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The hydrofluoric acid in the shear strength between feldspathic
ceramic and composite resin

RESUMO

Dentre os materiais restauradores, a porcelana se destaca pelo seu alto potencial em reproduzir
0 aspecto dental. Desta maneira, a sua utilizagdo vem crescendo cada vez mais, e com ela a possibili-
dade de fraturas. Entretanto, nem sempre uma falha exige a troca da restauracao, pois existe a possi-
bilidade de um reparo utilizando resina composta. Este estudo avaliou a resisténcia ao cisalhnamento
entre resina composta e ceramica feldspatica submetida ao condicionamento com dcido fluoridrico
(HF) em diferentes concentractes. Foram confeccionadas 36 pastilhas de porcelana feldspatica e
incluidas em resina acrilica, aplainadas com lixas d'dgua, asperizadas com pontas diamantadas e divi-
didas em trés grupos (n=12) de acordo com os tratamentos de superficie: G1) sem condicionamento
(controle); G2) condicionamento com HF a 10% por 120 segundos; G3) condicionamento com HF a
5% por 120 segundos. Em seguida, silano e adesivo foram aplicados sobre a superficie da porcelana,
sequido da insercao da resina composta com o auxilio de uma matriz metdlica bipartida. Apos sete
dias de armazenamento em estufa, os corpos de prova foram submetidos ao teste de cisalhamento
em uma maquina de ensaios universal (EMIC). As médias de resisténcia foram: G1 105,3N; G2 182,5N
e G3 154,51N. Na analise dos dados quantitativos (T student) houve diferenca estatistica significante
entre todos os grupos (p<0,05). A microscopia ptica revelou aproximadamente 58% de falhas coe-
sivas para o G1, 75% para o G3 e 839% para o G2. Concluiu-se que a adesdo com o uso do HF a 10%
foi superior a adesao obtida quando utilizado o HF a 5%.

Descritores: dcido fluoridrico; resisténcia ao cisalhamento; porcelana dentaria.

ABSTRACT

Among the restorative materials the porcelain is distinguished by its high potential in reproducing
the dental aspect. In this way, their use has been growing increasingly, and, with it the possibility of
fracture. However, not every failure demands the exchange the restoration because the possibility of a
repair exists with compounded resin. This study evaluated the shear bond strength between compo-
site resin and feldspathic ceramic subjected to etching surface with hydrofluoric acid (HF) at different
concentrations. Thirty-six porcelain specimens were mounted into acrylic resin, polished and divided
into 3 groups (n=12), according to the following surface treatments: G1) without treatment (control);
(2) etched with 10% HF for 120 seconds; G3) etched with 5% HF for 120 seconds. Then the treatment,
silane coupling agent and adhesive were applied to the treated specimens, after being bonded with of
composite resin with the aid of a bipartite metal matrix. After a 7 days of storage at 37° C, the spe-
cimens were subjected to a shearing force in a universal testing machine at a crosshead speed of 0.5
mm/min. The average shear strength were: G1 105.3 N; G2 182.5 N and G3 154.51 N. In the analysis of
quantitative data (T student) was difference statistically significant between all groups (p <0.05). Optical
microscopy revealed approximately 58% of cohesive failures in the control group, 75% to G3 and 83%
for G2. It was concluded that adherence with HF was 10% greater adhesion with the 5% HF.

Descriptors: hydrofluoric acid; shear strength; dental porcelain.
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RELEVANCIA CLINICA

Com a criacao de protocolos clinicos adequados para o trata-
mento de superficie das ceramicas odontoldgicas sera possivel o
restabelecimento funcional, estético, bioldgico e longevidade da
restauracdo da ceramica fraturada, sem necessidade de substitui-
cdo da peca protética.

INTRODUCAO

Devido as suas qualidades estéticas e estruturais, as res-
tauracdes ceramicas sdo constantemente indicadas e utiliza-
das nos consultorios odontologicos. Entretanto, mesmo sendo
um material com excelentes propriedades mecanicas podem
apresentar fraturas. Considerando essas caracteristicas das
ceramicas odontoldgicas, e o custo elevado para confeccdo
de novas proteses dentarias, se torna interessante estudar
materiais e protocolos de reparo das restauracdes em cera-
mica, pois pode trazer uma solucgao estética e funcional sem
necessidade de substituicdo da peca protética.’

Alguns autores tém demonstrado vantagens no uso das
cerdmicas, tais como excelente estética, boa resisténcia a
corrosdo, estabilidade quimica, resisténcia adequada?, esta-
bilidade de cor, radiopacidade, coeficiente de expansédo tér-
mica semelhante ao da dentina, biocompatibilidade, integri-
dade marginal®, menor retencdo de placa bacteriana e boa
resisténcia a abrasdo.* Embora as porcelanas possuam alta
resisténcia a compressdo, apresentam friabilidade devido a
sua baixa resisténcia a torcdo, dessa forma, possuem menor
capacidade de absorver impactos e sao mais susceptiveis a
falhas por fratura.?

Uma fratura na cerdmica de recobrimento estético pode
ndo exigir a substituicdo da peca protética. E necessario
avaliar as possiveis causas da fratura, de forma que o tra-
tamento mais satisfatério possa ser indicado.® Existe hoje
a possibilidade de reparo com resina composta, desde que
essa fratura s6 comprometa a estética e ndo a estrutura
da protese.® Esse reparo realizado intraoralmente, além de
preservar a estrutura dental, representa uma economia de
tempo clinico’ e de custo.®

O sucesso e a longevidade do reparo efetuado sdo de-
pendentes da unido entre a porcelana e a resina e esta di-
retamente relacionado a fatores que envolvem o tratamento
da superficie da porcelana efou do metal.® A superficie da
ceramica deve ser preparada com uma variedade de proce-
dimentos podendo ser mecénica e/ou quimicamente reten-
tivos ao substrato.® A utilizagdo de métodos mecénicos (as-
perizacdo com brocas diamantadas e microjateamento com
Oxido de aluminio ), quimicos (condicionamento com acido
fluoridrico2,5-10%, bifluoreto de amdnio 10%, fluor fosfato
acidulado 4% e aplicacdo do agente de uniéo silano) e meca-
nico-quimicos (jateamento com oxido de silica), otimizam a
adesdo entre a ceramica e a resina.'0213.1¢

Dentre os métodos mecanicos, a asperizagao com broca
diamantada, além de ter a capacidade de criar irregularida-
des na superficie da porcelana para uma posterior retencdo
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mecanica, esta presente em qualquer consultorio odontoldgi-
co.5 0 silano, como método quimico, é considerado agente
de ligacdo bi-funcional™ e parece ser um dos componentes
essenciais para o procedimento de reparo em ceramica, ao
modificar sua estrutura de superficie, tornando-a mais rea-
tiva a resina composta, permitindo assim a adesdo quimica.®
Cada extremidade de sua molécula reage com diferentes su-
perficies, uma inorganica da porcelana e a outra a matriz or-
ganica da resina. A efetividade dele se da pela capacidade de
molhamento' e consequente contribuicdo para a formacao
de uma unido covalente entre o agente silano e o grupo (OH-)
da superficie ceramica.’

0 uso do acido fluoridrico (HF) na superficie da porcelana
feldspatica antes do reparo e da cimentacdo € um procedi-
mento significativo para criacdo de uma superficie mecanica-
mente retentiva.*'® O condicionamento acido da ceramica ¢é
um processo dindmico e o resultado obtido depende da cons-
tituicdo da superficie do substrato, do relevo de superficie,
concentracdo do acido aplicado, e do tempo de condiciona-
mento."” Estudos mostram que a corrosdo da superficie cera-
mica € provocada pela acdo dos ions fluoreto sobre a malha
de silicio-oxigénio, potencializando este efeito pela diminui-
cdo do pH e aumento da concentracdo do ion fluoreto no
acido utilizado.?

Sabe-se que o condicionamento com HF da porcelana
feldspatica fornece a condicdo necessaria para a retencao
mecanica. Porém o condicionamento excessivo poderia ge-
rar um efeito de degradacdo dos componentes vitreos e o
enfraquecimento da ceramica. Nesse contexto, ¢ importante
saber o tempo de condicionamento e a concentracdo do acido
adequado para a retencdo micromecanica sem enfraquecer a
porcelana.'”'®

0 efeito do condicionamento com dcido fluoridrico na re-
sisténcia mecanica de cerdmica continua a ser um tema de-
batido e controverso.” Alguns estudos indicam que o ataque
acido com HF diminui a resisténcia adesiva entre ceramica e o
composito e ja outros afirmam que o uso do acido fluoridrico
ndo resultou em grandes diferencas.® Alguns estudos tém re-
latado que as alteragdes microestruturais causadas pelo acido
fluoridrico em diferentes regimes de condicionamento nao
impactaram negativamente a forca de adesdo entre a cera-
mica e o substrato'®2018142922 oytros tém sugerido que tanto
a concentracdo de acido HF e tempo de ataque tem de certa
forma um efeito de enfraquecimento sob a adesdo em ce-
rdmica.”*?* Sendo assim, mais trabalhos sdo necessarios para
elucidar o efeito do HF.

Desta forma, este trabalho tem como proposta avaliar a
resisténcia adesiva ao cisalhamento entre porcelana feldspa-
tica de recobrimento e uma resina composta, apos tratamen-
to superficial com diferentes concentracoes de acido fluori-
drico (5 e 109%).

MATERIAIS E METODOS
Os tratamentos eletivos para os corpos de prova deste es-
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Material/Marca Comercial Fabricante

Porcelana Feldspatica -
Vintage Halo

Acido Fluoridrico 10% -
CondacporcelanA

Acido Fluoridrico 5% - IPS
Ceramic

Shofu IN., Japéo

FGM, Brasil, Joinville, SC

Ivoclar/Vivadent, Schaan,
Liechtenstein

Silano - Prosil FGM, Brasil, Joinville, SC

Sistema Adesivo - Ambar FGM, Brasil, Joinville, SC

Resina Composta - Opallis FGM, Brasil, Joinville, SC

Resina Acrilica

Autopolimerizavel - JET Cetiiel

QUADRO 1
Materiais utilizados

tudo foi o condicionamento com o acido fluoridrico a 5%
(Ivoclar- IPS Ceramic) e 10% (FGM- Condacporcelana) com
prévia aplicacdo de silano e adesivo.

Inicialmente foram confeccionadas 36 pastilhas de por-
celana feldspatica (Quadro 1) por meio de aglutinagio do po
e dgua destilada em uma placa umidificadora para ceramica
(Smileline). Com o auxilio de uma espatula, pequenas porcdes
da mistura po/liquido foram compactadas no interior de uma
matriz circular de aco inoxidavel, com uma perfuracédo central
(12,0 mm de didmetro e 3,0 mm de espessura), até seu com-
pleto preenchimento. Em sequida, a pastilha foi removida, co-
locada em uma manta para cerdmica (Kota) e levada ao forno
(Elgin, Brasil, Sdo Paulo) para sinterizacdo, com temperaturas
iniciando em 480°C e elevando-se a 920°C, conforme instru-
cdo do fabricante. Considerando que a ceramica apresenta
uma contragao de sinterizagdo de aproximadamente 20%,11
foram obtidos blocos com dimensdes de aproximadamente
10,0 mm de diametro e de 2,0 mm de espessura.

Apos a sinterizacdo e resfriamento a temperatura ambien-
te, os blocos foram mensurados em seu diametro e espessura
com o auxilio de um paquimetro. Todas as pastilhas de porce-
lana foram incluidas individualmente em tubos de PVC (20,0
mm de didmetro e 13,0 mm de altura), com resina acrilica
incolor autopolimerizavel, sob uma lamina de cera 7 para pro-
mover a fixagdo tanto do disco de porcelana quanto do tubo
de PVC. Uma das superficies da pastilha foi deixada exposta
e nivelada na parte superior do tubo de PVC. Ap6s a inclusao,
essas superficies expostas foram reqularizadas e aplainadas
(Politriz - Arotec, Brasil, Cotia, Sdo Paulo) com lixas d'agua
(3M- Brasil, Sumaré, Sdo Paulo) sequenciais (#240,# 400,#
600, # 1200) sobre refrigeracdo e velocidade constantes, para
se obter uma superficie uniforme e livre de irreqularidades.
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Posteriormente a regularizacdo de superficies, estas pas-
tilhas foram asperizadas em toda a superficie da porcelana
que se encontrava exposta no tubo de PVC, utilizando pon-
tas diamantadas 4137 de granulagdo F (KG Sorensen, Brasil,
Cotia, Séo Paulo), acopladas a uma caneta de alta rotacédo
sem refrigeracdo por 10 segundos. A asperizacdo foi realiza-
da em ambos os planos horizontal e vertical posicionando a
broca diamantada da forma mais paralela possivel a superfi-
cie da pastilha de porcelana, evitando angulagdes. Na sequ-
éncia, os corpos de prova foram lavados em dgua corrente
e secados com jato de ar. Em seguida, foram divididos ale-
atoriamente de acordo com os seguintes grupos, contendo
12 unidades cada:

G1 (controle): aplicacdo do silano, adesivo e resina com-

posta;

G2: condicionamento acido a 10% por 120 segundos®,

sequido de lavagem abundante e secagem, aplicacdo do

silano, adesivo e resina composta; e

G3: condicionamento dcido a 5% por 120 segundos’, se-

guido de lavagem abundante e secagem, sequido de apli-

cacdo do silano, adesivo e resina composta.

0 silano foi aplicado em toda a superficie da pastilha de
porcelana, com pontas descartaveis, por um minuto11 (e se-
cado com ar da seringa triplice durante 10 segundos). O sis-
tema adesivo foi aplicado com pontas descartaveis e fotopo-
limerizado por 20 segundos, de acordo com as instrucoes do
fabricante, com o aparelho fotopolimerizador (Optilight Max,
Gnatus, Brasil), com intensidade de luz de aproximadamente
1200 mW/cm?2.

A resina composta foi aplicada com espatula de insercdo
e calcador em dois incrementos (1,5 mm de espessura cada),
polimerizada com o0 mesmo aparelho citado, porém com o au-
xilio de uma matriz metélica bipartida com didmetro interno
de 4,0 mm e 3,0 mm de espessura. Essa matriz foi posicionada
sobre a superficie da amostra e estabilizada no tubo de PVC
por um anel metalico centralizador para permitir a aplicacédo
e a polimerizagado da resina sob a pastilha ceramica.

Finalizada a confeccdo dos corpos de prova, todos os gru-
pos foram armazenados em agua destilada em estufa de cul-
tura reqgulada a temperatura constante de 37°C por sete dias.
Apos esse periodo os corpos de prova foram submetidos aos
ensaios mecanicos de cisalhamento em uma maquina de en-
saios universal (EMIC-Mem 2000, Brasil, Sdo José dos Pinhais,
Parana) com velocidade de carregamento de 0,5 mm/min.

Apos os testes de cisalhamento, para identificar a localiza-
cdo e o tipo de fratura, foi realizada uma analise qualitativa.
Os corpos de prova foram observados em lupa estereoscopica
(Stemi 2000-C | Zeiss, Bernried, Alemanha) em um aumento
de 20 vezes. Os tipos de falha foram caracterizados como:

A: Falha adesiva, falha na interface Ceramica-Resina com-

posta;

C: Falha coesiva, ruptura da pelicula de Cerédmica; e

M: Falha complexa (mista), falhas adesivas e coesivas no

mesmo corpo de prova.
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204,28
200
180 182,49
167,005
160 160,695
154,51
140 142,015
120 121,022
105,101
100
85,596
80
G1 (Controle) G2 G3
GRAFICO 1

Intervalo entre o valor minimo e maximo e a média
da forca de adesdo em Newtons (N) de cada grupo

Para avaliar o efeito dos diferentes tratamentos superfi-
ciais, os valores das tensoes de cisalhamento foram submeti-
dos & andlise no teste T Student.

RESULTADOS

Os resultados foram analisados utilizando o teste T Stu-
dent e descritos de acordo com o tipo de andlise: quantitativa
para resisténcia adesiva e qualitativa para analise fractogra-
fica. A tabela 1 e o grafico 1 mostram os resultados do teste
de adesdo assim como a analise estatistica.

De acordo com a tabela 1, o grupo G2 condicionado
com acido fluoridrico obteve a maior média (182,5N), se-
guido pelo grupo G3 condicionado com acido fluoridrico a
50 (154,51N). A menor média encontrada foi de 105,3 N,
pertencente ao grupo controle (G1) no qual ndo foi feito
o condicionamento com dcido fluoridrico. Pode-se observar
ainda que os valores da média e da mediana sdo bastante
equiparados e o desvio padrdo tem um valor elevado e pro-
ximo entre todos 0s grupos.

Comparando os valores de p, o maior valor foi encontrado
entre os grupos G2xG3 (p=0,025), enquanto que para os gru-
pos G1xG2 e G1xG3 os valores foram iguais (p=0,000). Estes
resultados demonstraram que houve uma diferenca estatisti-
camente significante entre todos os grupos testados. Sendo
assim, a média da forca de adesdo dos corpos condicionados
com dcido fluoridrico a 10% foi superior aos condicionados
com o0 mesmo dcido a 5% e ao grupo controle.

Observa-se que os valores das médias de adesédo represen-
tadas no grafico 1 ndo se aproximam, confirmando que existe
diferenca estatistica entre todos os grupos. O intervalo do G2
€ 0 maior quando comparado com 0s outros grupos, apresen-
tando a forca minima de 160,695N e a maxima de 204,28N.

A tabela 2 apresenta o tipo de fratura dos corpos de pro-
va. Podemos observar que o grupo G1 é composto pelos trés
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tipos de fratura, sendo que aproximadamente 58% das fa-
Ihas sdo do tipo coesivas na porcelana. O grupo G3 também
apresentou fraturas dos trés tipos e aproximadamente 83%
sdo coesivas na porcelana. O grupo G2 apresentou apenas
fraturas do tipo mista e coesiva e esta ultima apresenta um
percentual de 75%. Ndo foram encontradas fraturas coesi-
vas na resina.

DISCUSSAO

O presente estudo observou que, para se obter maior re-
sisténcia de unido entre a ceramica feldspatica e a resina
composta ¢ importante o uso do acido fluoridrico associado
ao uso do silano como tratamento de superficie. Muitos au-
tores concordam que o condicionamento acido da superficie
cerdmica € considerado um passo essencial para 0 sucesso
clinico de restauracdes indiretas de ceramica e no reparo de
proteses cerdmicas fraturadas.'?0181421925 ( geido fluoridrico
reage com a matriz vitrea que contém silica e forma hexaflu-
orsilicatos, a matriz vitrea é seletivamente removida e a es-
trutura cristalina é exposta.'®#2¢ Como resultado, a superficie
ceramica se torna aspera o que € esperado para a retencdo
micromecanica na superficie cerdmica,''® além disso a su-
perficie condicionada também ajuda a fornecer mais energia
superficial antes da aplicagao do silano.”

Pode-se observar no presente estudo, que os valores de
desvio padrdo para os grupos que receberam condiciona-
mento com HF (G2 e G3) se encontram elevados. Essa con-
dicdo pode ser justificada devido a presenca de precipitados
fracamente aderidos, que sdo depositados sobre a superficie
das ranhuras apds o tratamento com acido, levando ao en-
fraquecimento da adesdo entre a resina composta e porce-
lana, podendo levar a falha clinica.?** Durante o condicio-
namento acido podem ser produzidas quantidades varidveis
de subprodutos (Fluorosilicato de Sodio, Potdssio, Célcio e
Aluminio), que sem o banho ultrassdnico para sua remocéo,
podem levar a valores maiores ou menores de falha durante
0 ensaio mecanico ja que a superficie de adesdo para o sis-
tema adesivo e a resina composta fica comprometida. Canay
et al. 2001?7 sugerem em seu estudo o banho ultrassénico
para a remocao destes precipitados. Entretanto, nos proce-
dimentos de reparo intraoral, a limpeza ultrassonica ainda
€ impossivel, sendo inevitavel a presenca dos precipitados
sobre a superficie ceramica.

A variedade de concentracoes de acido fluoridrico co-
mercialmente disponivel indica que a concentracdo ideal e o
tempo de duracgao da sua aplicacdo ndo estao bem estabeleci-
dos.?* A eficacia deste tratamento de superficie nas ceramicas
feldspaticas ja esta fundamentada, porém uma concentracao
e duracdo ideais ainda ndo foram estabelecidas para algumas
ceramicas, inclusive para as novas cerdmicas sintéticas', tor-
nando necessario mais investigagdes na tentativa de elaborar
um protocolo clinico ideal.

Yen et al. 1993'¢ e Posritong et al. 2013" relataram, em
seus trabalhos, que o uso do acido fluoridrico sobre as super-
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Média Mediana DP Q1/25% Q3/75%
G1 105,3 104,59 26,02 84,0 129,34
G2 182,5 177.8 36,1 160,4 201,0
G3 154,51 149,21 20,68 137,85 171,52

TABELA 1
Média expressa em Newton (N), Mediana, Desvio Padréo (DP),
Q1/25% e Q3/75% da resisténcia ao cisalhamento

ficies de porcelana em diferentes regimes de condicionamen-
to ndo impactaram negativamente a resisténcia a flexdo de
uma ceramica feldspatica. O presente estudo corrobora com
esses achados. Foi encontrado um efeito significativo com a
utilizacdo do acido fluoridrico nas duas concentragdes (5 e
10%) em relacdo ao grupo controle sem condicionamento
acido (p= 0,000), podendo-se concluir que ambas as concen-
tracdes foram efetivas e que podem ser utilizadas para reali-
zar os reparos, desde que associados com um agente quimico
de uniéo silano.

Addison, Peter e Fleming (2007)18 analisaram o impacto
da concentracdo de acido HF e o tempo de condicionamento
no tratamento de uma porcelana feldspdtica de baixa fusao.
Conjuntos de 30 discos de porcelana foram condicionados
com acido fluoridrico de trés concentragdes diferentes (5,
10 e 20%) e para trés diferentes periodos de condiciona-
mento (45,90 e 180 s) e foram testados em sua resisténcia a
flexdo biaxial. No condicionamento durante 45 segundos foi
observado que as concentragdes de 5 e 10% ndo apresenta-
ram diferencas estatisticas enquanto que a 20 % houve uma
reducdo na forca media flexural. Os autores concluiram com
o estudo que com o aumento da concentracao do acido uti-
lizado maior era o enfraquecimento do espécime em relacao
a forga flexural, ja quanto a variacao do tempo de ataque,
nao foram constatadas diferencas significativas. No entan-
to, os resultados encontrados no presente estudo (tabela
1), ao avaliar a resisténcia ao cisalhamento entre ceramica
feldspatica e resina composta sob diferentes concentracoes
de acido fluoridrico, demostraram que ao aumentar a con-
centracdo do HF, de 5% para 10%, maior era a forca de resis
téncia adesiva obtida.

Esta diferenca pode ser explicada pelo teste de resisténcia
utilizado no presente trabalho. O teste de cisalhamento e tra-
cdo consiste na aplicacdo de cargas em corpos de prova que
sdo distribuidos de forma ndo homogénea, gerando tensao na
interface adesiva.”® Ao passo que o teste de resisténcia a fle-
xao biaxial € considerado sensivel a imperfei¢cées superficiais;
o stress principal maximo ocorre na zona central da superficie
de tracdo, eliminando a falha de borda e gerando uma menor
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A cC M
G1 1 (8,3%) 7 (58,3%) 4 (33,3%)
G2 0 (0%) 9 (75%) 3 (25%)
G3 1 (8,3%) 10 (83,3%) 1 (8,3%)

TABELA 2
Quantidade e percentual dos tipos de fratura em cada grupo. A - falha adesiva,
CC - coesiva com fratura na cerdmica e M - mista (adesiva e coesiva)

variacdo para a determinacéo da resisténcia do material.?

Stewart et al. em 2002?? verificaram em seu estudo que
o condicionamento com acido fluoridrico a 9,5% seguido da
aplicacao de silano resultou em um decréscimo dos valores da
resisténcia adesiva ao cisalhamento quando comparado com
o tratamento de superficie com HF a 5%. Entretanto, em seu
trabalho, o 4cido a 9,5% foi aplicado durante 5 minutos o que
poderia entdo ter levado ao enfraquecimento da porcelana
feldspatica (Ceramco I1), produzindo resultados desfavoraveis
durante o ensaio mecanico.

Almihatti et al. (2008)%, analisaram a resisténcia de unido
entre a ceramica Noritake e a resina Z-100 e em sua pesquisa
utilizaram diferentes tratamentos de superficie para cerami-
ca, estando entre eles: asperizacdo com ponta diamantada,
condicionamento com acido fluoridrico, jateamento com par-
ticulas de oxido de aluminio e aplicacdo de silano. Os resulta-
dos desse estudo mostraram que todos os tratamentos da su-
perficie ceramica foram efetivos quando comparados com o
grupo controle que nao recebeu nenhum tipo de tratamento.
O grupo que teve resisténcia superior ao cisalhamento foi o
condicionado com acido fluoridrico a 10% durante 60 segun-
dos, seqguido da aplicagdo do silano, demonstrando assim a
efetividade do condicionamento com este tipo de dcido como
tratamento de superficie e do agente de uniao silano.

Este estudo demonstrou a importancia da superficie
ceramica ser condicionada com acido fluoridrico para pro-
mover uma melhor retencao mecanica. Além disso, o silano
quando utilizado sozinho ndo aumentou significativamente
a resisténcia ao cisalhamento. O silano promove uma ligagao
quimica entre o cimento resinoso e a ceramica feldspatica
e embora ndo tenha sido observado um efetivo aumento na
resisténcia de uniao quando utilizado de forma isolada, o
seu uso ndo deve ser desencorajado quando o ataque com
HF for realizado.

Quanto ao tipo de fratura dos corpos de prova, o gru-
po controle (G1) apresentou uma fratura adesiva, enquan-
to apenas 53% das suas falhas foram do tipo coesiva. Ja
os grupos G2 e G3 apresentaram os percentuais de 75%
e 839%, respectivamente, para falhas coesivas na porcela-
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na, demonstrando assim que houve uma forte adesdo en-
tre a porcelana feldspdtica e a resina composta. O fato de
ndo ter sido observada nenhuma fratura coesiva em resi-
na composta, faz desse composito um material de eleigcédo
para o reparo das fraturas em porcelana, justificando o seu
uso. Entretanto, mesmo com as boas propriedades da re-
sina composta, € necessario realizar um acompanhamento
do caso com reavaliacdes periodicas devido a sua reduzida
estabilidade de cor e resisténcia ao desgaste quando com-
parada com a porcelana.b?

CONCLUSAO

Dentro das limitacdes deste trabalho "in vitro" e de
acordo com a metodologia empregada, pode-se concluir
que, o uso do acido fluoridrico, independentemente da
concentracdo utilizada, quando associado ao uso do si-
lano, apresenta melhores resultados de adesdo sendo util
no tratamento de superficie para o reparo de fraturas em
ceramica feldspatica. Quando comparado ao obtido com o
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