimensdes, colo-
cado uma fita de poliéster e realizado pres-
sao para remogao de excesso por meio de
um peso de 0,500 kg. Apds a fotoativacéo
por meio do aparelho LED (BIOART, Bra-
sil) com intensidade de 1330 mW/cm2
(BIOART, Brazil) foi removido e colocado
nos recipientes de acordo com 0s grupos
divididos em dois grupos (n=10) de acordo
com os protocolos de armazenamentos se-
guintes: S1 — (Controle) saliva artificial 370
C (Ph neutro) durante o periodo de arma-
zenamento em em 10 min; 1 hora e 24 ho-
ras.S2- Ph 2,0 a 2,5 previamente avaliado
por meio da fita de Ph, durante o periodo
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de armazenamento em em 10 min; 1 hora e
24 horas. Esta solucéo liquida foi do tipo re-
frigerante cola-cafeina (Coca-Cola®). Re-
sultados: Os resultados mostraram que o
cimento de ionébmero de vidro em solugdes
tipo saliva alteraram apds 1 hora (86,04+
3,34) seguido de 24 horas (86,6+ 2,88). Em
Ph nivel 2,0 a 2,5 as alteracbes também fo-
ram significativos nos tempos 1 hora (88,12
1 3,08) e 24 horas (88,021 2,99). O cimento
de ionébmero de vidro combinado com solu-
¢des quimicas de cloreto de sédio (saliva
artificial) em tempos inicial (85,7+ 1,58) e 1
hora (86,04+ 3,34) e 24 horas (86,6 + 2,33)
apresentaram diferenga estatistica a par-
tir do tempo de 1 hora quando comparado
com as amostras imersas em Ph 2,0 a 2,5
tempo inicial (87,32 £ 2,21); 1 hora (88,12t
3,05) e 24 horas (88,021 2,99), ANOVA e
teste Tukey p<0,05. Entre as solug¢des de
armazenamentos, a Ph 2,0 a 2,5 promove
maior alteracado dimensional de forma es-
tatisticamente significativa. Conclusodes:
Os autores concluiram que os cimentos de
iondmero de vidro em Ph acido promoveu
maior alteragédo dimensional em relagdo ao
Ph neutro. E necessario realizar a protegcao
superficial durante as 24 horas do material
a base de cimento de iondmero de vidro.

Descritores: propriedades, iondbmero, es-
tabilidade
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ABSTRACT:

Objective: The objective of this study was
to evaluate the dimensional change (profi-
leometry) of the cement surface of the resin-
-modified glass ionomer submitted to stora-
ge in artificial saliva 370 C (neutral ph) and
Ph 2.0 to 2.5 during the period of storage in
10 min; 1 hour and 24 hours. Methods: The
glass ion cement modified by commercial
brand resin Vitro Fill LC (DFL, Brazil) was
handled according to the manufacturer’s
standards, using a plastic spatula and glass
plate. Immediately, the cement was applied
with a 1 spatula of insertion into a 2 mm x 1
mm resin matrix, a polyester tape was pla-
ced and pressure was applied to lose ex-
cess weight by means of a weight of 0.500
kg. After photoactivation using an LED devi-
ce (BIOART, Brazil) with an intensity of 1330
mW / cm2 (BIOART, Brazil), it was removed
and placed on the recipients according to
groups divided into two groups (n = 10) ac-
cording to following storage protocols: S1 -
(Control) artificial saliva 370 C (Ph neutral)
during the storage period in 10 min; 1 hour
and 24 hours.S2- Ph 2.0 to 2.5 participants
evaluated using the Ph tape, during the sto-

INTRODUGAO

Os cimentos de lonémero de Vidro
(ClVs) consistem nacombinagao do acido
polialquenoico aquoso tal como acido
poliacrilico com a reagao com um po6 de
vidro de fluoroaluminosilicato de calcio
reagao acido-basel1. Recentemente,
varios estudos sobre a modificagcdo dos
CIVs foram relatados para melhoraria
das propriedades, particularmente a
forca e a resisténcia para aplicacdes
clinicas?34. As vantagens, como a
adesdo a estrutura dentaria, liberacao
de fluor, biocompatibilidade e coeficiente
de expansado térmica semelhante a
dentinab. No entanto, a aparéncia
de CIlVs sao de opacidade e menor
resisténcia mecanica sendo uma das
limitacdes deste material®.

rage period in 10 min; 1 hour and 24 hours.
This liquid solution was a cola-caffeine (Co-
ca-Cola®) soft drink. Results: The results
show that the glass ionomer cement in saliva
solutions was changed after 1 hour (86.04 +
3.34) after 24 hours (86.6 = 2.88). At Ph le-
vel 2.0 to 2.5, changes were also defined at
1 hour (88.12 + 3.08) and 24 hours (88.02 +
2.99). Glass ionomer cement combined with
chemical solutions of sodium chloride (artifi-
cial saliva) at initial times (85.7 = 1.58) and
1 hour (86.04 + 3.34) and 24 hours (86.6 +
2.33) showed a statistical difference from
the time of 1 hour when compared with the
immersion in Ph 2.0 to 2.5 initial time (87.32
+ 2.21); 1 hour (88.12 + 3.05) and 24 hou-
rs (88.02 £ 2.99), ANOVA and Tukey test p
<0.05. Among storage solutions, a Ph 2.0 to
2.5 promotes greater dimensional change in
a statistically significant way. Conclusions:
The authors concluded that glass ionomer
cements in acidic Ph promote a greater di-
mensional change in relation to neutral Ph.
It is necessary to perform a superficial pro-
tection for 24 hours of the material based on
glass ionomer cement.

Key words: properties, ionomer, stability.
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O mecanismo de ligacao do
iondmero de vidro convencional consiste
inicialmente naaderénciadasuperficie do
dente por acido poliacrilico livre, seguido
porligacaoiénicaentreogrupocarboxilico
do cimento e do calcio na estrutura
dentaria’. lonébmero de vidro encontram
uso extensivo como representativos pela
sua biocompatibilidade, propriedades
mecanicas favoraveis e também devido
a liberacao sustentada de ions fluoretos

que ¢é adequada para a atividade
antibacteriana®.
Uma das propriedades mais

significativas deste material ionomérico
€ a aderéncia quimica a estrutura do
dente calcificado'. Estes materiais sao
divididos em cimento convencional e
modificado por resina. Estes cimentos de
ionémero de vidro sdo baseadas em trés
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constituintes essenciais: silica (SiO2),
alumina (Al1203) e fluoreto. Atualmente,
o cimento convencional e o modificado
por resina que apresenta inclusdo da
matriz monomérica promovendo melhor
resisténcia mecanica e modo de ativacao
por luz™.

Por causa de suas propriedades,
como estética, biocompatibilidade,
adesividade e inibicdo da carie pela
liberacao de fluor a estrutura dental
houve um aumento da diversificacao
das indicacdes clinicas'?. O cimento de
ionébmero de vidro (CIV) tornou-se uma
excelente opgao para restauragbdes de
classe V, erosdes e abrasdes cervicais’'?.

E um material odontolégico muito
utilizado no dia-a-dia clinico, empregado
emrestauragdes provisorias, forramentos
de cavidades e cimentacbes de pecas
protéticas’s.

Algumas vantagens na sua
utilizacdo sao: apresentar adesividade
aos tecidos dentais, ndo produzir danos
a polpa e liberar constantemente ions
fluor. Como desvantagens, possui: baixa
resisténcia a compressao e limitagdes
das propriedades estéticas, além de
uma baixa capacidade de polimento,
aumentando a rugosidade superficial , o
qual pode ser contornado pela protecao
superficial®.

A deterioracao da
de materiais

superficie
restauradores tém sido
demonstradas por um aumento da
alteracao dimensional de diferentes
metodologias. E influenciada pelo
polimento, alteragcdo do pH, proporcao
e manipulagdo correta do material®s.
Idealmente, a superficie de uma
restauracao deveria ficar o mais lisa
possivel, a fim de dificultar a fixacao de
placa bacteriana e menor possibilidade
de acumulo de biofilme®.

A alteragdo dimensional é um
aspecto relevante a ser considerado nos
materiais odontoldégicos, uma vez que,
contribui para a longevidade do material.
Estudo desta propriedade € um caminho
para entender as influéncias e fatores
que estdao ao redor do material.

OBJETIVOS
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OBJETIVOS GERAIS

O propdsito deste trabalho é avaliar
a alteragcao dimensional da superficie do
cimento de iondbmero de vidro modificado
por resina submetido a armazenagem
em saliva artificial 370 C (ph neutro)
e ph 2,0 a 2,5 durante o periodo de
armazenamento em 10 min; 1 hora e 24
horas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

O objetivo deste estudo é a
analisar a influéncia de diferentes
composi¢cdes quimicas da em saliva
artificial 370 C (ph neutro) e Ph 2,0 a 2,5
durante o periodo de armazenamento
em 10 min; 1 hora e 24 horas.

MATERIAIS E METODO

O cimento de ionébmero de
vidro modificado por resina marca
comercial Vitro Fill LC (DFL, Brazil)
foram manipulados de acordo com as
recomendacbes do fabricante, utilizando
uma espatula de plastico e placa de
vidro. Imediatamente, o cimento foi
aplicado com uma espatula n.1 de
insercao dentro de uma matriz de resina
de 2 mm x Tmm de dimensdes, colocado
uma fita de poliéster e realizado pressao
para remogcdo de excesso por meio de
um peso de 0,500 kg.

Apos a fotoativacdo por meio do
aparelho LED (BIOART, Brasil) com
intensidade de 1330 mW/cm2 (BIOART,
Brazil) foi removido e colocado nos
recipientes de acordo com o0s grupos
divididosem dois grupos (n=10)de acordo
com os protocolos de armazenamentos
seguintes:

S1 — (Controle) saliva artificial
370 C (ph neutro) durante o periodo de
armazenamento em em 10 min; 1 hora e
24 horas.

S2- Ph 2,0 a 2,5 previamente
avaliado por meio da fita de Ph, durante
o periodo de armazenamento em em 10
min; 1 hora e 24 horas. Esta solucao
liquida foi do tipo refrigerante cola-
cafeina (Coca-Cola®).
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Tabela 1 — Descrigdo do material utilizado de acordo com as informacgées do fabricante*

Tipo Marca Comercial Composicio Fabricante
Quimica
Cimento de Silicato. de Estroncio
longmero de 'I:‘Ii:?;i:tli?rhi::acrilat
Vidro Vitro Fill LC acido tartarico ’ DFL,Brazil
Modificado por peréxido de benzoila
Resina e Canforoquinona

Para a mensuracdo da alteracéo
dimensional foi empregado o perfildmetro
Mytutoyo pj-A3000 (USA,Ohio), realizando-se
trés leituras. Os resultados foram apresentados
na forma de tabela e submetidos a tratamento
estatisticos.

RESULTADOS

Os resultados mostraram que o cimento
de iondbmero de vidro em solugdes de saliva
alteraram apos 1 hora (86,04+ 3,34) seguido
de 24 horas (86,6+ 2,88). Em Ph nivel 2,0 a
2,5 as alteracdes também foram significativos
nos tempos 1 hora (88,12 £ 3,08) e 24 horas

(88,02+ 2,99).

O cimento de ionémero de vidro (tabela
1) combinado com solu¢des quimicas de
cloreto de soédio (saliva artificial) em tempos
inicial (85,7+ 1,58) e 1 hora (86,04+ 3,34) e 24
horas (86,6 + 2,33) apresentaram diferenca
estatistica a partir do tempo de 1 hora quando
comparado com as amostras imersas em Ph
2,0 a 2,5, tempo inicial (87,32 £ 2,21); 1 hora
(88,12+ 3,05) e 24 horas (88,02+ 2,99), ou seja
apresentaram alteragao dimensional.

Entre as solugdes de armazenamentos,
a Ph 20 a 2,5 promove maior alteragcdo
dimensional de forma estatisticamente
significativa, (Figura 1).

Tabela 1. Avaliagdo da alteragédo dimensional do cimento de ion émero de vidro modificado
por resina de acordo com os tempos de armazenamentos em diferentes solgdes quimicas.

Tempo / Solugdes Inicial

1 Hora 24 Horas

Nacl (saliva)

85,7 (+ 1,58) Aa

86,04 (+3,34)B2 86,60 (+2,88)B2

Ph2,0a25

87,32 (£2,21)Ab

88,12 (+3,05)B0 88,02 (+2,99)B>

* Letras maiusculas mostram diferenca estatistica significativa no sentido horizontal;
** Letras minusculas mostram diferencga estatistica significativa no sentido vertical;
ANOVA F= 9.1
Teste de Tukey p<0.05
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Figura 1- Avaliagdo da alteragdo dimensional do cimento de ionémero de
vidro frente as diferentes solu¢des quimicas.(1- Ph Neutro; 2-Ph acido)
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DISCUSSAO

Os cimentos de iondmeros de vidro sao
classificados atualmente em duas categorias
principais  clinicamente: convencional e
modificado porresina. Os cimentos deionémero
de vidro convencionais foram introduzidos em
1972 por Wilson e Kent. Sao derivados de acido
polialcenoico aquoso, como acido poliacrilico
e um componente de vidro que geralmente é
um fluoroaluminossilicato.’®. Quando o pé e
o liquido s&o misturados, ocorre uma reagao
4cido-base.'®. A medida que o sal polialceonato
metalico comega a se precipitar, a gelificacao
inicia até o cimento o endurecimento final
do material. Foram desenvolvidos cimentos
de iondbmero de vidro modificados por
resina que podem ser fotoativados'’. Nestes
materiais, a reacao acido-base fundamental é
suplementada por uma segunda polimerizagao
daresina, geralmente iniciada por um processo
de fotoativacdo. Em sua forma mais simples,
sao cimentos de iondmero de vidro que contém
uma pequena quantidade de um soluvel em
agua, componente de resina monomeérica
polimerizavel 2.

Os materiais bioceramicos tem sua
utilizacdo com muita amplitude na odontologia.
O conceito destes biomateriais € proporcionar
uma agao mecanica e também compativel com
os tecidos dentais, ou seja com a estrutura
dentaria. Um dos tipos de bioceramicos
bastante utilizados s&o os cimentos de
ionbmero de vidro convencionais (CIVs) que
foram originalmente estudados por Cho e
Cheng em 19992, As vantagens superiores,
como adesao a estrutura dentaria, liberagao
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lenta de fluor, boa biocompatibilidade e uma
estética favoravel proporcionaram este cimento
como material restaurador e protetor.

No entanto, o aparecimento do
iondbmero de vidro na relevancia também
apresentaram limitagdes clinicas tais como:
cimentos relativamente opacos e sensiveis a
umidade. Houveram modificagdes ao longo
dos anos, tornando melhores em propriedades
biomecanicas. Os parametros, por exemplo,
relacdo melhor entre ions de aluminio e
silica, teor de fluor e forma do p6 de vidro
influenciando a resisténcia mecanica, o tempo
de endurecimento e o tempo de trabalho*®.

O cimento de iondmero de vidro exibe
inumeras vantagens como adesao quimica
ao material restaurador a estrutura dentaria, a
cavidade é preenchida na forma de protegao
do complexo dentina-polpa, eliminando caries
secundarias e evitando deterioracdo nas
margens circundantes ao preparo cavitario
612 Desta forma permite que as formas de
cavidade sejam mais conservadoras e, em
certa medida, reforca o dente remanescente
a integrar o material restaurador com as
estruturas dentarias. A uniao entre o cimento
e os tecidos duros dentais € obtida por meio
de uma troca iénica na interface. Cadeias de
polialcenoato entram na superficie molecular
da apatita dentaria, substituindo os ions fosfato.
fons de calcio sdo deslocados igualmente com
os ions de fosfato, de modo a manter o equilibrio
elétrico. Isso leva ao desenvolvimento de uma
camada de cimento enriquecida com ion que
esta firmemente aderida ao dente.

O estudo da alteracao dimensional linear
€ um das formas de propriedades mecéanicas
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de evidenciagdo do quanto o material interage
ao meio armazenado. Desta forma, a expansao
ou contragao existente do material relaciona
com as interagdes quimicas do cimento de
iondmero de vidro, promovendo caracteristicas
quimicas e fisicas benéficas para o adeséao
quimica e suas limitagdes em relagédo ao longo
do tempo, tais como a degradacao hidrolitica.

De acordo com este estudo, o grupo
armazenado em solugao acida apresentou-se
emtodosperiodosdetempodearmazenamento,
expansao do material diante ao grupo controle.
Existe a hipétese para esta explicagao fisico-
quimica que consiste desta maneira: com o
meio acido, as particulas de ions aumentou
mais a capacidade de ionizagcdo, ou seja
aumentou a capacidade de ligacdes apods a
dissociacdo quimica, causando também maior
expansao volumétrica no material. A vantagem
€ a maior liberagdo de ions flior para o meio
externo. Acredita-se que isso seja devido
a reconstrucdo de uma rede de silicatos +>
Consequentemente, para efetivacao da reacao
quimicas em 24 horas, sugere a aplicagao do
protetor de superficie do cimento de ionédmero
de vidro. Os materiais protetores por exemplo
sdo: protetor especifico do ionédmero chamado
de Glaze para iondbmero de vidro e/ou sistema
adesivo tradicional.

A protecéao superficial € necessaria para
indicacoes de restauragdes provisorias para
evitar a perda (sinérese) e ganho (embebicao)
de agua, de acordo com este estudo mostrou-
se que o Ph do meio de armazenamento
influenciou diretamente no material,
principalmente em Ph abaixo de 5,0, ou seja,
0 meio acido promove para degradagdo do
material ionomérico.

No entanto, uma das formas que pode
minimizar a degradacao hidrolitica também
sao: correta proporcao relacdo po, escolha
de uma marca de cimento de matéria — prima
de qualidade e manipulacdo eficiente para
bioativar a utilizagao clinica 1018,

CONCLUSAO

Os autores concluiram:

) Os cimentos de ionébmero de vidro
em Ph acido promoveu maior alteragédo

dimensional em relagcao ao Ph neutro;
) E necessario realizar a protecao

superficial durante as 24 horas do material a
base de cimento de ionédmero de vidro.
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