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RESUMO

Introdugao: Os cimentos provisorios devem fornecer uma retengao adequada que permita
manter a coroa durante a fungao, sendo a forga retentiva dos cimentos um fator importante
na retencao de uma restauracao. O teste de tracao é um dos testes mais utilizados para

testar a retengao da coroa ao pilar por cimentos provisorios.

Objetivos: O principal objetivo deste estudo é avaliar a forga de retengao de coroas acrilicas,
cimentadas a pilares de titanio e zirconia, com diferentes cimentos provisérios existentes
no mercado, de acordo com grupo onde se inserem e comparar os resultados com outros

estudos ja realizados.

Materiais e métodos: 3 cimentos provisorios (Temp-Bond NE™, Fuji TEMP LT™ e Telio® Link)
foram utilizados para cimentar coroas de polimetilmetacrilato a pilares de titanio e zircdnia.
Cada conjunto analogo-pilar-coroa foi sujeito a forgas de tracao para remogao da coroa do
pilar. O momento de separagdo da coroa do pilar foi registado e comparado com as

restantes amostras.

Resultados: Os pilares de titanio obtiveram valor médio de capacidade de retengao mais
elevada em comparacao com os pilares de zirconia. Foram observadas diferencas
estatisticamente significativas na capacidade de retencao da marca Telio® Link e as marcas
Temp-Bond NE™e Fuji TEMP LT™. Nao foram observadas diferengas entre as marcas Temp-
Bond NE™ e Fuji TEMP LT™. Foram também identificados efeitos estatisticamente

significativos de interagao entre o pilar e a marca.

Conclusao: O cimento resinoso testado apresenta uma capacidade de retengao superior,
comparando com as restantes marcas, em ambos os pilares. Fica ao critério do clinico

utilizar um determinado tipo de cimento, de acordo com a situacao em questao.

Palavras-chave: Cimentagao; Retencdo; Forca de tracao; Cimentos provisorios; Pilar de

titdnio; Pilar de zircénia.



ABSTRACT

Introduction: Temporary cements must provide adequate retention to enable the crown to
be retained during function, and the retentive strength of cements is an important factor
in the retention of a restoration. The tensile test is one of the most widely used tests to

check the retention of the crown to the abutment by temporary cements.

Objectives: The main objective of this study was to evaluate the retention strength of acrylic
crowns, cemented to titanium and zirconia abutments, with different provisional cements
on the market, according to their group and compare the results with other studies already

performed.

Materials and methods: 3 temporary cements (Temp-Bond NE™, Fuji TEMP LT™ and Telio®
Link) were used to cement polymethylmethacrylate crowns to titanium and zirconia
abutments. Each analog-pillar-crown assembly was subjected to tensile forces for crown
removal from the abutment. The moment of separation of the crown from the abutment

was recorded and compared with the other samples.

Results: Titanium abutments obtained higher mean value of retention capacity compared
to zirconia abutments. Statistically significant differences were observed in the retention
capacity of Telioe Link compared to Temp-Bond NE™and Fuji TEMP LT™. No differences
were observed between Temp-Bond NE™and Fuji TEMP LT™ brands. Statistically significant

interaction effects between abutment and brand were also identified.

Conclusion: The resin cement tested presents a superior retention capacity, compared to
the other brands, in both abutments. It is the clinician's preference to use a particular type

of cement, according to the situation in question.

Keywords: Cementation; Dental prosthesis retention; Tensile Strength; Temporary cements;

Titanium abutment; Zirconia abutment.
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1. INTRODUCAO

1.1. Contextualizacao historica

0 ser humano desde sempre que teve que enfrentar problemas associados a perda
de dentes. Na antiguidade, a incapacidade de morder com eficacia e mastigar alimentos

usualmente pouco ou nada processados poderia ser uma ameaga 3 sobrevivéncia .

Nos tempos mais atuais, além dos fatores relacionados com a salde, os fatores

estéticos ganharam peso na manutengao da dentigao (2.

Os métodos de tratamento da perda dentaria evoluiram ao longo de centenas de
séculos . Com o progresso e modernizagao das técnicas associadas a medicina dentaria, a

substituicao dos dentes perdidos tornou-se possivel e desejavel (2.

Desde um dente unitario até uma boca completamente edéntula, as préteses sobre
implantes s3o uma alternativa vidvel as proteses removiveis convencionais 2. A substituigao
de dentes perdidos por implantes para a reabilitacao de pacientes desdentados tornou-se

uma pratica comum na medicina dentaria nos Gltimos anos -9,

1.2. Evolugao da implantologia

Ao longo do tempo, o numero de pacientes totalmente e parcialmente edéntulos
reabilitados com protese fixa sobre implantes tem aumentado, tendo-se tornado um

tratamento previsivel com resultados a longo prazo -0,

A pesquisa da componente bioldgica trouxe a capacidade de substituir
verdadeiramente as raizes dos dentes perdidos com uma alta probabilidade de sucesso, o
que revolucionou a implantologia ™. Nas Gltimas décadas, muitos estudos clinicos
demonstraram que a integragao do implante pode ser alcancada e mantida usando

diferentes sistemas de implantes ©.

Este progresso significativo na medicina dentaria € baseado no conceito de
osteointegragdo, descrito pela primeira vez pelos grupos de pesquisa de Branemark e

Schroeder G-, Esses estudos experimentais demonstraram que os implantes permitem
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uma unido estdvel entre o osso e a superficie de titdnio, um processo denominado

osteointegragao 1.

Quando o conceito de osteointegragao foi introduzido pela primeira vez 1982, um
dos principios basicos da restauracao sobre implantes dentarios era que o implante deveria
ser protegido do choque provocado pela fungao oclusal ou parafungdo (%8, Como tal,
inicialmente eram utilizados materiais resinosos para a confegao das proteses sobre
implantes (®). No entanto, com o passar do tempo, comegou-se a verificar que este tipo de
material nao era o indicado, sobretudo na zona posterior das arcadas, necessitando de ser
reparado e substituido com frequéncia ). Hoje em dia, a preocupagao de proteger os
implantes dentarios de choques traumaticos através de superficies oclusais de ceramica
praticamente desapareceu da literatura e as restauragoes suportadas por implantes

incluem o uso de materiais oclusais de ceramica (4%),

O sucesso da reabilitacdao oral em pacientes submetidos a tratamento com
implantes depende em grande parte da manutengao da integridade da conexao entre a
estrutura protética e o pilar do implante 7. O ajuste marginal de uma restauragao dentaria
é um dos critérios mais importantes para o sucesso a longo prazo, mas, 3o mesmo tempo,

um dos mais dificeis de alcangar clinicamente (©,

Durante a evolugao dos componentes protéticos sobre implantes, investigadores e
fabricantes procuraram padronizar procedimentos, técnicas e dispositivos relacionados com
os componentes ). Tem sido observado um desenvolvimento na produgdo de materiais

esteticamente mais agradaveis e mecanicamente mais resistentes ©.

A estrutura protética pode ser conectada ao implante por dois mecanismos

distintos: aparafusada ou cimentada 1),

1.3. Aparafusado versus Cimentado

As proteses fixas sobre implantes cimentadas ou aparafusadas s3o opgoes
amplamente utilizada em medicina dentaria, apresentando cada uma as suas vantagens e

desvantagens (10.7.15.20)
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Embora existam diretrizes especificas sobre quando e como devem ser usadas as
restauracoes aparafusadas ou cimentadas em termos de retencao, a selecao final depende
sobretudo da preferéncia e experiéncia do clinico ® %), N3o ha evidéncias de que um

método de retengao seja superior 3o outro (9.

Proteses que utilizam retencao atraves de parafuso continuam a ser a primeira
escolha para a maioria das situagoes por muitos médicos. Outros preferem fabricar
restauracoes dentarias mais tradicionais, semelhantes as restauracoes fixas sobre dentes,

envolvendo a cimentagao da restauracao (9.

A cimentacao é definida como o processo de ligagao de um elemento protético a
um substrato com cimento 4. As restauragdes cimentadas tornaram-se uma opgao de
escolha valida pelas suas vantagens no que diz respeito a facilidade de utilizagao, estética
melhorada, oclusao, fabricagao simples, resisténcia a fratura, distribuicdo equitativa de
stress, a possibilidade de utilizacao de pilares angulados, mais baixo custo laboratorial e

similaridade com proéteses dento-suportadas . 17.19.20, 22.25-28),

Uma possivel vantagem adicional de uma restauragao cimentada é que esta tem o
potencial de ser completamente passiva quando colocada na boca, nao induzindo tensao

no sistema (),

Como principal desvantagem, o facto de nao ser possivel a sua facil remogao apos
cimentagao complica a resolugao de problemas que possam surgir no parafuso, coroa ou
mesmo tecidos adjacentes, além da necessidade de remogao dos excessos de material de
cimentagao (418.20.26.29.30) Jm excesso de cimento ndo detetado em restauragoes cimentadas
a implantes esta associado a sinais clinicos e radiograficos de inflamacao peri-implantar
B1, Um defeito entre a estrutura protética e o pilar do implante ou na interface do pilar do

implante e o proprio corpo do implante pode resultar em falha protética (.

Por sua vez, as restauragoes aparafusadas podem apresentar menos problemas
bioldgicos, uma vez que é conseguido um ajuste aceitavel e sem utilizagdo de cimentos
dentarios ®2. A principal vantagem associada a este tipo de retengao é o facto de poder ser
removida caso necessario . No entanto, é visivel 0 acesso ao parafuso, podendo levar a

pequenas fissuras da ceramica, assim como perda ou fratura dos parafusos 29,
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N3o existe uma solugao aplicavel a todos os cenarios clinicos e as distintas
vantagens e desvantagens de cada um devem ser tidas em consideragao no tratamento ©2.
Quando executada corretamente, qualquer restauragdo pode produzir uma solugao

definitiva viavel e previsivel para a restauragao sobre implantes ©2.

1.4. Cimentos dentarios

As restauragdes dentarias podem ser diretas (um material é colocado diretamente
numa cavidade preparada em boca) ou indireta (a restauracdo é fabricada fora da boca e

cimentada sobre um dente ou pilar preparado) ®3.

As restauracoes indiretas acrescentam um material a restauracao: os cimentos
dentarios ). Estes devem atender principalmente a trés requisitos: preencher o espago
entre o material indireto e o dente (ou pilar do implante) preparado; manter a restauracdo
no lugar (retengdo), evitando o seu deslocamento durante a funcao; e fornecer condigdes

estéticas adequadas para a restauragao indireta (7. 26.33.34),

Dependendo da longevidade esperada da restauracao, um cimento pode ser

considerado definitivo ou provisério 33539,

Na cimentacao a um pilar de implante, € essencial colocar apenas uma fina camada
de cimento para facilitar a perfeita adaptacao, além de um correto ajuste da estrutura
protética ao pilar ®). Variagdes nessa adaptacao poderao resultar em camadas de cimento
grossas, resultando na acumulagao de placa bacteriana e, como consequéncia, uma possivel

peri-implantite (1837,

A selecao do cimento deve ser baseada nas necessidades especificas de cada
situagao clinica 3. O cimento dentario ideal deveria fornecer retengao suficiente para
impedir o deslocamento de forgas durante a fungao, mas permitir a remogao da restauragao
quando necessario ). Deveria ainda fornecer uma vedacao eficaz entre o dente/pilar e a
restauragao, nao sofrendo alteragoes no decorrer das mudangas de temperatura na

cavidade oral 36),
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A escolha do cimento para uma restauragao implanto-suportada deve ter em conta
fatores como o selamento de margens, a quantidade de retengao necessaria, a facilidade

de remocao de excessos de cimento e o custo (7.26),

Habitualmente, os cimentos dentarios sao classificados de acordo com sua
composicao, mas podem também ser classificados de acordo com seu mecanismo de

polimerizagao 4,

Os cimentos autopolimerizaveis sao constituidos por uma base e um catalisador,
que polimerizam ao serem misturados. Ja no caso dos cimentos de polimerizagao dual, o

endurecimento € ativado pela luz @),

Os cimentos de ionémero de vidro, cimentos de fosfato de zinco, os cimentos de
oxido de zinco com e sem eugenol e os cimentos de resina sao cimentos muito utilizados
pelos clinicos atualmente, quer para protese fixa sobre dentes quer para prétese implanto-
suportada, tanto para cimentos provisorios como para definitivos %+ 26, Uma sele¢ao errada
do cimento ou uma manipulacao inadequada do mesmo pode afetar significativamente a

longevidade de uma restauragao indireta ©8),

Os cimentos de iondémero de vidro pertencem a classe dos materiais conhecidos
como cimentos acido-base e baseiam-se no produto da reacao de acidos poliméricos fracos
com pé de carater basico ®%. Os cimentos de ionémero de vidro modificado por resina
contém os mesmos componentes essenciais que os iondmeros de vidro convencionais, mas

incluem também um monomero e um sistema iniciador associado 9.

Os cimentos resinosos s3o resinas compostas desenvolvidas para fornecer
propriedades mecanicas e carateristicas de manuseio importantes para a cimentacao de
restauragdes “9). Esses cimentos contém diferentes monémeros que sao ligados durante a
reacao de polimerizagao, assim como um iniciador de polimerizagao “%. Os cimentos de
resina autoadesiva disponiveis no mercado combinam a facil aplicagao de materiais de
cimentagao convencionais com as propriedades mecanicas e capacidade de ligagao

aprimoradas dos cimentos de resina convencionais “7.

O dxido de zinco eugenol reage com o eugenol através de uma reagao complexa do
tipo acido-base, dando origem a um cimento que tem sido usado por muitos anos para

cimentagao de restauracoes provisdrias 3. Como o eugenol € téxico se colocado em
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contacto direto ou proximo com o tecido pulpar, além da presenga de eugenol residual ter
um efeito inibitorio na ligagao da resina, foram desenvolvidos cimentos de 6xido de zinco
sem eugenol 33, Foi demonstrado que a utilizagdo de cimentos com eugenol prejudica a
ligacao do cimento resinoso, inibindo parcialmente a polimerizagao de restauragoes de
resina composta e que ha um amolecimento da superficie da resina adjacente a zona que

continha eugenol 2.

Os cimentos provisorios devem fornecer uma retencdo adequada que permita
manter a coroa durante a fungao +%), 0 movimento ou perda das restauragdes provisorias
com implantes carregados imediatamente pode causar problemas clinicos, incluindo o
crescimento dos tecidos moles sobre o pilar, a diminuicao do espago interproximal devido
ao movimento dos dentes naturais adjacentes e até falha na osteointegragao ©. A retengao
da restauragao provisoria sobre um implante pode-se tornar um desafio, sobretudo porque
a restauracao provisoria do implante deve minimizar o micromovimento, que pode interferir

na osteointegragao do implante ©.10),

No entanto, o cimento provisério devera permitir @ remogao da restauragao
provisoria quando necessario, nao sendo dificil a ponto de exigir a aplicagao de uma forga

excessiva ao implante - 2443),

1.5. Pilar de implante

O pilar de implante funciona como uma extensao do implante dentario na cavidade
oral. Serve, portanto, como base para a restauragao sobre implante ©". A sua principal
fungao é moldar e suportar os tecidos moles peri-implantares, servindo como uma vedagao
protetora entre o ambiente oral e 0 osso peri-implantar subjacente ® 4, Os pilares de
implante s3o selecionados de acordo com o nivel do 0sso, espessura da mucosa, angulagao,

forma e tamanho da restauragao ©".

A escolha dos pilares protéticos foi sempre uma parte critica do tratamento com

implantes (),

Atualmente, sao utilizados diferentes materiais para a fabricagao de pilares

protéticos personalizados individualmente, como metais, ceramicas e compdsitos
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Avangos recentes na tecnologia de fresagem recomendam dois materiais para a fabricagao

de pilares - zirconia e titanio ).

A situagao clinica no tratamento com implantes pode, por razdes técnicas ou
estéticas, exigir materiais alternativos ao titanio na parte transmucosa do implante 4. A
escolha do material deve ser baseada em sua capacidade de promover integragao ao tecido

conjuntivo da mucosa peri-implantar durante a cicatrizagao 4.

Durante décadas, o titanio foi o material preferido devido a resisténcia do material,
resisténcia a distorgao e possibilidade de produzir o pilar como pega Unica “°.. No entanto,
a principal desvantagem destes pilares é que a sua cor pode transparecer através dos

tecidos peri-implantares, o que é esteticamente inaceitavel © %> %),

Para evitar esses problemas estéticos, os fabricantes propuseram o uso de pilares
de ceramica, principalmente na parte anterior da maxila ©). Estes apresentam um resultado
estético muito melhor, especialmente em casos de mucosa peri-implantar mais fina 3.

Além disso, alguns estudos afirmam que a zircdnia é o material mais biocompativel “°),

1.6. Retencao

De acordo com o glossario de termos prostoddnticos, a retengao é definida como a

qualidade inerente a protese dentaria para resistir as forgas de deslocamento 7).

O desenho do preparo do pilar e a técnica de cimentacdo sobre implantes é
semelhante aos procedimentos fixos convencionais para dentes naturais. Como tal, todos
os fatores que influenciam a retencao nas restauragoes sobre os dentes naturais também

afetam a retengao nas coroas suportadas por implantes (19,

Numa protese cimentada, os fatores que afetam a retencao incluem a
conicidade/ paralelismo, a area de superficie, a altura e largura do pilar, o tratamento de

superficie/rugosidade do pilar e o tipo de cimento (.10.22.48),

A conicidade do pilar afeta significativamente a retengao de uma protese

cimentada, sendo que a retengao diminui com o aumento da conicidade do pilar (4849),
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No que diz respeito 3 area de superficie do pilar, esta relatado que a altura tem mais
influéncia no nivel de retencao do que a largura e area de superficie, que n3ao a aumentam

significativamente .

Em relagao a rugosidade da superficie, esta descrito que os valores de retencao dos
cimentos aumentaram com o aumento da rugosidade de superficie do pilar até 31% (4250,

Tal acontece devido a existéncia de cristas e ranhuras microretentivas ©.

A forca retentiva dos cimentos é igualmente um fator importante na retengao de

uma restauragao ©°". A selecao do cimento a utilizar nem sempre é facil .

Os estudos publicados nao sao conclusivos, existindo autores que acreditam que
n3o se devem cimentar coroas a pilares de implantes com cimentos definitivos, mesmo em
situacOes permanentes, porque s3o demasiado fortes para permitir a recuperabilidade
biolégica ' “8) Assim sendo, tem sido sugerida a utilizagdo de um cimento de baixa
retencao numa fase inicial, havendo posteriormente uma mudanga gradual para um

cimento de maior retengao (- “8).

Alguns autores sugerem também que as restauracoes implanto-suportadas devem
ser cimentadas com cimentos provisorios para permitir a sua remogao que, embora seja
necessaria com menos frequéncia hoje em dia, devido as taxas de sobrevivéncia

drasticamente aumentadas dos implantes dentarios, ndo deve ser negligenciada ©.

No entanto, a utilizagao de cimentos provisorios pode resultar na dissolugao do
cimento devido 3 sua instabilidade fisica e mecanica “. Como tal, o uso de cimentos

provisérios é recomendado apenas para um situagoes de curta duragao .

As forcas de cisalhamento que interagem com a restauragao podem igualmente
provocar o deslocamento e a perda de retengao, podendo acontecer quando existam

contactos prematuros durante a articulagao ou habitos parafuncionais, como o bruxismo

(4,

1.7. Testes de tracao

O teste de tragao estatica & um dos testes mais utilizados para testar a retengao da

coroa ao pilar por cimentos provisorios 2%, Nesse teste, é registada a forga maxima de tragao

8
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necessaria para separar a protese do dente/pilar 4. Fornece uma estimativa da resisténcia

da coroa durante a mastigacao e a forga necessaria para remover a restauragao provisoria

(9, 24, 52)'

Um problema associado a este teste é que, caso seja realizado em dentes, requer o
preparo de um grande numero de espécimes, 0 que é caro, demorado e inconsistente,
devido a variabilidade nos dentes ®3. Caso sejam efetuados em pilares de implante, é

reduzida alguma da mutabilidade que possa existir.
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2. OBJETIVOS

O objetivo deste estudo foi determinar se as resisténcias retentivas relativas de

diferentes cimentos provisérios tém uma importancia clinica significante.

Assim sendo, o objetivo principal deste estudo é avaliar a forga de retencdo (Kgf) de
coroas acrilicas, cimentadas a pilares de titanio e zirconia, com diferentes cimentos
provisorios existentes no mercado, de acordo com grupo onde se inserem e comparar 0S

resultados com outros estudos ja realizados.
S3o objetivos especificos deste estudo:

1) Comparar a capacidade retencdo dos cimentos provisorios utilizados nos
pilares de titanio;

2) Comparar a3 capacidade retengdo dos cimentos provisérios utilizados nos
pilares de zirconig;

3) Determinar, dentro da propria marcar, em que pilar o cimento é mais eficaz;

4) Determinar qual o cimento mais eficaz considerando ambos os pilares.

5) Comparar os resultados obtidos com o intervalo de retencdo proposto pelo
fabricante (Fuji TEMP LT™)

As hipéteses nulas (HO) sdo que “0 tipo de cimento nao influencia a capacidade de
retencao das coroas” e que “O material do pilar ndo influencia a capacidade de retencao

das coroas”

A hipétese alternativa (H1) é que "0 tipo de cimento e material do pilar tém

influéncia na capacidade de retengao das coroas”.

13
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3. MATERIAIS E METODOS

3.1. Pesquisa bibliografica

A contextualizacao teorica foi efetuada com base numa revisao da literatura, tendo

em conta os objetivos e questdes de investigagao deste estudo.

A pesquisa foi efetuada nas bases de dados eletrénicas PubMed, ScienceDirect, Web
of Science, EBSCOhost e Cochrane Library. Foram também selecionados livros com

relevancia na area.

Foram incluidos artigos de lingua portuguesa, inglesa e espanhola, sem limitacao

quanto ao tipo de artigo e data. A pesquisa inicial foi efetuada a 23 de janeiro de 2021.
As palavras-chave utilizadas foram: “crown”, “retention” e “cement”

A pesquisa encontrou 1255 artigos relevantes ao trabalho de investigacao. Apds
leitura do titulo, foram excluidos 702. Dos restantes 553, 213 foram excluidos apos leitura
do resumo e 316 apos leitura integral do artigo. Um total de 24 artigos foi selecionado numa
primeira fase como relevantes para o trabalho de investigagao, tal como representado na

figura e tabela 1.

Artigos identificados
através da pesquisa
em banco de dados

n:1255|

(crown) AND (retention)
AND (cement)

Palavras-chave

Artigos apo6s leitura
do titulo

I —

Artigos ap0s leitura
do resumo

_| n=340

Artigos apos leitura
integral

n=24

Fig. 1: Diagrama de fluxo de resultados da pesquisa inicial
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Tabela I: Artigos principais incluidos no estudo

ARTIGOS PRINCIPAIS INCLUIDOS NO ESTUDO

Autor Ano  Titulo
Olin PS, et al. 1985 Retentive strength of six temporary dental cements

Evaluation of the retention of castings to endosseous
Schneider RL 1987

dental implants
Breeding LC, et al. 1992  Use of luting agents with an implant system: Part |

Tensile bond strengths of provisional luting agents used
Ramp MH, et al. 1999

with an implant system

Retention of provisional crowns fabricated from two
Lepe X, et al. 1999

materials with the use of four temporary cements

Cement failure loads of 4 provisional luting agents used
Michalakis KX, et al. 2000 for the cementation of implant-supported fixed partial

dentures

Effects of abutment size and luting cement type on the
Covey DA, et al. 2000

uniaxial retention force of implant-supported crowns

Effects of different types of temporary cements on the
Akashia A, et al. 2002 tensile strength and marginal adaptation of crowns on

implants

Comparative evaluation of casting retention using the ITI
Mansour A, et al. 2002

solid abutment with six cements

Retention of provisional crowns cemented with eight
Rego MR, et al. 2004

temporary cements: comparative study

The comparison of provisional luting agents and
KimY, et al. 2006 abutment surface roughness on the retention of

provisional implant-supported crowns

Crown retention and flexural strength of eight provisional
Lawson NC, et al. 2007

cements

Retencao de Cimentos Provisérios em Dentes Naturais
Fernandes P, et al. 2007

para Proteses Fixas Unitarias
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The influence of temporary cements on dental adhesive

Ribeiro JC, et al. 201

systems for luting cementation.

Comparison of retention of provisional crowns cemented
Sachin B 2013 with temporary cements containing stannous fluoride

and sodium fluoride-an in vitro study

Effect of abutment modification and cement type on
Farzin M, et al. 2014

retention of cement-retained implant supported crowns

The influence of implant abutment surface roughness
Reddy SV, et al. 2015 and the type of cement on retention of implant supported

Crowns

Comparative in vitro study of cementing techniques for
Liang T, et al. 2016

implant-supported restorations.

Retention of Implant Supported Metal Crowns Cemented
Kapoor R, et al. 2016

with Different Luting Agents: A Comparative Invitro Study.

Retentive strength of implant-supported CAD-CAM
Sellers K, et al. 2017 lithium disilicate crowns on zirconia custom abutments

using 6 different cements
Roman-Rodriguez J-

2017  Traction test of temporary dental cements

L, et al.

Influence of cement type and ceramic primer on retention
Rohr N, et al. 2018 of polymer-infiltrated ceramic crowns to a one-piece

zirconia implant

Comparing the marginal leakage and retention of
Saleh M, Tasar-Faruk
. 2019 implant-supported restorations cemented by four

different dental cements

The Effect of CAD/CAM Crown Material and Cement Type
Lopes ACO, et al. 2019

on Retention to Implant Abutments

Através da leitura dos nove artigos principais e das suas referéncias bibliograficas,

foi possivel incluir novos artigos para completar a revisao de literatura.
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3.2.Tipo de estudo

No estudo, foi realizada uma anélise descritiva e inferencial.

3.3. Carateristicas da amostra

A amostra do estudo foi composta por 60 coroas de polimetilmetacrilato (PMMA)

idénticas, fresadas com o sistema de CAD-CAM 5-TEC da Zirkonzahn.

Estas coroas foram divididas em dois grupos semelhantes, com 30 coroas cada um.

No primeiro grupo, as coroas foram cimentadas a pilares de titanio. No segundo grupo,

foram cimentadas a pilares de zirconia.

Quer os pilares de titanio como os pilares de zircdnia foram aparafusados a uma

réplica de implante de titanio, hexagono externo 4.1 RP.

Dentro de cada grupo, as coroas foram aleatoriamente divididas em 3 subgrupos de

10 elementos. Foi utilizado um cimento distinto para cada grupo de 10 elementos,

perfazendo o total de 3 cimentos, que foram utilizados em ambos os grupos, tal como

representado na tabela II.

Os cimentos utilizados foram o Temp-Bond NE™, o Fuji TEMP LT™ e o Telio® Link.

Tabela Il: Distribuicao da amostra por pilar e cimento

Pilar de titanio | Pilar de zirconia
n=30 n=30
Temp-Bond NE™ 10 10
Fuji Temp LT™ 10 10
Telio® Link 10 10
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3.3.1. Coroas PMMA

As coroas utilizadas no estudo foram produzidas com resina TEMP BASIC X-RAY
95H16 da Zirkonzahn, utilizada para a fabricagao de coroas e pontes provisorias de longa

duracao. Foram fresadas com o sistema de CAD-CAM 5-TEC da Zirkonzahn.

A dimens3o das coroas é 9.61mm de largura, 9.15mm de altura e 9.52mm de

profundidade, como demonstrado na figura 2 e 3.

. 9.52mm

Fig. 2: Vista frontal do desenho em CAD-CAM da coroa utilizada

).15mm

9.52mm

Fig. 3: Vista oclusal do desenho em CAD-CAM da coroa utilizada

0 modulo de elasticidade do material utilizado € 1800MPa e a resisténcia a flexao

de 70MPa.

» & ¥ O

Fig. 4: Coroas PMMA utilizadas
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3.3.2.PILARES INTERFACE DE TITANIO

No primeiro grupo, as coroas foram cimentadas a pilares de titanio interface CAD-

CAM, Hexagono Externo Universal, RP 4.1 da Osteotech.

Fig. 5: Pilar de titanio

3.3.3.PILARES INTERFACE DE ZIRCONIA

Os pilares de zirconia, utilizados no segundo grupo, foram realizados em ICE

Translucent da Zirkonzahn, categorizado como classe 5 de acordo com ISO 6872.

Estes blocos foram produzidos por prensagem por compressao, mediante
compressao biaxial, exercendo-se a3 mesma pressao por cima e por baixo, 0 que permite

controlar a contragao com uma precisao maxima.

O material apresenta uns valores de resisténcia a flexao superiores aos 1.400MPa,

uma dureza de Vickers de 1.250 MP3a, uma densidade em estado sinterizado de 6,05 g/cm?

e um modelo Weibull > 12.

Fig. 6: Pilar de zirconia
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3.3.4.CIMENTOS PROVISORIOS

Os cimentos provisorios utilizados neste estudo est3o representados na tabela lll.

Tabela lll: Carateristicas dos cimentos provisorios utilizados

NOME COMERCIAL  FABRICANTE  COMPOSICAO PRINCIPAL  TIPO DE POLIMERIZACAO LoTE REFERENCIA

Temp-bond  Kerr Oxido de zinco sem  Auto-polimerizavel 8038410 60256
NE™ eugenol
Fuji TEMP LT™  GC lonémero de vidro  Auto-polimerizavel 2005072 004253

Telio® Link Ivoclar Bis-metacrilatos Polimerizacao dual  Z01C5L 701958
vivadent  (56% em peso) e
particulas
inorganicas (43%

em peso)

3.3.4.1. Temp-bond NE™

0 Temp-Bond NE™®4 é indicado para a cimentagao de coroas, pontes, incrustagoes,
revestimentos e talas temporarios. O fluxo adequado permite que a restauragao assente
completamente. Foram concebidos para suportar as tensoes provocadas pela mastigagao e

permitir a remogao da restauragao quando desejado.

Com as condigoes de mistura ideais em termos de temperatura ambiente, sao

possiveis 0s seguintes tempos de trabalho e de presa desde o inicio da mistura:

Tabela IV: Informagoes fornecidas pelo fabricante referentes ao Temp-Bond NE™

Tubos

Tempo de trabalho | Tempo de presa (min:seg)

(min:seq)

Temp-Bond NE™ >1.30 <7.00
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De acordo com as indicacoes do fabricante:

1) Extrudir quantidades iguais de Base e Acelerador para o bloco de mistura
fornecido. A quantidade a extrudir dependera da dimensao e do tipo de
restauracao a cimentar.

2) Misturar cuidadosamente as pastas durante aproximadamente 30
segundos.

3) Aplicar uma camada fina de cimento misturado na superficie interna da

restauragao temporaria.

A classificagao do Temp-Bond NE™ é Tipo | de acordo com ISSO 3107.

empBond NF

Kerr Non-Eugeno

oy

Comen

|OUBéﬂ3-UON JJax

HOLVHIBOIY

Fig. 7. Temp-Bond NE™ (Base e Acelerador)

33.42. Fuji TEMP LT™

O Fuji TEMP LT™®5 estd recomendado para cimentagao provisoria de todos os tipos
de ceramica, resina e metal com base em coroas e pontes, inclusive sobre pilares de

implantes.

O fabricante descreve as seqguintes instrugdes de utilizagao:

Tabela V: Informagdes fornecidas pelo fabricante referentes ao Fuji TEMP™

Proporgao Pasta/Pasta (g/g) 0,7/1,0
Tempo de mistura (seg.) 10" - 15"
Tempo de trabalho (23°C/73°F) (min., seq.) 2'00"

Tempo de acabamento final que comega ap6s a retirada do | 3'00”

excesso (min., seq.)
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1) Retire a tampa do cartuxo.

2) Prima a alavanca para dispensar as quantidades de pasta necessarias sobre
a placa de mistura.

3) Primeiro espalhe somente a pasta amarela e entdo misture as duas pastas
com uma espatula. Espalhe as pastas numa camada fina no bloco de mistura
e espatule vigorosa e complemente por 10 sequndos.

4) Aplique uma camada fina da mistura na margem interna da peca protética.

5) Coloque a restauragdo. Mantenha pressao moderada.

GC Fuj TEMPLT”

GLASS IONOMER PROVISIONAL
LUTING CEMENT

13.3g (7.2mL)

SHADE UNIVERSAL

e, v
GGy

goooRPoRATON MADE IN JAPAN

LOT 2005072 g

Tumn fully this way

Fig. 8: Fuji TEMP LT™

3.3.4.3. Telio® Link

0 Telio® Link ©® & um compdsito de cimentacdo, com cura dual (auto e
fotopolimerizavel), para ser usado na cimentacdo temporaria de coroas, pontes, inlays,

onlays e facetas provisorias). E compativel com as restauragdes provisrias feitas com

materiais resinosos para coroas e pontes.

De acordo com as indicacoes do fabricante, para a aplicacao do Telio® Link deve-se

cumprir 0s seguintes passos:

1) Remover a tampa da seringa de duplo-empuxo, girando em ¥ de volta para

a direita.

2) Posicionar a ponta de mistura na seringa. A seringa de dupla pressdo

contém pré-dosadas quantidades de base e do catalisador do Telio® Link,
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que sao automaticamente misturadas, quando os dois componentes s3o
dispensados. Deste modo, o material pode ser diretamente aplicado na
restauragao provisoria.

3) Espalhar uma camada de Telio® Link diretamente sobre as superficies
internas e secas das restauragoes provisorias ou das superficies dentarias
preparadas, limpas e secas.

4) Posicionar a restauragao proviséria com firme e leve pressdo. Remover o

excesso de cimento.

Tabela VI: Informacdes fornecidas pelo fabricante referentes ao Telio® Link

Tempo de trabalho (23°C) (min., seg.) 2'50" - 3'00"

Tempo de cura (polimerizagdo) (37°C) (min., seg.) 4'00"

Dual-curing resin based temporary cement i\./oclar. - B
vivadent:

l Telio® Link .

Fig. 9: Telio® Link

3.4. CS-DENTAL TESTING MACHINE®

A CS-Dental Testing Machine® é um dispositivo de teste de fadiga, construido de
acordo com 2006/ 42/CE seguranga de maquinas e as normas EN 12100-1/2, EN 954-1, EN
1037, EN 61310-1/2, EN 60204-1, EN ISSO 14121-1 e EN ISSO 13850 7).

Fig. 10: CS-Dental Testing Machine®
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3.5.Critérios de Inclusao e Exclusao

Os critérios de inclusao neste estudo foram coroas PMMA idénticas, realizadas por

CAD-CAM e cimentos provisorios originais das marcas selecionadas.

Quanto aos critérios de exclusao, coroas cujo desenho nao fosse o elaborado para

este estudo.

3.6.Recolha de dados

Foi estabelecido e aplicado um protocolo laboratorial padrao no Instituto de
Investigagao e Formagao Avangada em Ciéncias e Tecnologias da Saide (IINFACTS-CESPU)

para testar a amostra:

1. As 60 coroas foram divididas em dois grupos iguais, sendo cada grupo
dividido aleatoriamente em 3, e foram etiquetadas com numero e data de

controlo (fig. 11).

Fig. 11: Divisao das coroas por grupos

2. O pilar protético, quer de titanio quer de zirconia, foi acoplado ao analogo
do implante com o parafuso protético, com a respetiva chave manual. O
parafuso protético foi apertado manualmente até que nao houvesse lacunas

entre as duas partes (fig. 12).
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Fig. 12 (A e B): Pilares de titanio (A) e zirconia (B) aparafusados ao analogo

3. Os cimentos testados foram preparados de acordo com as instrucoes de
cada fabricante (fig. 13).

GLASS IONOMER PROVISIONAL
LUTING CEMENT

13.3g (7.2mL)

SHADE:UNIVERSAL
” ’G ll o

GC CORPORATION
TOKYD, JAPAN

GCFGTEMPLT™ S
)
E

MADE IN JAPAN

LOT 2005072

Dual-curing resin basd

Fig. 13 (A, B e C): Imagem representativa dos cimentos Temp-Bond NE™ (A), Fuji Temp LT™ (B) e Telio® Link (C).
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4. Em cada coroa, foi colocado um dos trés cimentos em estudo. A coroa foi
inserida no pilar correspondente (fig. 14). Foi aplicada forga por 10 minutos
a temperatura ambiente. N3o foram fotopolimerizados. Apos a cimentagao,

0s espécimes foram mantidos em posicao estavel por 12 horas.

Fig. 14: Coroas cimentadas no pilar

5. 0 conjunto coroa-pilar-analogo foi colocado numa célula de carga (fig. 15).

Fig. 15: Conjunto coroa-pilar-analogo na célula de carga.

6. A célula de carga foi conectada a CS-Dental Testing Machine® e estabilizada

(fig. 16).

Fig. 16: Célula de carga conectada a CS-Dental Testing Machine®
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7. Através de um dispositivo de tracao personalizado, foi testada a retengao do
cimento da coroa no pilar protético. Para tal, o dispositivo foi adaptado a

coroa em questao (fig. 17).

Fig. 17: Dispositivo de tragao a envolver a coroa

8. 0 dispositivo de tragao foi movimentado, no sentido de remover a coroa do

pilar.

L m-‘n-wy’.‘:W;%

Fig. 18: Momento da separagao da coroa do pilar

9. Os resultados do momento de separacao da coroa do pilar foram registados
automaticamente na maquina e comparados entre as amostras.
10. O arquivo de Excel da CS-Dental Testing Machine® foi guardado num

computador para mais analises.
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3.7. Andlise estatistica

A andlise de dados foi conduzida em ambiente SPSS, versao 22.

Para sumariar a capacidade de retencdo foram utilizadas médias (M) e desvios
padrdo (DP). A avaliacdo da associagdo do pilar e da marca de cimento, bem como a

interacao entre estes dois fatores foi realizada com uma ANOVA bifatorial.

Para tal foram avaliados e considerados cumpridos os pressupostos da normalidade
(teste Shapiro-Wilk, p>.05) e homogeneidade de varidncias (teste de Levéne, p>.05). Para
avaliar as associagoes foi calculada a estatistica F para cada tratamento, com o respetivo

p-valor.

Foram ainda avaliadas as comparagoes multiplas entre as trés marcas de cimento
com o teste de Tukey. O tamanho do efeito foi avaliado com o eta? (n?), considerando os

limites sugeridos por Cohen (1988): 0.01, 0.06 e 0.14 para efeito fraco, moderado e elevado.

A rejeicao da hipdtese nula baseou-se no critério habitual para a significancia

estatistica de p<.05.
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4. RESULTADOS

4.1. Caraterizagao da amostra

A amostra deste estudo € composta por 60 coroas PMMA, que foram divididas em
3 grupos iguais conforme o cimento que seria utilizado (Temp-bond NE™, Fuji TEMP LT™
ou Telio® Link). Cada um desses grupos foi dividido em 2 grupos iguais, conforme o pilar

onde a coroa seria cimentada (Pilar de titanio ou pilar de zirconia) (figura 19).

Amostra

B Temp bond
Pilar
B Fuji TEMP i e
zircénia titanio
B Telio Link

Fig. 19: Caraterizagao da amostra

4.2. Capacidade de retengao

Os resultados dos testes de tragao apresentam-se nas tabelas seguintes, consoante

a marca do cimento utilizado.
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Temp-bond NEM

Tabela VII: Resultados dos ensaios para o cimento Temp-Bond NE™

Temp-bond NE™

AMOSTRA

FORCA DE TRACAO (KGF)

9,36

13,68

9,36

8,28

8,6

7.8

PILAR TITANIO

7.2

9,24

6,44

8,96

b

8,04

576

6.24

5,64

10,08

PILAR ZIRCONIA

8,16

7,48

—_
OO0 |IJO U~ W N[OV INJONDNWIN|[—

6.2

—
o

732

A figura 20 demonstra um exemplo do grafico obtido para um teste efetuado numa

amostra das coroas cimentadas com Temp-bond NE™. Os restantes graficos estao

apresentados no Anexo 1.

Amostra 5 - Pilar titédnio

P

N I N A

[N
o

135729 11131517192123252X1 3433 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53

Fig. 20: Representagdo da amostra 5 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE™)
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Fuji TEMP LT™

Tabela VIlI: Resultados dos ensaios para o cimento Fuji TEMP LT™

Fuji TEMP LT™
AMOSTRA FORCA DE TRACAO (KGF)
7,48
5,76
8,16
7,56
5,36
8,88
8,28
10,56
9,24
7,36
5,88
5,04
4,92
4,56
6,16
6,12
5
8,16
7,68
5,32

PILAR TITANIO

PILAR ZIRCONIA

e
OO INOU~N|WIN [V IO T~NWIN|[—

e

A figura 21 demonstra um exemplo do grafico obtido para um teste efetuado numa

amostra das coroas cimentadas com Fuji TEMP LT™. Os restantes graficos estao

apresentados no Anexo 2.

Amostra 10 - Pilar zircdnia

—— ——

0 ~— "
1 3 5 7 9 11 5 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41

Fig. 21: Representacdo da amostra 10 — Pilar de zircdnia (Fuji TEMP LT™)
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Telio® Link

Tabela IX: Resultados dos ensaios para o cimento Telio® Link

Telio® Link

AMOSTRA FORCA DE TRACAO (KGF)
15,6
18,24
17,04
19,32
18,08
21,84
17,44
21,04
23,16
19,8
14,16
12,84
13,84
10,32
12,44
8,28
9,36
9,64
8,28
10,8

PILAR TITANIO

PILAR ZIRCONIA

—_
OO | NJOUN~N|WIN [ OV|O(NJONNWIN|[—

—
o

A figura 22 demonstra um exemplo do grafico obtido para um teste efetuado numa
amostra das coroas cimentadas com Telio® Link. Os restantes graficos estao apresentados

no Anexo 3.

Amostra 8 - Pilar titdnio

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 X1 23 27 29 31 33 35 37 39 41 43

-20

25

Fig. 22: Representagdo da amostra 8 — Pilar de titanio (Telio® Link)
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4.3. Andlise estatistica dos resultados

Foram avaliadas 60 coroas cimentadas, 30 em pilar de metal e 30 em pilar de
zirconia. Em cada tipo de pilar foi avaliada a capacidade de retengao de 3 cimentos de
marcas diferentes, Temp-bond NE™, Fuji TEMP LT™ e Telio® Link.

Na figura 23 s3o apresentados os resultados médios para a forga, expressa em KgF,

necessaria para remover a Coroa.

Cimento
25,00~ B Tempbond
BEFuj TEMP
o [1Telio Link
g
& 20,00
@
¢ |
[ E]
=
[ E]
T 1500
o
5]
m r
[= X
S
10,00 J_
P 19,16
o
3
E
5 00~ . 11.00
5,88
0,00
Filar metal Filar zirconia

Pilar

Fig. 23: Distribuicao da capacidade de retengao por tipo de pilar e marca de cimento
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Na Tabela X, s3o apresentados os resultados de uma ANOVA bifatorial tendo como

fatores de tratamento o tipo de pilar e @ marca do cimento.

Tabela X: ANOVA bifatorial para a associagao da capacidade de retengdo com pilar e marca

Pilar de Pilar de Total

ANOVA
metal zirconia
Pilar x
Marca Pilar Cimento (a) _
cimento
7.26 8.89 8.08
Tempbond  (1.67) (1.94) (1.95)
7.86 5.88 6.87
FujiTEMP Feu=120.64 Fi2=39239  Fsu2=122.60
(1.55) (1.20) (1.69)
p<.001 p<.001 p<.001
19.16 11.00 15.08
Telio Link n%*=0.39 1%=0.81 n*=0.57

(2.34) (2.19) (4.73)
.43 8.59 10.01
(5.85) (2.77) (4.76)

(a) Tempbond vs Fuji TEMP (p=.137); Tempbond vs Telio Link (p<.001); Fuji TEMP vs Telio Link
(p<.001)

Total

Foram encontrados resultados estatisticamente significativos, considerando o pilar,
Fis.1=120.64, p<.001, com tamanho de efeito elevado (n?=0.39). Os pilares de metal
obtiveram valor média da capacidade de retengdo mais elevada (M=11.43, DP=5.85) em

comparagao com os pilares de zirconia (M=8.59, DP=2.77).

Foram encontradas resultados estatisticamente significativos, considerando a

marca, Fis.2=392.39, p<.007, com tamanho de efeito elevado (n2=0.81).

Nas comparagoes com o teste de Tukey, foram observadas diferencas

estatisticamente significativas entre a marca Telio® Link (M=15.08, DP=4.73) e as marcas

Temp-Bond NE™ (M=8.08, DP=1.95) (p<.001) e Fuji TEMP LT™ (M=6.87, DP=1.69) (p<.001).

N3o foram observadas diferencas entre as marcas Temp-Bond NE™ e Fuji TEMP LT™
(p=137).
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Foram também identificados efeitos estatisticamente significativos de interagao
entre o pilar e a3 marca, Fs42=122.60, p<.001, observados na comparagao do pilar de metal
que consegue obter resultados médios de capacidade de retengao na marca Telio® Link, em
comparagao com as restantes (p<.001). 0 mesmo acontece no pilar de zircdnia, mas apenas
em relagdo 3 marca Temp Bond (p<.001). Ainda sobre a marca Fuji TEMP LT™, esta obtém
resultados médios mais elevados (p<.001) no pilar de metal em comparagdo com o de
zirconia.

Na figura 24, s3o apresentados os resultados da distribuicdo da capacidade de

retencao da marca Fuji TEMP LT™ nos dois tipos de pilar.

40
35 M 3569 M 3569 M 3569
30

b 28,55 b 28,55 b 28,55
25
20
15

10,01
10 7,86

5,88

5 . -
0

Total Metal Zirconia

H Tipo de pilar na marca Fuji TEMP = LI LS

Fig. 24: Distribuigao da capacidade de retengao da marca Fuji TEMP LT™ nos dois tipos de pilar

Considerando os limites estabelecidos pela marca 8, que variam entre 28.55 (limite
inferior - LI) a 35.69 kg/f (limite superior - LS), a capacidade média de retengdo global
(M=10.01, DP=4.76) foi significativamente inferior ao limite inferior de 28.55 kg/f
(ts9=30.70, p<.001) e ao limite superior de 35.69 kg/f (tes9=41.79, p<.001) incluindo todas

as coroas da marca Fuji TEMP LT™.

A capacidade média de retengdo no pilar de metal (M=7.86, DP=155) foi
significativamente mais baixa que o LI, t29=16.02, p<.007 e que o LS, t@9=39.48, p<.001. Do
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mesmo modo, a capacidade média de retengao no pilar de zirconia foi significativamente

mais baixa o LI, tee=22.70, p<.001 e que o LS, t9=53.60, p<.001.

Apenas foram comparados os resultados deste estudo com os apresentados pelo
fabricante no caso do Fuji TEMP LT™, uma vez que é o Unico cimento dos estudados que

apresenta valores de referéncia fornecidos pela propria marca.
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5. DIScussAo

As proteses parciais fixas suportadas por implantes podem ser cimentadas a pilares
com cimentos provisorios para permitir a3 remogao da restauragdo quando necessario. A
resisténcia a tragao do cimento escolhido deve ser suficiente para resistir as forgas laterais

e verticais durante a fungcao .

Dado que a escolha do material do pilar do implante e o tipo de agente de
cimentacao provisorio sao fatores que podem ser controlados pelo clinico, diferentes
cimentos provisorios e pilares foram utilizados para avaliar a retengdo de coroas

cimentadas.

Segundo alguns estudos ja publicados, quando submetidos a testes de tracao, os
cimentos em restauragoes cimentadas a pilares de titanio comportam-se da seguinte
forma: cimento provisério < cimento de iondmero de vidro < cimento de fosfato de zinco <

cimento de ionémero de vidro modificado por resina < cimento de resina 28,

Poucos estudos investigaram a retengdo de cimentos temporarios e a bibliografia
existente € escassa, heterogénea e dispar. Cada estudo utiliza uma metodologia diferente,
0 que torna dificil fazer uma comparagao precisa dos resultados, nomeadamente comparar

a resisténcia a tracao (9.

Os resultados deste presente estudo demonstram diferengas significativas na
retencao da coroa cimentada com os trés diferentes cimentos provisorios testados,
consoante o material do pilar ao qual foram cimentados. Isso indica que as marcas
comercialmente disponiveis apresentam propriedades fisicas diferentes, o que pode ser
devido as diferentes composigdes (6xido de zinco sem eugenol, iondémero de vidro e resina)
e/ou formas de polimerizacdo dos trés cimentos temporarios avaliados (auto-

polimerizaveis e de polimerizagdo dual) (.61,

O cimento resinoso avaliado apresentou os melhores resultados no que diz respeito
a forga necessaria para remover a coroa — foi necessaria uma maior for¢ga do que nos
cimentos de 6xido de zinco e ionémero de vidro, quer nos pilares de titanio como nos pilares
de zirconia. Nao foram observadas diferencas entre os cimentos de 6xido de zinco e de

jonémero de vidro.
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Um estudo realizado por Lawson et al. ' teve como objetivo medir a retengao de
coroas de liga metalica 3 dentina, em que foram utilizados oito cimentos provisérios (trés
deles 3 base de resina - TNE, o SensiTemp e o Premier Implant Cement - e cinco de 6xido
de zinco) e relacionar a retencdo a sua resisténcia a flexdo. Foram utilizados dez dentes
extraidos, que foram fresados, de forma padronizada. Seguidamente, foram encaixados em
pecas fundidas e as coroas foram cimentadas aos dentes com cada cimento provisério. O
conjunto foi submetido a uma carga de tragao, numa maquina de ensaio universal, até a
rutura. A resisténcia a flexao para cada cimento foi calculada em MPa e relacionada com a

retencao.

Foram encontradas diferengas significativas na resisténcia a flexao e retencdo dos
varios cimentos, sendo que a resisténcia a flexao foi relacionada com a retencao para
cimentos a base de resina, mas ndo para cimentos de dxido de zinco sem eugenol. Lawson
et al. concluiram que a retencao de coroas cimentadas com a utilizagdo de materiais
resinosos foi superior 3 cimentacao com 6xido de zinco sem eugenol. Estes resultados vao
de encontro aos resultados apresentados no presente estudo, apesar de num estudo terem

sido utilizados dentes e no outro pilares de implante.

Estes resultados sao similares ao observado na restante literatura, nomeadamente
Mansour et al. 2. Estes autores compararam a retencao de seis cimentos diferentes em
pilares de titanio. Os cimentos utilizados foram o cimento de 6xido de zinco sem eugenol
(Temp Bond NE); o cimento de 6xido de zinco eugenol (IRM); o cimento de fosfato de zinco
(Hy-Bond); o cimento de iondmero de vidro modificado por resina (ProTec CEM); o cimento
de policarboxilato de zinco (Durelon) e o cimento de resina 10-metacriloxidecil di-
hidrogénio fosfato (Panavia 21). Dez implantes foram montados em blocos de resina acrilica,
sendo um pilar de titanio aparafusado a cada um a 35 N. Tampas calcinadas pré-fabricadas
foram colocadas no pilar de titanio e foram adicionadas algas de cera a superficie oclusal
para permitir o teste de tracao. Apds a cimentagao, os conjuntos foram armazenados por
24 horas com humidade a 100%. As amostras foram submetidas a um teste de tracao

utilizando uma maquina de teste universal.

Os resultados obtidos para os varios cimentos foram os seguintes: Temp Bond
3,18kg, IRM 9,25kg, HY-Bond 10,9kg, ProTec CEM 18,98kg, Durelon 23,55kg e Panavia 21,

36,53kg. Os autores sugerem que n3o ha um tipo de cimento que seja melhor do que outro,
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mas fornecem uma ordem de classificagao dos tipos de cimentos pela sua capacidade de
reter as pecas fundidas. Tal como o presente estudo sugere, os cimentos resinosos
apresentaram melhores resultados, seguido dos cimentos de iondmero de vidro e dos
cimentos de 6xido de zinco. No entanto, Mansour et al. acrescentam que esta classificagao

é diferente daquela obtida quando os mesmos cimentos sao usados em dentes naturais.

Rego et al.®® compararam a retengao de coroas provisorias cimentadas com oito
cimentos provisarios. Para tal, foram preparados oitenta primeiros pré-molares com altura
e conicidade padronizadas. As coroas provisorias foram fabricadas e cimentadas. Os
cimentos testados foram o Freegenol, o Provy New, o Rely X Temp, o Temp-Bond, o Temp
Bond, o Provicol, o Nogenol e o Hydro-C. Vinte e quatro horas apds a cimentacao, as

restauragoes foram submetidas ao ensaio de resisténcia a tragao.

Os resultados quanto a forga de retengdo dos cimentos organizaram-se da seguinte
forma: Hydro-C > Temp-Bond > RelyX Temp > Provy New > Provicol > Temp Bond NE >
Freegenol > Nogenol. Concluiu-se que as coroas cimentadas com cimento de hidroxido de
calcio Hydro-C obtiveram os melhores resultados quando comparadas as cimentadas com
os outros cimentos temporarios, sequidas pelas cimentadas com Temp Bond (6xido de zinco

eugenol) e Rely X Temp (6xido de zinco sem eugenol).

Ramp et al.” compararam as resisténcias a tragao de seis cimentos provisérios
quando usados em pecas fundidas cimentadas a um pilar de implante. Os cimentos
utilizados foram o Temp-Bond, o Provilink, o IRM, um protétipo de cimento de poliuretano

e 0 Neo-Temp (duas versdes do mesmo cimento).

As pecas cimentadas e os conjuntos armazenados em agua destilada a 37 ° C por
48 horas. A resisténcia a tragao necessaria para remover cada pega fundida foi medida. Os
resultados demonstraram que as resisténcias a tracao variaram entre 1,29 e 4,08 MPa. A
menor média de resisténcia a tragao foi observada no Temp Bond e Provilink. 0 Neo-Temp

exibiu a maior resisténcia a tragao (trés vezes superior do que o Temp Bond).

O Neo-Temp € um cimento resinoso, sem eugenol, que hoje em dia ja é pouco
utilizado. No entanto, os resultados deste artigo de Ramp et al.vao de encontro ao presente
estudo, uma vez que o cimento resino utilizado apresentou melhores resultados no teste

de tracao comparativamente ao Temp Bond.
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Na investigagao de Lugas et al.®), o objetivo foi determinar a influéncia do cimento,
altura e angulo de conicidade do pilar na remogao de préteses implanto-suportadas
cimentadas. Para tal, pilares com diferentes alturas e conicidades foram aparafusados a um
implante, sendo posteriormente cimentada uma estrutura de cromo-cobalto. Foram
comparados trés agentes de cimentacdo, quer provisorios quer definitivos (Temp Bond,
Telio CS Link e Harvard Cement).

Conclui-se que as estruturas cimentadas pelo cimento definitivo de fosfato de zinco
(Harvard Cement) necessitaram de um maior nimero de impulsos para serem removidas,
seguida pelas cimentadas por Telio CS Link e posteriormente por Temp Bond. No entanto,
a altura e conicidade do pilar mostraram-se mais relevantes na forga necessaria para

remover a estrutura do que o tipo de cimento.

O efeito da dimensao do pilar e do tipo de agente de cimentagao na retengao de
coroas foi igualmente estudado por Covey et al. %, Os dois cimentos utilizados foram o
Fleck's, um cimento permanente de fosfato de zinco e o Tempbond, um cimento provisério
de Oxido de zinco eugenol. Estes cimentos foram preparados de acordo com as instrugoes
do fabricante. A forca de resisténcia uniaxial média foi significativamente maior para o
cimento de fosfato de zinco do que para o cimento de dxido de zinco. O tamanho do pilar
foi um fator relevante quando foi utilizado o cimento permanente: a retencao nos pilares

largos foi menor do que no tamanho padrao.

O Temp-Bond é dos cimentos que apresenta mais resultados na literatura existente
sobre a forga necessaria para a sua remogao. A média da forga necessaria para remogao da
coroa em pilares de titanio, em diferentes estudos, foi de 3,18 kg (62, 3,45 kg (33,8 N) (),
8,871 kgf/cm? (0,871 Mpa) ¢4, 10, 81 kg (106 N) % e 13,15kgf/cm? (1,29 Mpa) ?, sendo que
no presente estudo a média situou-se nos 7,26 kgf. No entanto, apenas no estudo de
Mansour et al. ©® foi utilizado o Temp Bond NE, tal como este estudo. Como tal, a
comparacao direta dos valores tem que ser analisada com ponderagao, uma vez que 3
metodologia é consideravelmente diferente consoante o estudo, assim como a unidade de

forca utilizada.

A forma de polimerizagao do cimento pode ser igualmente relevante na capacidade
de retengao do mesmo. Roman-Rodriguez et al. ¥ analisaram, através de testes de tragao,

a retengao de cinco cimentos temporarios. Para tal, dez molares foram preparados e dez
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restauragoes provisorias em resina foram confecionadas através de CAD-CAM. Foram
selecionados cinco cimentos temporarios: trés cimentos temporarios autopolimerizaveis
(Dycal, TempBond, Temp Bond Non Eugenol) e dois cimentos estéticos de polimerizagao
dual (Temp Bond Clear e Telio CS link). Cada amostra foi submetida a ensaio de tragao,

tanto com termociclagem (190 ciclos a 5-55°) como sem termociclagem.

Os resultados obtidos neste estudo foram que o Temp Bond Clear e o Telio CS Link
obtiveram os maiores valores de resisténcia 3 tracao e que a termociclagem reduziu a
resisténcia de todos. Estes autores concluiram que os cimentos temporarios de
polimerizagado dual (como o Telio Link) obtiveram melhores resultados de retengdo do que

os cimentos auto-polimerizaveis. 0 mesmo foi verificado no presente estudo.

Os cimentos de polimerizagao dual sao indicados para dentes anteriores devido 3
sua translucidez e capacidade de retengao ©®. J3 os cimentos auto-polimerizaveis podem
ser utilizados tanto no setor posterior como no setor anterior, quando forem utilizadas

restauracoes metalo-cerdmicas (6.

Uma ilagao retirada deste estudo foi que a interagao entre um agente de cimentagao
provisorio e a superficie de um pilar € importante para a retencao. Os resultados do presente
estudo demonstraram que o tipo de cimento e material do pilar influenciaram o nivel de

retentividade das coroas, rejeitando a hip6tese nula.

Foram encontrados resultados estatisticamente significativos, considerando o pilar,
sendo que os pilares de metal obtiveram valor médio de capacidade de retencao mais
elevado em comparagao com os pilares de zirconia. A literatura existente € escassa no que
diz respeito a estudos de forga retentiva em pilares de zirconia, nao existindo estudos que

comparem a capacidade de retencao de cimentos provisérios nos dois tipos de pilares.

Rohr et al. ®®testaram a influencia do cimento na retencao de coroas ceramicas a
implantes de zircénia de 1 pega. O teste de retencao foi realizado com 100 coroas de
ceramica infiltradas com polimero e com implantes de zirconia. As coroas foram cimentadas
com cimentos temporarios (Implante Harvard semipermanente, Temp Bond), cimento de
ionémero de vidro (Ketac Cem), cimentos autoadesivos (Perma Cem 2.0, RelyX Unicem
Automix 2, Panavia SA) e cimentos adesivos (Implante Multilink, Multilink Automix, Vita

Adiva F-Cem, RelyX Ultimate, Panavia F 2.0, Panavia V5 ou Panavia 21). Os padrdes de
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fratura no descolamento da coroa, a resisténcia ao cisalhamento e a resisténcia a tracao

foram registados.

Os cimentos resinosos adesivos e autoadesivos atingiram valores de retengao
significativamente maiores do que o iondmero de vidro ou o cimento temporario. Neste
caso, a forca necessaria para descimentar a coroa com Temp Bond foi de 12,95 kg (127 +15
N). No entanto, estes valores ndo podem ser diretamente comparados aos encontrados no
presente estudo, uma vez que o material constituinte das coroas é diferente, assim como o
proprio cimento, uma vez que no estudo de Rohr et al. foi utilizado o 6xido de zinco com

eugenol.

Um dos objetivos do presente estudo passou por comparar a forca de retencao do
cimento obtida com a indicada pelo fabricante. No entanto, nao foram encontradas
referéncias as forgas retentivas do Temp-Bond NE™ e do Telio® Link fornecidas oficialmente

pela marca. Como tal, foi apenas comparado o Fuji TEMP LT™.

Os limites estabelecidos pela marca variam entre 28.55 a 35.69 Kgf °8). A capacidade
média de retencao obtida foi significativamente inferior aos limites estabelecidos pela

marca, em ambos os pilares.

O facto dos diferentes cimentos utilizados terem diferentes formas de
manuseamento e preparacao poderia constituir um problema no presente estudo. Estes

cimentos foram manipulados conforme as indicagoes do fabricante.

Fernandes et al. ®”) realizou um trabalho em 2007 cujo objetivo principal foi avaliar
a retencdo de restauragoes provisorias em resina cimentadas com quatro cimentos
temporarios distintos. Foram utilizados dez pré-molares a que foram cimentadas coroas
provisorias utilizando quatro cimentos temporarios: Temp Bond NE®, Provilink®, TempoCem
NE® e Dycal®. Realizaram-se testes de tragao numa maquina universal de ensaios. Em
relacdo ao Temp Bond NE®, os resultados demonstraram que a média de retengao é 3.68 +
1.03 MP3, sendo o cimento que apresentou menor retentividade de todos os que foram

estudados.

Este estudo de Fernandes et al. demonstrou ainda que a mistura manual do Temp
Bond NE® parece nao influenciar a previsibilidade do seu comportamento em relagao a

resisténcia a tracao, uma vez que exibiu a maior regularidade nos resultados obtidos,
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comparando com cimentos de auto-mistura. O mesmo resultado foi encontrado no presente
estudo nos pilares de zirconia, em que o Temp Bond NE® apresentou o menor desvio padrao.

Ja nos pilares de titanio, esse valor foi atingido pelo Telio® Link.

O custo pode também ser um fator importante ao selecionar um cimento dentario
provisério. Os cimentos de 6xido de zinco s3o geralmente mais baratos 7). No caso desta
investigacao, a nivel de custo, os cimentos organizam-se da seguinte forma, do menos

dispendioso para o mais dispendioso: Temp-Bond NE™ < Telio® Link < Fuji TEMP LT™.

Novos estudos devem ser realizados para avaliar (1) a influéncia da composigao na
resisténcia a tracdo de cimentos temporarios, uma vez que algumas substancias
apresentam implicacdes clinicas; (2) a influéncia da temperatura e pH na resisténcia a
tragdo destes cimentos; e (3) a influéncia do tipo de pilar (titdnio ou zircénia) na capacidade

de retencao.
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6. CONCLUSAO

Dentro das limitagoes impostas pelo presente estudo, foram retiradas as seguintes

conclusoes:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Os pilares de metal obtiveram valor média da capacidade de retengao mais
elevada em comparagao com os pilares de zirconia.

O cimento resinoso Telio® Link apresenta uma capacidade de retengao
superior, comparando com as restantes marcas, nos pilares de titanio.

O Telio® Link apresenta igualmente uma capacidade de retengao superior
a0 Temp-Bond NE™ e Fuji TEMP LT™, nos pilares de zirconia.

Nao ha diferengas estatisticamente significativas entre o cimento de 6xido
de zinco e o cimento de ionémero de vidro testados.

O Telio® Link e o Fuji TEMP LT™ apresentam maior média de retengao nos
pilares de titanio, mas o Temp-Bond NE™ tem melhores resultados médios
nos pilares de zirconia.

Comparando com os valores apresentados pela marca, os valores obtidos

para o Fuji TEMP LT™ ficam aquém dos definidos pelo fabricante.

Fica ao critério do clinico utilizar um determinado tipo de cimento, de acordo com a

situacao em questao.
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ANEX0 1

Resultados dos testes de tragao do cimento Temp-Bond NE™

Pilar de titanio

Amostra 1 - Pilar titanio

135 7 911131517192123R5 27293133 35373941434547495153

Fig. 1 - Representagdo da amostra 1 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE)

Amostra 3 - Pilar titanio
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Fig. 3 - Representagdo da amostra 3 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE)

Amostra 5 - Pilar titdnio
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Fig. 5 - Representagdo da amostra 5 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE)
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Amostra 2 - Pilar titanio
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Fig. 2 - Representagao da amostra 2 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE)

Amostra 4 - Pilar titanio
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Fig. 4 - Representagao da amostra 4 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE)

Amostra 6 - Pilar titanio
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Fig. 6 - Representagdo da amostra 6 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE)
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Amostra 7 - Pilar Titanio Amostra 8 - Pilar titanio
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Fig. 7 - Representagao da amostra 7 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE) Fig. 8 - Representagdo da amostra 8 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE)
Amostra 9 - Pilar titanio Amostra 10 - Pilar titanio
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Fig. 9 - Representagdo da amostra 9 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE) Fig. 10 - Representagao da amostra 10 — Pilar de titanio (Temp-Bond NE)

Pilar de zirconia

Amostra 1 - Pilar zirconia Amostra 2 - Pilar zirconia
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Fig. 11 - Representagdo da amostra 1 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE) Fig. 12 - Representagdo da amostra 2 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)
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Amostra 3 - Pilar zirconia

14 710131619

Fig. 13 - Representagdo da amostra 3 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)

Amostra 5 - Pilar zirconia
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Fig. 15 - Representagdo da amostra 5 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)

Amostra 7 - Pilar zirconia
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Fig. 17 - Representagao da amostra 7 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)

Amostra 9 - Pilar Zircénia
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Fig. 19 - Representagdo da amostra 9 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)

Amostra 4 - Pilar zirconia

Fig. 14 - Representagdo da amostra 4 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)

Amostra 6 - Pilar zirconia
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Fig. 16 - Representagdo da amostra 6 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)

Amostra 8 - Pilar zirconia
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Fig. 18 - Representagao da amostra 8 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)

Amostra 10 - Pilar zircénia
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Fig. 20 - Representagdo da amostra 10 — Pilar de zirconia (Temp-Bond NE)
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ANEX0 2

Resultados dos testes de tragao do cimento Fuji TEMP LT™
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Fig. 21 - Representagdo da amostra 1 — Pilar de titanio (FujiTEMP)

Amostra 3 - Pilar titanio
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Fig. 23 - Representagdo da amostra 3 — Pilar de titanio (FujiTEMP)

Amostra 5 - Pilar titanio
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Fig. 25 - Representagdo da amostra 5 — Pilar de titanio (FUjiTEMP)

Amostra 2 - Pilar titanio
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Fig. 22 - Representagdo da amostra 2 — Pilar de titanio (FUjiTEMP)

Amostra 4 - Pilar titanio
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Fig. 24 - Representagdo da amostra 4 — Pilar de titanio (FUjiTEMP)

Amostra 6 - Pilar titanio
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Fig. 26 - Representagdo da amostra 6 — Pilar de titanio (FujiTEMP)
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Amostra 7 - Pilar titanio
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Fig. 27 - Representagdo da amostra 7 — Pilar de titanio (FUjiTEMP)

Amostra 9 - Pilar titanio
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Fig. 29 - Representagdo da amostra 9 — Pilar de titanio (FUjiTEMP)

Pilar de zirconia

Amostra 1 - Pilar zirconia
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Fig. 31 - Representagdo da amostra 1 — Pilar de zirconia (FujiTEMP)
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Amostra 8 - Pilar titanio
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Fig. 28 - Representagdo da amostra 8 — Pilar de titanio (FujiTEMP)

Amostra 10 - Pilar titanio
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Fig. 30 - Representagdo da amostra 10 — Pilar de titanio (FUjiTEMP)

Amostra 2 - Pilar zirconia
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Fig. 32 - Representagdo da amostra 2 — Pilar de zirconia (FUjiTEMP)
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Amostra 3 - Pilar zirconia
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Fig. 33 - Representagdo da amostra 3 — Pilar de zirconia (FUjiTEMP)

Amostra 5 - Pilar zirconia
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Fig. 35 - Representagdo da amostra 5 — Pilar de zirconia (FujiTEMP)

Amostra 7 - Pilar zirconia
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Fig. 37 - Representagdo da amostra 7 — Pilar de zirconia (FUjiTEMP)

Amostra 9 - Pilar zirconia
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Fig. 39 - Representagao da amostra 9 — Pilar de zirconia (FujiTEMP)

Amostra 4 - Pilar zirconia
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Fig. 34 - Representagdo da amostra 4 — Pilar de zirconia (FujiTEMP)

Amostra 6 - Pilar zirconia
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Fig. 36 - Representagao da amostra 6 — Pilar de zirconia (FUjiTEMP)

Amostra 8 - Pilar zirconia
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Fig. 38 - Representagdo da amostra 8 — Pilar de zirconia (FUjiTEMP)

Amostra 10 - Pilar zircénia
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Fig. 40 - Representagdo da amostra 10 — Pilar de zirconia (FujiTEMP)
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ANEX0 3

Resultados dos testes de tragao do cimento Telio® Link
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Amostra 1 - Pilar titanio

Fig. 41 - Representagdo da amostra 1 — Pilar de titanio (Telio Link)

Amostra 3 - Pilar titanio
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Fig. 43 - Representagdo da amostra 3 — Pilar de titanio (Telio Link)
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Amostra 5 - Pilar titanio
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Fig. 45 - Representagdo da amostra 5 — Pilar de titanio (Telio Link)

Amostra 2 - Pilar titanio
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. 42 - Representagdo da amostra 2 — Pilar de titanio (Telio Link)

Amostra 4 - Pilar titanio

1

-20

-25

Fig

-10
-15
-20

-25

3 5 7 9 1113 154%7 19 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43

. 44 - Representacdo da amostra 4 — Pilar de titanio (Telio Link)

Amostra 6 - Pilar titanio
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Fig. 46 - Representagdo da amostra 6 — Pilar de titanio (Telio Link)
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Amostra 7 - Pilar titanio
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Fig. 47 - Representagdo da amostra 7 — Pilar de titanio (Telio Link)
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Amostra 9 - Pilar titanio

17719 21 23 25 27 29 31 33735 37

Fig. 49 - Representagdo da amostra 9 — Pilar de titanio (Telio Link)

Pilar de zirconia

Amostra 1 - Pilar zirconia
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Fig. 51 - Representagdo da amostra 1 — Pilar de zirconia (Telio Link)
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Amostra 8 - Pilar titanio
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Fig. 48 - Representagdo da amostra 8 — Pilar de titanio (Telio Link)

Amostra 10 - Pilar titanio
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Fig. 50 - Representagdo da amostra 10 — Pilar de titanio (Telio Link)

Amostra 2 - Pilar zirconia
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Fig. 52 - Representagdo da amostra 2 — Pilar de zirconia (Telio Link)
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Amostra 3 - Pilar zirconia
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Fig. 53 - Representagdo da amostra 3 — Pilar de zirconia (Telio Link)

Amostra 5 - Pilar zirconia
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Fig. 55 - Representagao da amostra 5 — Pilar de zirconia (Telio Link)

Amostra 7 - Pilar zirconia
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Fig. 57 - Representagdo da amostra 7 — Pilar de zirconia (Telio Link)

Amostra 9 - Pilar zirconia
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Fig. 59 - Representagao da amostra 9 — Pilar de zirconia (Telio Link)

AW

& o uw & b

Amostra 4 - Pilar zirconia
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Fig. 54 - Representagdo da amostra 4 — Pilar de zirconia (Telio Link)

Amostra 6 - Pilar zirconia
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Fig. 56 - Representagao da amostra 6 — Pilar de zirconia (Telio Link)

Amostra 8 - Pilar zirconia

135 7 911131517192123252729 3537394143454749515355

-10
-12

Fig. 58 - Representagdo da amostra 8 — Pilar de zirconia (Telio Link)

Amostra 10 - Pilar zircénia

19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41

-10
-12

Fig. 60 - Representagdo da amostra 10 — Pilar de zirconia (Telio Link)
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