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RESUMO 

 

Correlação entre o grau de polimerização e a solubilidade em dois cimentos 

resinosos dual na presença e ausência de luz ativadora 

 

Afirmação do problema. A longevidade clínica dos cimentos resinosos pode ser 

afetada por alguns fatores, dentre eles o grau de polimerização e a solubilidade. 

Finalidade. Avaliar a possível correlação entre o grau de polimerização e 

solubilidade de cimentos resinosos de polimerização dual, na presença e ausência 

da luz.  

Materiais e método. Foram utilizados dois cimentos resinosos dual, Allcem e Relyx 

Ultimate. Foram confeccionados 20 corpos de prova para cada cimento, 10 para o 

grupo teste e 10 para o grupo controle. Metade foi polimerizado na ausência de luz e 

o restante, fotoativado. Os corpos foram confeccionados seguindo a norma ISO 

4049: 2009 para testes de solubilidade. No grupo teste, foi medida a solubilidade, 

depois realizou-se teste de microdureza knoop. O grupo controle não foi imerso em 

água e passou por dois testes de microdureza, 24h após a confecção dos corpos e 

após 12 dias. Utilizou-se o teste de correlação de Pearson para avaliar a correlação 

entre dureza e solubilidade. Para avaliação da influência do modo de ativação sobre 

microdureza, foi realizada ANOVA a 1 critério e teste de Turkey para comparação 

dos grupos. ANOVA a 2 critérios foi empregado para verificar a influência dos 

diferentes modos de ativação na solubilidade dos cimentos. 

Resultados. Houve correlação entre dureza e solubilidade no cimento Allcem 

fotopolimerizado. Os diferentes modos de ativação demonstraram influência sobre a 

microdureza dos cimentos. Também houve influência do modo de ativação na 

solubilidade. Não foi possível avaliar microdureza no cimento Relyx Ultimate 

polimerizado na ausência de luz. 

Conclusão. Quando fotoativados, os cimentos alcançam melhores resultados para 

microdureza. O modo de polimerização não exerce influência sobre a solubilidade de 

todos os cimentos. Não houve correlação entre dureza e solubilidade na maioria dos 

grupos. 

Palavras chave: Cimentos resinosos. Cimentos dual. Teste de microdureza. 

Solubilidade. 
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ABSTRACT 

 

Correlation between the degree of polymerization and solubility in two dual 

resin cements in the presence and absence of activating light 

 

Statement of the problem. The longevity clinic of resin cements may be affected by 

a few factors, including the degree of polymerization and the solubility. 

Purpose. Evaluate the possible correlation between the degree of polymerization 

and solubility of resin cements dual curing, in the presence and absence of light. 

Material and methods. Two dual polymerization resin cements, Allcem and Relyx 

Ultimate, were used. Twenty specimens were prepared for each cement, 10 for the 

test group and 10 for the control group. Half was polymerized in the absence of light 

and the rest photoactivated. The bodies were made following the ISO 4049: 2009 

standard for solubility tests. In the test group, the solubility was measured, after 

which a knoop microhardness test was performed. The control group was not 

immersed in water and underwent two tests of microhardness, 24 hours after the 

making of the bodies and after 12 days. Pearson's correlation test was used to 

evaluate the correlation between hardness and solubility. To evaluate the influence of 

the mode of activation on microhardness, ANOVA was performed at 1 criterion and 

Turkey test for comparison of groups. ANOVA at 2 criteria was used to verify the 

influence of the different modes of activation on the solubility of the cements. 

Results. There was a correlation between hardness and solubility in Allcem 

photopolymerized cement. The different activation modes showed influence on the 

microhardness of the cements. There was also influence of the mode of activation on 

solubility. It was not possible to evaluate microhardness in the polymerized Relyx 

Ultimate cement in the absence of light. 

Conclusion. When photoactivated, the cements achieve better results for 

microhardness. The polymerization mode does not influence the solubility of all the 

cements. There was no correlation between hardness and solubility in most groups. 

 

Key words: Resin cements, Dual luting cements, Microhardness test, Solubility. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 

O agente de cimentação tem a função de promover eficiente ligação entre 

substrato dental e restauração, proporcionar vedação marginal, e impedir a entrada 

microbiana1. Embora o estabelecimento de formas ótimas de retenção e resistência 

no preparo dos dentes seja de primordial importância2, os cimentos têm grande 

influência na longevidade das próteses fixas3. 

Materiais de cimentação resinosos apresentam características como baixa 

solubilidade, estética favorável, quando utilizados em restaurações livres de metal, 

adesão à estrutura dentária e cerâmica4,5. Alguns estudos sugerem que esses 

materiais apresentam melhor estabilidade química, distribuição de tensões e melhor 

retenção quando comparados a outros tipos de cimentos6. 

Quimicamente, os cimentos resinosos são compostos por uma matriz 

orgânica, formada por monômeros Bis–GMA (bisfenol glicidil metacrilato), UDMA 

(uretano dimetacrilato), TEGDMA (trietileno glicol dimetacrilato) e partículas 

inorgânicas, geralmente vidro ou sílica7. De acordo com a forma de ativação, esses 

materiais podem ser classificados em quimicamente ativados, fotoativados e de 

polimerização dual8.  

Os cimentos de polimerização dual foram desenvolvidos na tentativa de 

efetivar o processo de cura do mesmo, uma vez que reação química de 

polimerização aparenta, por si só, não resultar na conversão completa de 

monômeros em polímeros, ocasionando baixa microdureza do mesmo9,10. Estes 

materiais agregam as vantagens dos cimentos de polimerização química e 

vantagens dos fotoativados11. 

A utilização de um cimento dual permite controle efetivo do tempo de 

polimerização e possibilita alcançar um adequado grau de conversão, mesmo na 

deficiência de luz12. A atenuação da luz ocorre em situações clínicas em que há 

distância entre a ponta da fonte de luz e o agente de cimentação, e quando a 

espessura e opacidade dos materiais restauradores indiretos impedem a passagem 

de luz. Apesar de as duas formas de ativação estarem presentes nos cimentos 

duais, os processos de cura são independentes, porém complementares. Se a 

exposição à luz não for suficiente, a polimerização máxima pode ser comprometida. 
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Diversos trabalhos vêm demonstrando que a maioria dos cimentos resinosos de 

polimerização dual é bastante dependente da fotoativação, e a polimerização por 

autocura, isoladamente, não é capaz de garantir a polimerização completa do 

cimento8,13,14. Idealmente, o cimento resinoso de dupla ativação deveria ser capaz de 

obter grau de polimerização, por meio da ativação química, semelhante à alcançada 

pela dupla ativação8. 

Em situações na qual a intensidade da luz polimerizadora estiver baixa, 

monômeros não convertidos em polímeros podem ser liberados e são perigosos ao 

tecido pulpar15,16. Essas moléculas podem chegar à polpa através dos túbulos 

dentinários17,18 e terem efeitos nocivos19. 

O processo de conversão dos monômeros em polímeros determinará então a 

presença de monômeros residuais, a biocompatibilidade da restauração dentária, a 

dureza e a estabilidade do material em água19,20. Logo, o sucesso das restaurações 

protéticas está diretamente ligado às características dos cimentos resinosos como, 

dureza, sorção, solubilidade, resistência ao desgaste, e quantidade de monômero 

residual21. 

Vários autores procuraram determinar a sensibilidade dos métodos diretos e 

indiretos para avaliação do grau de conversão, ou correlacioná-los. Uma relação 

entre dureza e grau de conversão, já foi comprovada em pesquisas, através de 

vários testes relacionados ao tema22,23. Métodos diretos de determinação do grau de 

conversão, como fotoespectroscopia infravermelha, RAMAN ou calorimetria 

exploratória diferencial24, têm um alto custo e exigem conhecimento especializado 

para operá-los. A avaliação dos cimentos por testes de microdureza, um método 

indireto, é viável, e sua correlação com a espectroscopia infravermelha já foi 

estabelecida na literatura23,25. 

A dureza superficial é uma propriedade física importante dos materiais 

dentários e é definida como a resistência de um material a endentação ou 

penetração26. Estudos demonstram que essa propriedade pode ser influenciada por 

fatores como tempo pós-polimerização27 e cor do cimento28. Uma maneira 

constantemente utilizada para avaliar os cimentos resinosos é a mensuração da 

dureza superficial por meio de testes de microdureza25, o qual é um método simples 

e confiável para indicar o grau de conversão e resistência à penetração do 

material29. A literatura mostra que há um grau de conversão de 35 a 80% para os 

compósitos odontológicos, mas a conversão nunca é completa, sempre restando 
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grupos metacrilatos não reagidos ou monômeros residuais no interior do cimento23, 

30,31. 

O teste de microdureza Knoop é utilizado para análise do grau de conversão 

e profundidade de cura de compósitos restauradores e cimentos resinosos em 

variadas situações clínicas32-34. O princípio deste método consiste na aplicação de 

uma carga estática, abaixo de 1kgf, através de um penetrador de diamante, sobre 

um sólido, gerando uma depressão na amostra. Essa endentação tem o formato de 

uma pirâmide alongada, onde a diagonal maior será analisada, fornecendo dados 

sobre as propriedades do material35. 

As características mecânicas dos compósitos, além de dependerem do grau 

de conversão alcançado, dependem da estrutura polimérica formada no processo de 

cura. A densidade da rede de ligações cruzadas resultante dessa etapa é um fator 

determinante da extensão de degradação do compósito quando submetido à ação 

de solventes12,36. Polímeros que possuem baixas densidades de ligações cruzadas 

são menos resistentes à degradação, pois possuem um maior número de espaços 

disponíveis ocorrendo a difusão de moléculas do meio externo para o interior da 

estrutura polimérica12,36,37. 

A degradação de um compósito sofre influência da sua composição química. 

Os fatores conteúdo de carga e tempo pós polimerização também podem influenciar 

a estabilidade do material38-40. 

Os cimentos resinosos têm caráter hidrofílico, isso determina o nível de 

absorção de água em ambiente úmido41. É provável que eles tenham a sua 

degradação acelerada no meio bucal, com o passar do tempo19. A sorção de água e 

a liberação de componentes através de testes de miscibilidade fornecem medidas 

indiretas da extensão da polimerização de materiais compósitos25. 

É esperado que após a absorção de água, em materiais de polímero, ocorra 

expansão do volume e que isso diminua a espessura de fendas e a infiltração42,43. A 

água penetra na rede de polímeros através de porosidades e de espaços 

intermoleculares12. Em umidade excessiva, a camada híbrida pode ser afetada como 

consequência da degradação do colágeno ou fibrilas do material resinoso44,45. 

Clinicamente, a degradação do cimento pode causar infiltração, delocamento da 

restauração, cárie e até fratura de raiz46-48. 

  A literatura sugere que a principal causa da sorção de água e solubilidade 

dos componentes pelos cimentos, não é resultado do processo de polimerização, e 
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sim da influência dos monômeros BisGMA e TEGDMA presentes em sua 

composição37,49. 

Avaliar propriedades dos cimentos resinosos é relevante devido a importância 

que esses materiais têm para a longevidade de procedimentos odontológicos 

restauradores, influenciando diretamente o sucesso dos casos. Diferentes 

composições químicas oferecidas pelos fabricantes e a velocidade com que novas 

marcas são disponibilizadas no mercado, dificultam a escolha de um cimento pelo 

clínico. 

Sabe-se que diversos fatores interferem na microdureza e solubilidade dos 

cimentos resinosos. As hipóteses nulas deste estudo foram: (1) Não haverá 

correlação entre a polimerização e a solubilidade nos cimentos testados; (2) A 

polimerização na presença ou ausência de luz, não irá influenciar o grau de 

polimerização e solubilidade dos cimentos. 
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2 ARTIGO 

 

 

 O artigo presente nesta Dissertação foi escrito de acordo com as instruções e 

diretrizes para submissão de artigo do Journal of Prosthetic Dentistry (Anexo B). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



22  Artigo 

 

CORRELAÇÃO ENTRE O GRAU DE POLIMERIZAÇÃO E A SOLUBILIDADE EM 

DOIS CIMENTOS RESINOSOS DUAL NA PRESENÇA E AUSÊNCIA DE LUZ 

ATIVADORA 

 

 

RESUMO 

 

Afirmação do problema. A longevidade clínica dos cimentos resinosos pode ser afetada por 

alguns fatores, dentre eles o grau de polimerização e a solubilidade. 

Finalidade. Avaliar a possível correlação entre o grau de polimerização e solubilidade de 

cimentos resinosos de polimerização dual, na presença e ausência da luz.  

Materiais e método. Foram utilizados dois cimentos resinosos dual, Allcem e Relyx 

Ultimate. Confeccionou-se 20 corpos de prova para cada cimento, 10 para o grupo teste e 10 

para o grupo controle. Metade foi polimerizado na ausência de luz e o restante, fotoativado. 

Os corpos foram confeccionados seguindo a norma ISO 4049: 2009 para testes de 

solubilidade. No grupo teste, foi medida a solubilidade e microdureza knoop. O grupo 

controle não foi imerso em água e passou por dois testes de microdureza. Utilizou-se o teste 

de correlação de Pearson para avaliar a correlação entre dureza e solubilidade. Para avaliação 

da influência do modo de ativação sobre microdureza, foi realizada ANOVA a 1 critério e 

teste de Turkey para comparação dos grupos. ANOVA a 2 critérios foi empregado para 

verificar a influência dos diferentes modos de ativação na solubilidade dos cimentos. 

Resultados. Houve correlação entre dureza e solubilidade no cimento Allcem 

fotopolimerizado. Os diferentes modos de ativação demonstraram influência sobre a 

microdureza dos cimentos. Também houve influência do modo de ativação na solubilidade. 

Não foi possível avaliar microdureza no cimento Relyx Ultimate polimerizado na ausência de 

luz. 

Conclusão. Quando fotoativados, os cimentos alcançam melhores resultados para 

microdureza. O modo de polimerização não exerce influência sobre a solubilidade de todos os 

cimentos. Não houve correlação entre dureza e solubilidade na maioria dos grupos. 
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INTRODUÇÃO 

 

O agente de cimentação tem a função de promover eficiente ligação entre substrato dental e 

restauração, proporcionar vedação marginal e impedir a entrada microbiana1. Embora o 

estabelecimento de formas ótimas de retenção e resistência, no preparo dos dentes, seja de 

primordial importância2, os cimentos têm grande influência na longevidade das próteses 

fixas3. 

Materiais de cimentação resinosos apresentam características como baixa solubilidade, 

estética favorável quando utilizados em restaurações livres de metal, adesão à estrutura 

dentária e cerâmica4,5, melhor estabilidade química, distribuição de tensões e melhor retenção 

quando comparados a outros tipos de cimentos6. 

A utilização de um agente de cimentação dual permite controle efetivo do tempo de 

polimerização e possibilita alcançar um adequado grau de conversão, mesmo na deficiência 

de luz7. Apesar de as duas formas de ativação, química e fotopolimerizável, estarem 

presentes, os processos de cura são independentes, porém complementares. Se a exposição à 

luz não for suficiente, a polimerização máxima pode ser comprometida8-10. 

Monômeros não convertidos em polímeros, durante o processo de polimerização, podem ser 

liberados e são perigosos ao tecido pulpar11,12. O processo de conversão dos monômeros em 

polímeros determinará a biocompatibilidade da restauração dentária, a dureza e o nível de 

estabilidade do material no meio aquoso13,14.  

A dureza superficial é definida como a resistência de um material a endentação ou 

penetração15. Essa propriedade pode ser influenciada por fatores como tempo pós-

polimerização16 e cor do cimento17.  Uma maneira constantemente utilizada para avaliar os 

cimentos resinosos é a mensuração da dureza superficial por meio de testes de microdureza18, 

o qual é um método indireto, simples e confiável para indicar o grau de conversão e 

resistência à penetração do material avaliado19. O teste de microdureza Knoop é utilizado para 
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análise do grau de conversão e profundidade de cura em variadas situações clínicas20-22. Essa 

conversão nunca é completa, sempre restando grupos metacrilatos não reagidos ou 

monômeros residuais no interior do cimento23-25. 

As propriedades mecânicas dos compósitos, além de dependerem do grau de conversão 

alcançado, dependem da estrutura polimérica formada no processo de cura7,26. Polímeros que 

possuem baixas densidades de ligações cruzadas são menos resistentes à degradação, pois 

possuem um maior número de espaços disponíveis ocorrendo a difusão de moléculas de água 

do meio externo para o interior da estrutura polimérica26,27. 

A degradação de um compósito sofre influência da sua composição química. Os fatores 

conteúdo de carga e tempo pós polimerização também podem afetar o comportamento desses 

materiais em água28-30. Clinicamente, essa degradação do cimento pode causar infiltração, 

delocamento da restauração, cárie e até fratura de raiz31-34.  

Testes de miscibilidade para avaliar a liberação de componentes, fornecem medidas indiretas 

da extensão da polimerização de materiais compósitos35. 

Estudar as propriedades dos cimentos resinosos é relevante devido a influência que esses 

materiais exercem na longevidade de vários procedimentos odontológicos, influenciando 

diretamente o sucesso dos casos. Diferentes composições químicas oferecidas pelos 

fabricantes e a velocidade com que novas marcas são disponibilizadas no mercado, dificultam 

a escolha de um cimento pelo clínico.  

Sabe-se que diversos fatores interferem na microdureza e solubilidade dos cimentos resinosos.  

As hipóteses nulas deste estudo foram: (1) Não haverá correlação entre a polimerização e a 

solubilidade nos cimentos testados; (2) A polimerização na presença ou ausência de luz, não 

irá influenciar o grau de polimerização e solubilidade dos cimentos. 

 

MATERIAIS E MÉTODO 
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Para os testes, foram utilizados dois cimentos convencionais de polimerização dual, de corpo 

duplo, na cor A1: Allcem e Relyx Ultimate (Tabela 1). No total, foram confeccionados 

quarenta corpos de prova, sendo vinte de cada cimento. Neste estudo, foram avaliadas duas 

variáveis: Grau de polimerização através da microdureza Knoop e a solubilidade. Para cada 

variável, foram estabelecidos os seguintes fatores de variação: Polimerização dual e 

polimerização química.  

 

Obtenção dos corpos de prova 

Foi confeccionado um molde, vazado e bipartido, de polietileno de alta densidade e 

dimensões internas (15 ± 0.1) mm de diâmetro e (1,0 ± 0,1) mm de espessura (Fig.1), para a 

preparação dos espécimes (Fig.2) em forma de disco (Fig. 3)36.   

Foram dispensadas, numa placa de vidro, medidas iguais de pasta base e catalisadora de cada 

cimento resinoso, o material foi manipulado com espátula de plástico e levado para dentro da 

matriz, apoiada sobre a placa de vidro, com o auxílio da espátula. Uma lâmina de microscopia 

de vidro foi colocada sobre a matriz de polietileno para extravasar o excesso de cimento de 

dentro do molde. Após polimerização, os excessos foram removidos com uma lâmina de 

bisturi (Free-Bac 15). Filmes transparentes de poliéster foram utilizados para que o cimento 

não ficasse aderido às placas de vidro36. 

 

Polimerização dos grupos 

Vinte corpos de cimento Allcem foram subdivididos em dois grupos com dez espécimes cada. 

Cinco espécimes de cada grupo foram polimerizados na ausência de luz e os outros cinco 

foram fotopolimerizados. Vinte corpos de prova de cimento Relyx Ultimate foram 

confeccionados, subdivididos e polimerizados nas mesmas condições. 
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Os espécimes polimerizados na ausência de luz, passado o tempo da presa química indicada 

pelo fabricante, foram removidos da matriz e armazenados em vidro ambar. Os corpos de 

prova submetidos à polimerização dual foram fotopolimerizados pelo tempo indicado pelo 

fabricante de cada um dos cimentos e de acordo com a norma ISO 4049, 2009 para testes de 

sorção e solubilidade (Fig. 4). Foi utilizado fotopolimerizador Dabi Atlante 686, luz de LED e 

potência mínima acima de 500 mW/cm2. 

 

Distribuição dos grupos e testes 

A distribuição dos espécimes por grupos está descrita na figura 5. O grupo controle foi 

submetido a testes de microdureza Knoop 24h após a confecção dos corpos de prova e após 

doze dias da confecção. Os demais espécimes foram submetidos a teste de solubilidade 

seguido de um teste de microdureza.  

 

Polimento dos espécimes para o teste de microdureza Knoop 

Previamente ao teste de microdureza, os corpos foram presos a uma matriz de acrílico de 8 

mm de altura e 29 mm de diâmetro com um desgaste central para proporcionar melhor 

encaixe a politriz e estabilidade ao conjunto. Os corpos de prova foram fixados à matriz com 

cera (Fig. 6) e lixados em uma politriz metalográfica (Arotec), utilizando lixa metalográfica 

granulação 800, por trinta segundos, em baixa rotação, com peso de 80g sobre os espécimes, e 

sob irrigação constante com água destilada. Depois, foram lixados por sessenta segundos, em 

baixa rotação, com lixa de granulação 1200, peso de 160 g sobre os espécimes, também sob 

irrigação constante. Por fim, foi realizado o polimento dos espécimes com papel feltro e 

solução diamantada (granulometria 1u), por sessenta segundos, com peso de 160 g sobre os 

espécimes. Após o uso de cada lixa e ao final do polimento, os espécimes foram lavados em 

cuba ultrassônica (Unique) por dois minutos35. 
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Teste de microdureza Knoop 

Após o polimento, os corpos foram armazenados individualmente, por 24h, a 37˚C, em vidros 

âmbar e levados ao microdurômetro (Buehler 5114) para teste de dureza knoop, onde foram 

realizadas endentações em cinco pontos equidistantes (Fig. 7). Foi calculada a média das 

cinco medidas e obteve-se a microdureza do material naquele corpo de prova. A carga 

utilizada foi 25 gramas por 10 segundos22. 

Dez corpos de cimento Allcem, sendo cinco polimerizados quimicamente (ACq) e cinco de 

forma dual (ACd), correspondentes ao grupo controle, foram submetidos a testes de 

microdureza 24h após a sua confecção e depois armazenados em vidro ambar até o 12º dia da 

sua confecção, quando foi realizado um novo teste de microdureza nesse material, com 

edentações em locais distintos das anteriores.  

Dez corpos do cimento Relyx Ultimate, também correspondentes ao grupo controle, foram 

confeccionados e testados nas mesmas condições. 

 

Teste de solubilidade 

Dez espécimes de cimento Allcem, sendo cinco polimerizados quimicamente e cinco de 

forma dual, foram submetidos a testes de solubilidade e, posteriormente, avaliada a 

microdureza desses grupos. Dez corpos de cimento Relyx Ultimate foram confeccionados e 

testados nas mesmas condições. 

A solubilidade foi avaliada seguindo a norma ISO 4049, 2009. Inicialmente, os espécimes 

confeccionados foram removidos da matriz após a polimerização, e as irregularidades 

existentes na periferia, desgastadas com lixa número 1000. As vinte amostras foram colocadas 

separadamente em vidros âmbar e mantidos a (37 ± 1) °C em dissecador. Após 22h os 

espécimes foram armazenados em outro dissecador e mantidos a (23 ± 1) °C durante 2 h. 
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Passadas essas 24h, foram pesados em balança de precisão 0,01 mg (Mettler Toledo). 

Repetiu-se este ciclo até obter-se uma massa constante, m1, isto é, até que a variação de massa 

em cada amostra não fosse maior que 0,1 mg, em um período de 24 h. Passadas 48h, a massa 

manteve-se constante, não variando mais do que 0,1mg em ambos os cimentos. Essa massa 

foi chamada de m1. Neste momento, foi medido o diâmetro dos corpos em duas regiões 

distindas e a espessura em cinco regiões equidistantes, utilizando um micrômetro digital 

(Mitutoyo, IP65) para posterior cálculo do volume inical dos espécimes36. 

Após obtida m1, os corpos foram colocados em recipentes ambar, separados uns dos outros, 

numerados e identificados com a marca e modo de ativação, imersos em 10mL de água 

destilada, por sete dias, em estufa a 37° C. Após sete dias, foram retirados da água, aplicou-se 

um jato de ar por quinze segundos para secagem e os corpos foram levados para um 

dissecador a (37 ± 1) ° C por 22h e depois por 2h a (23 ± 1) ° C, em vidro ambar sem água. 

Diariamente, os corpos foram pesados em balança de precisão até obter massa constante com 

variação máxima de 0,1mg a cada 24h. Após 48h, os espécimes apresentaram massa 

constante. Obteve-se então nova medida de massa, aqui chamada m3
36. 

 

Tratamento dos resultados de solubilidade  

Os resultados de solubilidade, Wsl, foram obtidos em microgramas por milímetro cúbico, para 

cada uma das amostras, utilizando a seguinte equação: Wsl = m1 – m3 / V 

Onde, m1 é a massa, em microgramas, antes da imersão em água e m3 é a massa da amostra 

recondicionada, em microgramas.  V é o volume da amostra, em milímetros cúbicos36.  

 

Todos os os espécimes submetidos ao teste de solubilidade foram polidos e submetidos à 

análise da microdureza, no 12º dia após a confecção dos corpos, quando já obtida a m3, para 
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posterior comparação com os valores de microdureza do grupo controle que não foi submerso 

em água. 

 

Statistical analysis 

Para avaliar a correlação entre o grau de polimerização e solubilidade foi utilizado o teste de 

correlação de Pearson. Para avaliação da influência do modo de ativação químico ou dual 

sobre microdureza dos cimentos, foi realizada análise variância (ANOVA) a 1 critério e teste 

de Turkey para comparação dos grupos. ANOVA a 2 critérios foi empregado para verificar a 

influência dos diferentes modos de ativação na solubilidade dos cimentos, e posteriormente, 

teste de Turkey.  

 

RESULTADOS 

 

Correlação entre dureza e solubilidade 

O cimento Relyx Ultimate, na ausência de luz polimerizadora (RUq), não tomou presa 

suficiente para que fosse possível realizar polimento e teste de microdureza nesse grupo. Os 

espécimes desgastaram excessivamente durante o polimento, ficando com aspecto 

esbranquiçado e sem brilho (Fig. 8). No microdurômetro, não foi possível ler a endentação 

(Fig. 9). As médias da microdureza do grupo controle e do grupo teste, estão descritas no 

gráfico 1. As médias de solubilidade estão descritas na tabela 2. 

Os resultados do teste de correlação de Pearson, demonstraram que foi estatisticamente 

significativa a correlação entre dureza e solubilidade somente no grupo ACd (p=0,049) 

quando avaliado separadamente. Porém, analisando três grupos juntos, ACd, ACq e Relyx 

Ultimate fotopolimerizado (RUd), a correlação entre dureza e solubilidade não foi 

estatisticamente significativa (p>0,05). O grupo RUq não pôde ser avaliado. 
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Influência da polimerização, na presença e ausência de luz ativadora, sobre a 

microdureza dos cimentos 

No grupo controle e grupo teste, os diferentes modos de ativação demonstraram influência 

estatisticamente significante sobre a microdureza dos cimentos (p<0,05). O teste estatístico 

utilizado foi análise de variância a 1 critério. O teste de Turkey demontrou não haver 

diferença significante entre os dois cimentos polimerizados de forma dual (p>0,05). Os 

cimentos RUd (Fig. 10) e ACd (Fig. 11), apresentaram dureza estatisticamente maior quando 

comparado ao ACq (Fig. 12), tanto no grupo teste como no grupo controle. O RUq não pôde 

ser avaliado. 

 

Influência da polimerização, na presença e ausência de luz ativadora, sobre a 

solubilidade dos cimentos. 

Através da análise de variância a 2 critérios foi possível observar que há influência do modo 

de ativação na solubilidade dos cimentos (p<0,05). Os valores médios de solubilidade e 

respectivos desvios - padrão, estão descritos na tabela 2. O teste de Turkey HSD mostrou 

diferença significante na solubilidade do Relyx Ultimate quando comparados os dois modos 

de ativação (p<0,05), sendo a solubilidade no grupo fotopolimerizado menor do que no 

quimicamente ativado. O grupo ACq solubilizou mais que o ACd, porém essa diferença não 

foi estatisticamente significante (p>0,05). 

 
DISCUSSÃO  
 
Os resultados do presente estudo indicam que houve correlação entre dureza e solubilidade no 

ACd. O resultado da correlação foi positivo, o que significa que nesse grupo houve uma 

relação entre o aumento da dureza e a solubilidade. O grupo RUq não foi incluído na 

correlação, pois não tomou presa suficiente para avaliação da microdureza. 

O teste de microdureza afere uma propriedade mecânica dos cimentos resinosos, mas não foi 

estabelecido na literatura um valor exato para garantir sucesso clínico37. Um valor de dureza 
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não pode ser usado para prever um valor absoluto do grau de conversão. Isto se deve ao fato 

de que as propriedades mecânicas de materiais resinosos são muito dependentes da formação 

da rede de polímeros, o que não é equivalente à conversão nesses materiais. Porém, é válido 

utilizar medidas indiretas, como o teste de microdureza knoop para prever o grau de 

conversão em diferentes condições23. 

O RUd registrou média de microdureza knoop e desvio-padrão, no grupo controle, de 57,09 

(2,57) inicialmente, e 61,49 (2,70) após 12 dias. Esse aumento na microdureza com o tempo, 

está de acordo com resultados encontrados em outros estudos16,37.  No grupo teste, onde os 

corpos ficaram submersos em água, a média de dureza para o RUd no 12º dia não aumentou 

como observado no grupo controle, e foi de 48,8(1,90). Houve uma diminuição na 

microdureza. Há na literatura relato de declínio na dureza em materiais poliméricos quando 

armazenados em solventes38.  

O cimento Allcem ativado quimicamente registrou valores médios de dureza, no grupo 

controle, de 39,46 (0,88) inicial, aumentando para 46,04 (0,72) após 12 dias. Quando 

fotoativado, observou-se um aumento na microdureza, 52,96 (1,54) após 24 horas e 61,49 

(3,45) após 12 dias. Nota-se que o modo de polimerização exerce influência sobre as 

propriedades dos cimentos, pois a dureza foi significativamente maior no grupo fotoativado. 

Fica claro que os cimentos duais devem ser ativados por luz para atingir propriedades 

máximas8,39-42. Ao utilizar materiais resinosos ativados por luz, recomenda-se uma intensidade 

mínima de 400 mW/cm2 para a polimerização rotineira desses compósitos43. A luz utilizada 

neste estudo tinha potência mínima de 500mW/cm2. No grupo teste, onde os corpos foram 

colocados em água por 7 dias, o cimento Allcem, tanto polimerizado na ausência de luz, como 

fotopolimerizado, apresentou valor de dureza menor que o grupo controle. O ACq apresentou 

média de 33,14 (2,54) e o ACd de 51,73 (1,14) após imersão em água. Nesta situação, o grupo 
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fotopolimerizado também apresentou melhor desempenho que o polimerizado na ausência de 

luz.  

Valores de microdureza além de variarem no tempo decorrido após a cimentação, dependem 

da marca do cimento37. Porém, no presente estudo, não houve diferença estatisticamente 

significativa nos valores de microdureza, avaliada no 12º dia, entre as diferentes marcas 

avaliadas, quando polimerizados de forma dual, tanto no grupo teste como no grupo controle.  

O armazenamento em água diminui a dureza, independente do modo de ativação38,44. Outros 

solventes aquosos podem ser mais agressivos do que a água e podem produzir resultados 

diferentes na cavidade oral28.  

Os profissionais devem estar cientes que os cimentos duais não atingem um grau de 

polimerização máxima em áreas distantes da fonte de luz. A autocura isolada não é adequada 

para conseguir um endurecimento suficiente9, e uma polimerização inadequada leva à 

solubilidade aumentada45. Embora as propriedades físicas e mecânicas dos cimentos resinosos 

possam ser significativamente alteradas pelos efeitos de solventes e solubilidade de 

componentes, o que pode constituir a maior preocupação é a liberação de componentes não 

reagidos7. 

A avaliação da microdureza Knoop necessita de superfícies extremamente planas e polidas, já 

a o teste de solubilidade requer apenas um meio para medir com precisão a massa18. Diferente 

do teste de microdureza, onde não foi possível avaliar o cimento Relyx Ultimate 

quimicamente ativado, no teste de solubilidade, os quatro grupos, RUq, RUd, ACq e ACd, 

foram analisados com relação à solubilidade. De acordo com a norma ISO 4049, utilizada 

neste estudo, dos cinco corpos testados em cada grupo, quatro ou cinco valores da 

solubilidade dos mesmos, devem ser menores que 7,5µg/mm3 para que o material seja 

considerado adequado. Exceto o grupo RUq, que apresentou dois copos de prova com 

solubilidade maior que 7,5µg/mm3, todos os outros grupos não apresentaram falha no nível de 
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solubilidade recomendado pela norma. Em alguns espécimes, a solubilidade foi negativa. Para 

alguns autores, valores de solubilidade negativos não significa que os materiais não 

solubilizaram. Uma parcela da água absorvida durante o tempo de armazenamento dos corpos 

pode ter se ligado à matriz resinosa e não pôde ser extraída46,47. Nos corpos de prova em que 

houve ganho de massa, pode ser devido à secagem que não foi completa, apesar de estar de 

acordo com a norma ISO 4049. A massa de água que restou no interior da matriz resinosa 

seria maior que o número de componentes que foram solubilizados29,47. 

O modo de polimerização, na presença ou ausência de luz, não foi significativo para os 

resultados de solubilidade no cimento Allcem. No entanto, no Relyx Ultimate, a solubilidade 

de dois, dos cinco corpos testados, ficou fora do padrão máximo exigido pela norma ISO. Não 

houve diferença estatisticamente significativa entre os valores de solubilidade das duas 

marcas de cimento quando fotoativadas. Uma explicação para o comportamento inferior do 

RUq, pode estar na incorporação de bolhas de ar aliada à polimerização insuficiente na 

ausência de luz ativadora48, ou na grande dependência da polimerização química para com 

iniciadores contidos no sistema adesivo indicado pelo fabricante para ser utilizado com este 

cimento35, ou ainda, o Relyx Ultimate pode apresentar uma quantidade de iniciador de 

polimerização química menor na sua composição, quando comparado ao Allcem37. 

Comportamento semelhante não foi observado no cimento ACq quando testado nas mesmas 

condições, ausência de luz polimerizadora e sistema adesivo. 

Estudos apontam a dependência de cimentos resinosos duais para com os adesivos. A camada 

adesiva possui iniciadores de reação química que reagem com iniciadores do cimento. Essa 

reação favorece a cura do adesivo e do cimento, principalmente nas áreas menos acessíveis à 

luz. É uma relação de “colaboração”40,35. Quando uma cimentação é feita em substrato 

resinoso, pode haver comprometimento da cura do cimento dual, pois iniciadores do adesivo 

reagem com radicais livres não polimerizados do substrato, e a quantidade de iniciadores para 
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auxiliar a polimerização química fica diminuída, prejudicando a cura do cimento e resultando 

em valores mais baixos de microdureza. Porém, não se sabe em que medida a cura química 

afetada pela atenuação de iniciadores do adesivo é relevante clinicamente35.  

O comportamento de materiais à base de resina em água varia de acordo com as 

características da composição. Uma baixa quantidade de carga e a elevada quantidade de 

monômeros hidrofílicos provocam valores maiores de solubilidade13. O tipo de matriz 

resinosa também exerce influência44. Devem ser consideradas as diferentes composições 

químicas dos cimentos porque elas influenciam a densidade das ligações cruzadas durante a 

polimerização e consequentemente, as propriedades mecânicas do material49 (Tabela 1). A 

natureza e a qualidade das ligações entre partículas de carga e matriz resinosa são 

importantes50 porque essa interface serve como meio de passagem para a difusão de água e 

comprometimento das propriedades do cimento51. O tamanho, a forma e o tipo das partículas 

de carga não exercem muita influência no nível de solubilidade52.  

Estudos para análise de componentes solubilizados revelaram que o dimetacrilato de 

trietilenglicol (TEGDMA) era o principal monômero liberado, enquanto o monômero Bis-

GMA encontrava-se apenas em quantidades detectáveis29. O cimento Relyx Ultimate é 

composto por TEGDMA, enquanto o Allcem apresenta uma mistura de TEGDMA, BisEMA 

e BisGMA. A composição química, somada a outros fatores, como ausência de luz ativadora e 

possível dependência de iniciadores químicos do adesivo, justificam os resultados negativos 

encontrados no presente estudo para o cimento Relyx Ultimate quimicamente ativado. Vale 

lembrar que os valores negativos de solubilidade nos outros grupos pode ser elevada 

capacidade de absorção de água mascarando a solubilidade de componentes.  

Sabe-se que o grau de conversão aumenta com o conteúdo de TEGDMA49, o que pode 

justificar os valores maiores de microdureza no cimento RUd quando comparado ao ACq e 
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ACd, apesar de a diferença com o último não ser estatisticamente significativa. É provável 

que o Relyx Ultimate apresenta uma maior quantidade desse monômero em sua composição. 

 

CONCLUSÃO 
 

Após os resultados encontrados, podemos chegar as seguintes conclusões: 

1. Houve correlação entre dureza e solubilidade para o cimento Allcem fotoativado. O Relyx 

Ultimate, polimerizado na ausência de luz, não tomou presa suficiente para teste de 

microdureza. 

2. O modo de ativação influenciou a microdureza no cimeno Allcem, porém não influenciou 

o grau de solubilidade. Diferente do Relyx Ultimate, onde a polimerização química 

apresentou níveis de solubilidade fora do padrão exigido pela norma ISO 4049, e o grupo 

fotoativado, solubilidade negativa. 

3. Quando fotoativados, os cimentos alcançaram melhores resultados. Quando polimerizados 

na ausência de luz, houve diferença nos resultados entre as diferentes marcas de cimento, 

onde o Allcem apresentou melhor desempenho. 
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luz 

Figura 10 - Aspecto microscópico da endentação no cimento Relyx Ultimate 

fotopolimerizado 

Figura 11 - Aspecto microscópico da endentação no cimento Allcem fotopolimerizado 
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ausência de luz 

Figura 13 - Valores médios da microdureza e respectivos desvios-padrão 
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Tabela 1. Características e lotes dos cimentos. 

Cimento        Marca                   Carga                   Monômeros Lotes 

Allcem         FGM                    66-67%                   TEGDMA 

                                                                     BisEMA 

                                                          BisGMA 

041116 

060616 

151015 

280316 

Relyx 

Ultimate 

         3M                43%                      TEGDMA 1622300223 

1625700640 

1625700644 

621762 
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Tabela 2. Valores médios de solubilidade e seus respectivos desvios-padrão (µg.mm-3). 

Material  Solubilidade  

    ACq  -0,01 (±4,04)  

    ACd  -1,13 (±2,54)  

    RUq  5,68 (±14,53)  

    RUd  -14,63(±5,11)  
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3 DISCUSSÃO 

 

 

Os resultados do presente estudo indicam que houve correlação entre a 

polimerização, através do teste de microdureza e a solubilidade somente em um dos 

grupos, o ACd. O resultado da correlação foi positivo, o que significa que nesse 

grupo houve uma relação entre o aumento da dureza e a solubilidade. Analisando 

todos os grupos juntos, ACd, ACq e RUd, não houve correlação entre dureza e 

solubilidade. O grupo RUq não foi incluído na correlação, pois não tomou presa 

suficiente para avaliação da microdureza. 

O teste de microdureza afere uma propriedade mecânica dos cimentos 

resinosos, mas não foi estabelecido na literatura um valor exato para garantir 

sucesso clínico50. Um valor de dureza não pode ser usado para prever um valor 

absoluto do grau de conversão. Isto se deve ao fato de que as propriedades 

mecânicas de materiais resinosos são muito dependentes da formação da rede de 

polímeros, o que não é equivalente à conversão nesses materiais. Porém, é válido 

utilizar medidas indiretas, como o teste de microdureza knoop para prever o grau de 

conversão em diferentes condições23. 

O RUd registrou média de microdureza knoop e desvio-padrão, no grupo 

controle, de 57,09 (2,57) inicialmente, e 61,49 (2,70) após 12 dias. Esse aumento na 

microdureza com o tempo, está de acordo com resultados encontrados em outros 

estudos27,50. No grupo teste, onde os corpos ficaram submersos em água, a média 

de dureza para o RUd no 12º dia não aumentou como observado no grupo controle, 

e foi de 48,8 (1,90). Houve uma diminuição na microdureza. Há na literatura 

resultado semelhante, de declínio na dureza em materiais poliméricos quando 

armazenados em solventes51.  

 O cimento Allcem ativado quimicamente registrou valores médios de dureza, 

no grupo controle, de 39,46 (0,88) inicial, aumentando para 46,04 (0,72) após 12 

dias. Quando fotoativado, observou-se um aumento na microdureza, 52,96 (1,54) 

após 24h e 61,49 (3,45) após 12 dias. Também houve aumento da microdureza com 

o passar dos dias. Nota-se que o modo de polimerização exerce influência sobre as 

propriedades mecânicas dos cimentos, pois a dureza foi significativamente maior no 

grupo fotoativado. Fica claro que os cimentos duais devem ser ativados por luz para 



60  Discussão 

 

atingir propriedades máximas13,52-55. Ao utilizar materiais resinosos ativados por luz, 

recomenda-se uma intensidade mínima de 400 mW/cm2 para a polimerização 

rotineira desses compósitos9. A luz utilizada neste estudo tinha potência mínima de 

500mW/cm2. No grupo teste, onde os corpos foram colocados em água por 7 dias, o 

cimento Allcem, tanto polimerizado na ausência de luz, como fotopolimerizado, 

apresentou valor de dureza menor que o grupo controle, e nesta situação, o grupo 

fotopolimerizado também apresentou melhor desempenho. O ACq apresentou média 

de 33,14 (2,54) e o ACd de 51,73 (1,14) após imersão em água.  

Valores de microdureza além de variarem no tempo decorrido após a 

cimentação, dependem da marca do cimento50. Porém, no presente estudo, não 

houve diferença estatisticamente significativa nos valores de microdureza, avaliada 

no 12º dia, entre as diferentes marcas de cimentos, Relyx Ultimate e Allcem, quando 

polimerizados de forma dual, tanto no grupo teste como no grupo controle. 

Clinicamente, problemas causados pela atenuação da luz polimerizadora podem ser 

melhorados com irradiação multidirecional e períodos de irradiação mais longos32. 

O armazenamento em água diminui a dureza, independente do modo de 

ativação51,56. Os resultados mostram que há apenas uma degradação limitada dos 

compostos no período do estudo. Porém, outros solventes aquosos podem ser mais 

agressivos do que a água e podem produzir resultados diferentes na cavidade oral, 

principalmente em condições de carga cíclica38.  

 Os profissionais devem estar cientes que os cimentos duais não atingem um 

grau de polimerização máxima em áreas distantes da fonte de luz. A autocura 

isolada não é adequada para conseguir um endurecimento suficiente8. Sabe-se que 

uma polimerização inadequada leva à solubilidade aumentada57. 

Consequentemente, falhas em restaurações cimentadas podem ter como causa a 

solubilidade dos cimentos58. Embora as propriedades físicas e mecânicas dos 

cimentos resinosos possam ser significativamente alteradas pelos efeitos de 

solventes e solubilidade de componentes, o que pode constituir a maior 

preocupação é a liberação de componentes não reagidos12. 

 A avaliação da microdureza Knoop necessita de superfícies 

extremamente planas e polidas, já a o teste de solubilidade requer apenas um meio 

para medir com precisão a massa25. Diferente do teste de microdureza, onde não foi 

possível avaliar o cimento Relyx Ultimate quimicamente ativado, no teste de 

solubilidade, os quatro grupos, RUq, RUd, ACq e ACd, foram analisados com 
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relação à solubilidade. De acordo com a norma ISO 4049 utilizada neste estudo, dos 

cinco corpos testados em cada grupo, quatro ou cinco valores da solubilidade devem 

ser menores que 7,5µg/mm3 para que o material seja considerado adequado. Exceto 

o grupo RUq, que apresentou dois copos de prova com solubilidade maior que 

7,5µg/mm3 (Anexo A), todos os outros grupos não apresentaram falha no nível de 

solubilidade recomendado pela norma. Na maioria dos grupos, a solubilidade foi 

negativa. Para alguns autores, valores de solubilidade negativos não significa que os 

materiais não solubilizaram. Uma parcela da água absorvida durante o tempo de 

armazenamento dos corpos pode ter se ligado à matriz resinosa e não pôde ser 

extraída59,60. Nos corpos em que houve ganho de massa, pode ser devido à 

secagem que não foi completa, apesar de estar de acordo com a norma ISO 4049. A 

massa de água que restou no interior da matriz resinosa seria maior que o número 

de componentes que foram solubilizados39,60. 

O modo de polimerização, na presença ou ausência de luz, não foi 

significativo para os resultados de solubilidade no cimento Allcem. No entanto, no 

Relyx Ultimate, a solubilidade foi significativamente maior no grupo que não foi 

fotoativado. Não houve diferença estatisticamente significativa entre os valores de 

solubilidade das duas marcas de cimento quando fotoativados. Uma explicação para 

o comportamento inferior do RUq, pode estar na incorporação de bolhas de ar aliada 

à polimerização insuficiente na ausência de luz ativadora61, ou na grande 

dependência da polimerização química para com iniciadores contidos no sistema 

adesivo indicado pelo fabricante para ser utilizado com este cimento62, ou ainda, o 

Relyx Ultimate pode apresentar uma quantidade de iniciador de polimerização 

química menor na sua composição, quando comparado ao Allcem50. 

Comportamento semelhante não foi observado no cimento ACq quando testado nas 

mesmas condições, ausência de luz polimerizadora e sistema adesivo. 

Estudos apontam a dependência de cimentos resinosos duais para com os 

adesivos. A camada adesiva possui iniciadores de reação química que reagem com 

iniciadores do cimento. Essa reação favorece a cura do adesivo e do cimento, 

principalmente nas áreas menos acessíveis à luz. É uma relação de 

“colaboração”53,62. Quando uma cimentação é feita em substrato resinoso, pode 

haver comprometimento da cura do cimento dual, pois iniciadores do adesivo 

reagem com radicais livres não polimerizados do substrato, e a quantidade de 

iniciadores para auxiliar a polimerização química fica diminuída, prejudicando a cura 
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do cimento e resultando em valores mais baixos de microdureza. Porém, não se 

sabe em que medida a cura química afetada pela atenuação de iniciadores do 

adesivo é relevante clinicamente62.  

O comportamento de materiais à base de resina em água varia de acordo 

com as características da composição. Uma baixa quantidade de carga e a elevada 

quantidade de monômeros hidrofílicos provocam valores maiores de solubilidade19. 

O tipo de matriz resinosa também exerce influência56. Devem ser consideradas as 

diferentes composições químicas dos cimentos porque elas influenciam a densidade 

das ligações cruzadas durante a polimerização e consequentemente, as 

propriedades mecânicas do material41. A natureza e a qualidade das ligações entre 

partículas de carga e matriz resinosa são importantes63 porque essa interface serve 

como meio de passagem para a difusão de água e comprometimento das 

propriedades do cimento64. O tamanho, a forma e o tipo das partículas de carga não 

exercem muita influência no nível de solubilidade65.  

Estudos para análise de componentes solubilizados revelaram que o 

dimetacrilato de trietilenglicol (TEGDMA) era o principal monômero liberado, 

enquanto o monômero Bis-GMA encontrava-se apenas em quantidades 

detectáveis39. O cimento Relyx Ultimate é composto por TEGDMA, enquanto o 

Allcem apresenta uma mistura de TEGDMA, BisEMA e BisGMA. A composição 

química, somada a outros fatores, como ausência de luz ativadora e possível 

dependência de iniciadores químicos do adesivo, justificam os resultados negativos 

encontrados no presente estudo para o cimento Relyx Ultimate quimicamente 

ativado. Vale lembrar que os valores negativos de solubilidade nos outros grupos 

pode ser elevada capacidade de absorção de água mascarando a solubilidade de 

componentes.  

Sabe-se que o grau de conversão aumenta com o conteúdo de TEGDMA41, o 

que pode justificar os valores maiores de microdureza no cimento RUd quando 

comparado ao ACq e ACd, apesar de a diferença com o último não ser 

estatisticamente significativa. É provável que o Relyx Ultimate apresente uma maior 

quantidade desse monômero em sua composição. 
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4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

 

Após os resultados encontrados, podemos chegar as seguintes conclusões: 

1. Não há correlação entre dureza e solubilidade na maioria dos grupos, 

com exceção do cimento Allcem fotoativado.  

2. O modo de ativação teve influência sobre a microdureza no cimento 

Allcem. Não foi possível comparar microdureza, sob diferentes modos 

de ativação, no cimento Relyx Ultimate. O modo de polimerização não 

influenciou o grau de solubilidade no cimento Allcem, diferente do 

Relyx Ultimate onde a polimerização química apresentou níveis de 

solubilidade fora do padrão exigido pela norma ISO 4049. 

3. Quando fotoativados, os cimentos alcançaram melhores resultados. 

Quando polimerizados na ausência de luz, houve diferença nos 

resultados entre as diferentes marcas de cimento, onde o Allcem 

apresentou melhor desempenho. 
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ANEXO A – Pesos iniciais (M1), pesos após a dessecação (M3) e valores de 
solubilidade em cada corpo de prova (µg.mm-3). 

Material   M1    M3      Solubilidade   

  ACq1 

  ACq2 

  ACq3 

  ACq4 

  ACq5 

  0,372g 

0,373g 

0,370g 

0,356g 

0,382g 

   0,372g 

0,373g 

0,369g 

0,357g 

0,382g 

     0 

0 

5,7 

-5,74 

0 

  

  ACd1 

  ACd2 

  ACd3 

  ACd4 

  ACd5 

  0,375g 

0,365g 

0,362g 

0,362g 

0,364g 

   0,375g 

0,366g 

0,362g 

0,362g 

0,364g 

     0 

-5,67 

0 

0 

0 

  

  RUq1 

  RUq2 

  RUq3 

  RUq4 

  RUq5 

  0,354g 

0,367g 

0,346g 

0,342g 

0,348g 

   0,353g 

0,365g 

0,342g 

0,345g 

0,347g 

     5,73 

11,47 

22,73 

-17,13 

5,6 

  

  RUd1 

  RUd2 

  RUd3 

  RUd4 

  RUd5 

  0,363g 

0,351g 

0,346g 

0,364g 

0,365g 

   0,365g 

0,355g 

0,349g 

0,366g 

0,367g 

     -11,3 

-22,63 

-16,9 

-11,15 

-11,18 
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ANEXO B – Diretrizes para The Journal of Prosthetic Dentistry:  
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