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Resumo

Introdugado: Na area da Reabilitagcdo Oral, os avangos tecnoldgicos e o
aumento do workflow digital ttm-se tornado cada vez mais uma realidade, o que levou
a introducdo de novas técnicas de confecdo das proteses dentarias. O
polimetilmetacrilato € o polimero mais utilizado na Medicina Dentaria para a confe¢ao
de bases protéticas. Desvantagens inerentes as resinas convencionais conduziram
ao surgimento de outras resinas para ultrapassar estes problemas, como as
adaptadas a tecnologia CAD/CAM. A alteracdo de cor € muitas vezes causa de
insatisfacdo do paciente pela reabilitagdo protética. O principal objetivo do presente
estudo é determinar a estabilidade da cor de diferentes resinas acrilicas utilizadas
para a confecdo de bases protéticas obtidas por diferentes técnicas de
processamento.

Material e Métodos: Foram confecionados 60 provetes com forma
quadrangular (20x20mm) de resinas acrilicas de bases protéticas obtidas por
diferentes métodos de processamento: resina termopolimerizavel, resina de fresagem
e resina de impressao 3D. Os provetes foram submetidos ao mesmo protocolo de
polimento e posteriormente foram sujeitos a um protocolo de pigmentacdo com
recurso a duas solugdes corantes: vinho tinto e café soluvel. A imersdo em agua
destilada funcionou como grupo controlo. A leitura da cor foi realizada com recurso a
um colorimetro calibrado, em trés tempos diferentes: antes da imersdo e um e dez
dias apdés a imersdo nas solugbes. Os dados obtidos foram analisados
estatisticamente através do programa SPSS com um nivel de significancia definido a
0,05.

Resultados: O café foi a solugdo que induziu uma maior variagao de cor ao
longo do tempo, em todos os métodos de processamento. A agua apresentou os
valores mais baixos de variagao de cor exceto no método de impressao 3D/90°, onde
o vinho apresentou valores mais baixos. Quanto ao método de processamento das
resinas acrilicas, o de impressao 3D/90° foi 0 que apresentou variagdes de cor mais
elevadas em todas as resinas. De seguida foi o0 método de impressao 3D/0° o de
fresagem e por ultimo, o método com valores mais baixos de variagdo de cor foi o
tradicional.

Conclusao: A resina acrilica convencional foi a que apresentou maior

estabilidade de cor ao longo dos 10 dias. As resinas de impresséo 3D apresentaram

Xl



a maior variagdo de cor ao longo do tempo, sendo a resina de impressao 3D/90° a
menos estavel.
Palavras — Chave: Protese Removivel, PMMA, CAD/CAM, Cor, Colorimetro
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Abstract

Introduction: In the field of Oral Rehabilitation, technological advancements
and the increasing use of digital workflows have become a reality every day, leading
to the introduction of new techniques for fabricating dental prostheses.
Polymethylmethacrylate is the most commonly used polymer in Dentistry for the
fabrication of prosthetic bases. Inherent disadvantages have led to the emergence of
various types of resin to overcome these issues, such as the CAD/CAM system. Color
change is often the cause of patient dissatisfaction with prosthetic rehabilitation. The
main objective is to determine the color stability of different acrylic resins used for
fabricating prosthetic bases obtained through different processing techniques.

Methodology: Sixty acrylic resin samples were prepared using different
processing methods. The samples were subjected to the same polishing protocol and
subsequently underwent a pigmentation protocol using distilled water, red wine, and
instant coffee. Color readings were performed using a colorimeter. The obtained data
were statistically analyzed using the SPSS software, with a significance level set at
0.05.

Results: Coffee was the solution that induced the highest color variation over
time in all processing methods. Water showed the lowest color variation values except
in the 3D/90° printing method, where wine showed lower values. Regarding the
processing method of acrylic resins, the 3D/90° printing method showed the highest
color variations in all resins. Next was the 3D/0° printing method, followed by milling,
and finally, the traditional method had the lowest color variation values.

Conclusion: The conventional acrylic resin was the one that exhibits the
highest color stability over the course of 10 days. 3D printing resins showed the
greatest variation in color over time, with resin printed at 90° being the least stable.

Key Words: Denture Prosthesis, PMMA, CAD/CAM, Color, Colorimeter
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1. INTRODUGCAO






O avancgo cientifico tecnoldgico e a modernizagdo tém exercido um papel
importante e revolucionario ao longo da histéria da humanidade, mudando a forma
como vivemos, trabalhamos e nos relacionamos. Desde a Revolugido Industrial, a
tecnologia impulsionou grandes mudangas em todas as areas da sociedade, incluindo
a ciéncia, a medicina, a comunicagéo, a industria e o comércio. (12

A tecnologia tem avancado a um ritmo acelerado, trazendo uma série de
inovacgdes em areas tao diversas como inteligéncia artificial, biotecnologia, roboética e
nanotecnologia. ('?) Essas inovagdes tém o potencial de resolver muitos dos
problemas que a humanidade enfrenta facilitando e agilizando a execucdo de
trabalhos e servicos. A modernizacdo, por sua vez, envolve a atualizacido dos
processos, sistemas e infraestrutura existentes para que estes sejam mais eficientes
e atendam as necessidades atuais. Pode ser vista como uma resposta aos avangos
tecnolégicos, pois muitas vezes envolve a adogao de novas tecnologias e praticas
mais modernas. (-3

Coletivamente, o avanco cientifico tecnoldgico e a modernizagdo estdo a mudar
a maneira como a sociedade funciona, oferecendo oportunidades de melhoria da
qualidade de vida das pessoas. (-3

No entanto, é fundamental gerir estas mudancas de forma responsavel,
garantindo que os seus beneficios sejam distribuidos de forma justa e os seus
impactos negativos sejam minimizados. )

A saude constitui um bem ou valor que ocupa o topo da piramide de prioridades
das pessoas, sendo que a era digital levou a convergéncia da ciéncia e da tecnologia.
Nos ultimos anos, temos observado uma evolugao crescente das novas tecnologias,
particularmente na area da saude. Estas estdo a mudar a forma como os profissionais
de saude tratam os pacientes e, no geral, como as pessoas cuidam da sua saude-).

Desde a descoberta dos antibiéticos e vacinas no inicio do século 20, o avango
tecnolégico ao nivel dos equipamentos médicos tem sido muito, e culminou no
desenvolvimento de dispositivos inovadores de saude que facilitam a caracterizagao
e precisao dos tratamentos. Desta forma tem vindo a ser possivel otimizar os cuidados
de saude, ndo s6 aumentando a sua qualidade, efetividade e eficiéncia, como
permitindo a criacdo de novas formas de atuar em medicina, mais eficazes e com
reducado de custos “4-6).

Embora a introdugdo de novas tecnologias apresente desafios, como a

protecdo de dados e a capacidade de integracdo das mesmas nos sistemas de saude

*Workflow é um termo inglés que em portugués podemos traduzir como fluxo de trabalho 3



existentes, ha um enorme potencial para melhorar a saude e o bem-estar das pessoas
(4-6)

Nas ultimas décadas, também na Medicina Dentaria, o avango tecnoldgico se
fez sentir tendo contribuido para o aumento do workflow* digital que se traduziu numa
maior rapidez, fiabilidade e eficiéncia dos tratamentos(”:8).. E um processo ou rotina de
trabalho, que define uma sequéncia de etapas que devem ser seguidas para a
conclusao o mesmo. A primeira etapa na criacdo de um fluxo de trabalho é identificar
as atividades necessarias para a sua conclusao. Por sua vez é necessario determinar
a ordem correta dessas tarefas e a sua distribuicdo. Outro ponto importante é
estabelecer prazos para a conclusdo de cada uma. Isso garante que o trabalho seja
finalizado dentro do prazo determinado. Finalmente, € importante monitorizar o fluxo
de trabalho para garantir que todas as etapas sejam seguidas corretamente e que a
progresséo esteja a decorrer conforme planeado. Se necessario, podem ser feitas
alteracbes para melhorar a eficiéncia do processo. Através de um fluxo de trabalho
claramente definido, é possivel garantir a eficiéncia e qualidade dos processos e
aumentar a produtividade &9,

A recolha e armazenamento eletronico dos dados clinicos dos pacientes, a
facilidade de comunicagdo em equipa, a ajuda no diagnédstico e planeamento tornando
os tratamentos mais previsiveis sdo algumas vantagens da introdugao das tecnologias

digitais na atuagio do médico dentista('%-12),

1.1. Reabilitagao Oral Protética

A reabilitagcao oral € um conjunto de procedimentos que visa restaurar a fungéo
e a estética da cavidade oral, através da reparagcao ou substituicdo dos dentes
danificados ou perdidos (1314,

O processo de reabilitacdo oral envolve uma avaliagao clinica detalhada que
inclui uma analise da saude oral do paciente, incluindo a analise dos dentes, estruturas
Osseas, gengivais e estudos de imagem, como radiografias e tomografias
computadorizadas. Com base nessas informagdes, o médico dentista elabora um
plano de tratamento individualizado, que pode incluir diferentes técnicas e materiais
de acordo com a necessidade de cada paciente ('3,

As técnicas de reabilitagdo oral mais comuns incluem proteses dentarias fixas
ou removiveis. (19,

Na area da Reabilitacdo Oral, os avangos tecnolégicos e o aumento do

4



workflow digital tém-se tornado a cada dia uma realidade, o que levou a introdugao de
novas técnicas de confecdo das préteses dentarias, resultando numa diminuicdo do
tempo necessario para a realizagao dos tratamentos, através das impressdes digitais

com recurso a scanners intra ou extra orais e de novos processos de confegao (10.16.17),

1.1.1. Préteses Dentarias

E passivel melhorar a qualidade de vida dos pacientes desdentados com
recurso a proteses dentarias. Estas visam a substituicdo artificial dos dentes ausentes
ou danificados, permitindo o restabelecimento das fun¢gdes mastigatoria, fonética e
estética (18).

Atualmente, a perda dentaria € considerada um problema de saude publica,
sendo que em termos epidemioldgicos, a idade é um fator predisponente. Através do
avanco cientifico e tecnolégico, a esperanga média de vida da populagdo aumentou
consideravelmente, o que nos leva a uma populagcdo mais envelhecida e
consequentemente uma taxa mais elevada de edentulismo parcial. Com o
envelhecimento ativo da populacdo, é imprescindivel a procura de solucdes e
resolugdes mais eficientes e satisfatorias para os pacientes. Ainda que o edentulismo
total apresente taxas mais reduzidas, as mesmas permanecem consideraveis (1929, A
melhoria dos cuidados de saude oral e a procura pela estética, consequentes da
evolucdo, tém levado a uma reducao das perdas dentarias, o que por sua vez deu
originou uma populagdo idosa parcialmente desdentada ")

O fator decisivo para a selegcao da protese dentaria, depende das condi¢coes
orais de cada paciente, como por exemplo, a quantidade de dentes existentes,
localizagdo dos defeitos 0sseos e saude dos tecidos moles, mas o fator econémico
deve também ser tido em conta. Existem varios tipos de proteses dentarias
disponiveis, como por exemplo proteses dentarias removiveis, fixas, parciais ou totais.
Estas variam em termos de materiais, método de fixag&o e extenséo da prétese. (2223),

E imperativo a compreensdo por parte do médico dentista e do técnico de
protese dos métodos e materiais utilizados para a confegcao das proteses dentarias

para o melhor adequarem a cada caso clinico 23

1.2. Processamento das Proteses Removiveis



1.2.1. Computer Aided Design/Computer Aided Manufacturing
(CAD/CAM)

A tecnologia CAD/CAM é uma tecnologia que integra dois sistemas diferentes:

o CAD (Computer-aided design) e o CAM (Computer-aided manufacturing). A

tecnologia CAD ¢ utilizada para a criagdo de modelos 3D no computador permitindo o

desenho virtual da restauragéo final. Por outro lado, o sistema CAM é responsavel

pela programagdo e controlo dos equipamentos usados para o fabrico de

componentes. O software CAM traduz o modelo criado no CAD em instrucdes para o

dispositivo de fabrico, permitindo a produgdo automatizada da peca. Este sistema

CAD/CAM tem vindo a ser cada vez mais utilizado para a construgao virtual das
reabilitagbes, com base nos dados recolhidos do paciente 4.

A sua utilizagao apresenta algumas vantagens como: a facilidade/simplicidade

de utilizagdo, minimizagao dos erros devido ao grau de ajuste mais elevado, menor

tempo de trabalho e de produgéo (?%).

1.2.1.1. Técnicas e Materiais Utilizados no Sistema CAM

O sistema CAM utiliza a tecnologia digital para fabricar produtos personalizados
recorrendo a varias técnicas e materiais (9.

Existem dois métodos de fabrico digital: o subtrativo, também designado de
fresagem, onde o material é cortado, e o aditivo, mais conhecido como impressao
tridimensional (3D), onde o material é depositado camada a camada. A fresagem
permite a criacdo de proteses dentarias a partir de blocos de ceramica, metal ou
acrilico pré polimerizado. Através de um programa CAD, é realizada a criagdo de um
modelo digital da prétese, que € enviado para uma maquina de fresagem, onde o
bloco, previamente selecionado, € cortado. Por sua vez, na impressao 3D, através do
mesmo programa CAD, o projeto digital da protese é transferido para uma impressora

3D, que através de material de impressdo, imprime a protese camada a camada (2627,

1.3. Resinas Acrilicas em Medicina Dentaria

Sao varios os materiais que podem ser utilizados em reabilitacdo oral: metais,
ceramicas e resinas. As resinas sdo materiais muitos versateis sendo utilizados com
diversas finalidades. Dentro da vasta gama de polimeros encontra-se o
polimetilmetacrilato (PMMA), que € ainda hoje a resina mais usada na confecao de

proteses dentarias. A sua popularidade advém do facto de possuir boas propriedades
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como: estabilidade dimensional, que ajuda a garantir um ajuste adequado e
confortavel, baixa densidade, estética, boa relacdo custo-beneficio, facilidade de
manipulagdo, que garante uma maior facilidade de adaptagcédo as necessidades de
cada paciente, baixa toxicidade e boa resisténcia ao desgaste, que influencia
diretamente a sua durabilidade (28.29),

As resinas acrilicas sdo matériais sintéticos, com varias aplicagées na medicina
dentaria, principalmente, na confecao de proteses dentarias. A forma convencional do
PMMA consiste na mistura de um p6é e um liquido, havendo uma dependéncia na
utilizagdo das proporcdes corretas para a obtencdo de uma boa textura e para que o
material ndo perca as suas propriedades. Uma incorreta utilizacdo pode contribuir
para a alteracdo da contracdo de polimerizagdo, mudancas dimensionais e
imprecisdes no ajuste das proteses aos tecidos de suporte(?®-31),

As resinas introduzidas com as novas tecnologias digitais sdo processadas de

forma diferente, o que lhes confere caracteristicas fisicas e mecénicas diferentes(®2).

1.3.1. Resinas Utilizadas no Método Subtrativo ou Fresagem

As resinas utilizadas nos sistemas CAD/CAM por fresagem sao blocos de
PMMA pré polimerizado a alta temperatura e pressao, selecionados tendo em conta
a sua aplicagdo®®?). Por isso, sdo resinas mais densas, com cadeias poliméricas mais
longas, apresentando-se superiores ao PMMA tradicional no que diz respeito as
propriedades mecanicas — resisténcia a flexdo e dureza®. Para além disso, a
contracio de polimerizacao das bases protéticas confecionadas com estas resinas é
praticamente nula o que confere uma precisao mais elevada e uma melhor adaptacao
aos tecidos de suporte. Esta precisdo também advém da utilizagcdo de instrumentos
de corte com detalhe até aos micrometros, que vao esculpir as préteses dentarias com
mais detalhe. E um método automatizado que, em comparacdo, com os métodos
tradicionais, acelera o processo de confegéo de proteses dentarias. A nivel biolégico
tém a vantagem de apresentarem uma menor quantidade de monémero residual®43%).

A principal desvantagem é o desperdicio de material, com por¢des do bloco

inutilizadas(®9,

1.3.2. Resinas Utilizadas no Método Aditivo ou impressao 3D

As resinas utilizadas na técnica de impressdao 3D sado resinas liquidas



fotopolimerizaveis, sendo que a obtencdo do dispositivo protético ocorre por
deposicdo consecutiva de camadas de resina polimerizada apenas nos locais pré-
definidos®7:38), Este processo permite uma reprodugdo mais detalhada do que a
técnica de fresagem uma vez que nao depende de ferramentas especiais de corte,
sendo possivel a confecdo de proteses com geometrias mais complexas. Uma outra
vantagem desta técnica é que a resina que sobrar apds a impressdo pode ser
novamente armazenada e reutilizada. O desperdicio de material € praticamente nulo,
sendo que apenas é depositado material para a estrutura da prétese anteriormente
definida. Assim como o método de fresagem, em comparagdo com os métodos

convencionais, apresenta rapidez mais elevada na confecdo da protese(3240),

1.3.3. Resinas Acrilicas Termopolimerizaveis

Apesar do aparecimento destes novos materiais associados a tecnologia
CAD/CAM o PMMA convencional apresenta boa estabilidade no ambiente oral, facil
manuseamento e baixo custo, dai que, ainda seja, atualmente considerada a resina
“gold standard” para a confegdo de bases protéticas®'43),

As resinas utilizadas em bases protéticas devem possuir um conjunto de
propriedades ideais e/ou desejadas, tais como: biocompatibilidade, resisténcia ao
desgaste, flexdo e impacto, baixa rugosidade e porosidade, e estabilidade de cor. Esta
ultima propriedade, em particular, apresenta uma elevada relevancia, uma vez que
interfere diretamente com a estética da protese (32:44),

A alteracdo de cor é frequentemente causa de insatisfagdo por parte do
paciente em relacdo a reabilitagédo protética. A pigmentacao da prétese ou até mesmo
a sua descoloragao podem levar a necessidade de confegcdo de uma nova protese.
Essas mudangas de cor podem ocorrer ao longo do tempo devido a fatores como a
exposicao a alimentos pigmentados, tabaco, bebidas como café ou cha, entre outros.
E essencial que as resinas utilizadas nas bases protéticas sejam capazes de manter
a sua cor estavel ao longo do tempo, garantindo assim a aparéncia estética desejada.
Além disso, a estabilidade de cor contribui para a longevidade e qualidade geral da
protese, evitando a necessidade de substituicbes prematuras 3244),

Para alcancar a estabilidade de cor desejada, € fundamental selecionar
materiais de resina de alta qualidade e realizar um processo de fabrico adequado. Isso
envolve a escolha de pigmentos apropriados, bem como a utilizagdo de técnicas

precisas de coloragao e polimerizacdao. No entanto, é€ importante destacar que, apesar
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dos esforcos para garantir a estabilidade de cor, fatores externos e cuidados
inadequados por parte do paciente podem influenciar negativamente a aparéncia da
prétese ao longo do tempo. Portanto, € fundamental educar e orientar os pacientes
sobre os cuidados necessarios para preservar a estética e prolongar a vida util da
prétese, tais como o descanso noturno da prétese, a lavagem com sabdo e a nao
utilizagao de pasta dos dentes, a utilizagao de pastilhas efervescentes de desinfecéo

semanalmente (3244)

14. Cor

A cor é uma propriedade da luz que permite perceber e distinguir objetos e
elementos. A cor também desempenha um papel fundamental em nossas emocgoes e
sentimentos, influenciando o nosso humor e comportamento.

Em prostodontia, a cor da base protética € importante porque em muitos casos,
o tecido gengival, é parte integrante do sorriso e da aparéncia facial. A cor natural da
gengiva é geneticamente determinada e pode variar de pessoa para pessoa, bem
como mudar ao longo do tempo devido a varios fatores, como envelhecimento, habitos
alimentares e tabagismo. A cor é um aspeto importante a ser considerado na confegéo
de proteses dentarias. E fundamental que o Médico Dentista saiba identificar a cor do
tecido gengival do paciente para transmitir essa informacéo ao técnico de laboratorio.
Mimetizar os tecidos moles nas bases protéticas é tao relevante quanto a aparéncia,
forma e cor dos dentes. Para que o paciente se sinta confortavel com a sua protese,
€ imprescindivel a estética rosa e que a mesma se mantenha estavel ao longo do
tempo. A escolha da cor certa pode afetar a autoestima do paciente e a confianca na
aparéncia. Desta forma, o Médico Dentista deve conhecer os componentes da cor e
ter acesso a ferramentas de medicdo de cor, tais como o colorimetro e o
espectrofotdbmetro, para garantir resultados estéticos satisfatérios 45:46),

Varios fatores podem influenciar a alteracao de cor das resinas que constituem
as bases protéticas. Entre eles destacam-se a absor¢ao de agua, a acumulagéo de
pigmentos externos, a degradagcdo dos pigmentos intrinsecos da resina e a

rugosidade de superficie, que se encontra intimamente ligada a adesdo microbiana
(47,48)

O ambiente oral origina degradacéo e envelhecimento dos materiais utilizados
em prostodontia, nomeadamente os polimeros, devido ao contacto constante com a

saliva, alimentos e bebidas que s&o por nés ingeridos. Idealmente as resinas devem
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ser insoluveis na saliva e nos fluidos orais para nao se verificarem alteragdes de cor.
O consumo de certos alimentos e bebidas fazem com que as resinas protéticas fiquem
expostas a um pH acido (inferior a 5) e a pigmentos intensos que afetam a sua cor e
rugosidade de superficie “#9-51),

A cor pode ser caracterizada através de trés componentes: a matriz, o valor e
o croma. A matriz representa a cor que realmente vemos, permite diferenciar as cores
primarias (magenta, azul e amarelo) das suas combinagdes. E determinada pela
frequéncia de onda da luz refletida ou emitida pelo objeto. O valor é a quantidade de
luz emitida ou refletida pelo objeto, o que nos permite distinguir cores escuras de cores
claras. Por sua vez o croma esta relacionado com a pureza da cor. Uma cor altamente
saturada é pura e vibrante, enquanto uma cor com baixa saturacdo € mais pastel ou
descolorada. Para além desses componentes, a cor também ¢é influenciada por
fatores como a textura, o acabamento e o angulo de visualizagdo do objeto (46:52),

Varios sistemas foram desenvolvidos para especificar a cor, como o Munsell
System, o Ostwald System e o Natural Color System (NCS), no entanto, estes
sistemas nao permitem quantificar a diferenca entre duas cores. Cada um destes
sistemas apresenta caracteristicas diferentes para a caracterizacdo da cor. O Munsell
System é baseado nas trés dimensdes descritas anteriormente: matiz, valor e croma.
O Ostwald System é baseado num sistema de cores primarias: vermelho, amarelo e
azul e utiliza a mistura de cores como base para a posterior descricao das outras
cores. E usado principalmente na quimica e ciéncia dos materiais. O Natural Color
System (NCS) é baseado em quatro componentes: matiz, croma, valor e pureza. A
pureza mede a mistura da cor com o cinza®4%9),

O sistema CIELab é dos mais utilizados para a medicédo da cor, uma vez que
permite especificar as diferencas de cor com mais precisdo. E um sistema de cor
utilizado para descrever as cores de objetos e superficies. Encontra-se baseado em
trés valores: L*, a* e b*. O valor L* mede a claridade ou a luminosidade da cor,
variando de O (preto absoluto) a 100 (branco absoluto). O valor a* mede a quantidade
de cor vermelha ou verde na cor, variando de valores negativos (verde) a valores
positivos (vermelho). O valor b* mede a quantidade de cor amarela ou azul na cor,
variando de valores negativos (azul) a valores positivos (amarelo). A cor num espago
tridimensional € descrita por estes trés valores juntos. Permite uma visualizagéo
grafica da cor, onde posteriormente é possivel comparar as cores dada a

padronizagdo do sistema (%),
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O sistema CIE (Commission Internationale de L’ Eclairage) é baseado num
sistema tridimensional com os eixos L*, a* e b*, que sdo posteriormente convertidos
numa férmula: AE* = [(AL*)2 + (Aa*)2 + (Ab*)2]1/2. Essa férmula considera trés
componentes principais da cor: a diferenga de luminosidade (AL*), a diferengca de
tonalidade entre vermelho e verde (Aa*), e a diferenga de tonalidade entre amarelo e
azul (Ab*) ©7),

A diferenca de luminosidade (AL*) representa a discrepancia entre os valores
de luminosidade das duas cores. Valores positivos indicam que a cor € mais clara,
enquanto valores negativos indicam que a cor € mais escura. A variagao de tonalidade
entre vermelho e verde (Aa*) corresponde a diferenga entre os valores de tonalidade
vermelha e verde das duas cores. Valores positivos indicam que a cor é mais
avermelhada, enquanto valores negativos indicam que a cor é mais esverdeada. A
diferenga de tonalidade entre amarelo e azul (Ab*) representa a discrepancia entre os
valores de tonalidade amarela e azul das duas cores. Valores positivos indicam que a

cor é mais amarelada, enquanto valores negativos indicam que a cor é mais azulada
(57)

1.4.1. Métodos de Avaliagao da Cor

A cor da superficie pode ser avaliada através de diferentes métodos.

A observacao visual € executada por um observador humano e pode ser
influenciada por fatores como a iluminagcdo do ambiente e a capacidade visual do
observador. A comparagao da cor da superficie com padroes estabelecidos é
realizada através de padrdes de cor.

Existem medidores de cor que utilizam tecnologias para medir a cor de uma
superficie, como o espectrofotdmetro e o colorimetro, que sdo os mais comuns. Por
outro lado, os softwares de analise de imagem analisam a imagem da superficie e
determinam a cor de forma precisa e objetiva, mas sua eficacia depende da qualidade
daimagem capturada. Além disso, a espectrofotometria difusa € um método que mede
a quantidade de luz refletida pela superficie em diferentes comprimentos de onda e

pode ser usado para medir a cor em diferentes condigbes de iluminagéo 3.
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1.4.2. Aparelhos de Medigao de cor

1.4.2.1. Espectrofotometro

Através de uma fonte de luz e de um detetor de luz, o espectrofotometro, mede
aintensidade da luz que passa através da amostra. Este instrumento mede a absorgao
ou a transmissao da luz em determinada amostra e pode ser utilizado em varias areas,
incluindo a medicina dentaria, para medir a cor dos materiais. Com recurso a um
espectrofotometro € possivel, utilizando um sistema de escalas de cor, medir as
variagbes da cor 7).

Existem diferentes tipos de espectrofotdmetros, onde cada tipo é projetado para
medir diferentes comprimentos de onda, tendo a capacidade de estudar diferentes

propriedades na mesma amostra.

1.4.2.2. Colorimetro

. Na medicina dentaria, para avaliacdo da estabilidade de cor das resinas
utilizadas para a confecdo de bases protéticas, € comum a utilizacdo de um
colorimetro pois permite quantificar as variagbes da cor 7).

O colorimetro é um dispositivo que visa medir a cor de forma objetiva e
quantitativa, muito utilizado na area da ciéncia e da tecnologia. O principio de
funcionamento, baseia-se na absor¢do de luz das substadncias ou objetos. O
colorimetro emite luz branca que incide sobre a amostra. Esta absorve uma
determinada frequéncia de luz incidente, enquanto outra parte é refletida ou
transmitida. O colorimetro mede a quantidade de luz absorvida pela amostra em

diferentes comprimentos de onda, permitindo a obten¢cao de um espectro de absorgao
(58,59)

A quantificagao da cor da amostra, a partir dos dados obtidos pelo colorimetro,
€ possivel utilizando escalas de cores padronizadas, como a escala CIELab. Essas
escalas fornecem valores numéricos que representam as caracteristicas da cor, das

quais podemos enumerar a luminosidade, a tonalidade e a saturagéo (5859,
1.5. Objetivos do Estudo

O objetivo desta investigagao € avaliar, em meio laboratorial, a alteragéo de cor

de diferentes resinas utilizadas para a confe¢cado de bases protéticas.

12



1.6. Hipoéteses

Como hipotese nula considera-se que nao existem diferencas na estabilidade
de cor das diferentes resinas utilizadas na confecdo de bases protéticas apos imersao
em solugdes corantes.

Como hipdtese de trabalho considera-se a variagéo significativa ou ndo, na
estabilidade de cor das diferentes resinas utilizadas na confecdo de bases protéticas

apo6s imersdo em solucdes corantes.
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2. MATERIAIS E METODOS
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2.1. Desenho do Estudo

O presente estudo é do tipo experimental in vitro e consiste na avaliagao
quantitativa da alteracao de cor de trés tipos de resinas acrilicas utilizadas na confegao
de bases protéticas apos imersdao em duas solugdes corantes (café e vinho tinto da
marca portuguesa pingo doce) e numa solugéo padrdo, a agua destilada (da marca
Auchan).

As resinas utilizadas nesta investigagdo foram manuseadas de acordo com as

instru¢des do fabricante.

2.2. Amostras

Neste estudo foram utilizados trés tipos diferentes de resina acrilica,

habitualmente utilizados na confec&o de bases protéticas (Tabela 1) e (Figuras 1).

g
Print dentbas®
' voel

Figura 1. A - Resina termopolimerizavel; B- Resina de fresagem; C - Resina de impressao 3D

Tabela 1- Tipos de resinas para bases protéticas

Tipo de resina Nome Marca Comercial Pais de Origem
Termopolimerizavel Probase Hot Ivoclar Vivadent ® Liechtenstein
CAD/CAM: Fresagem CediTEC DB VOCO GmbH @® Alemanha
CAD/CAM: Impresséao 3D V — Print dentbase VOCO GmbH ® Alemanha

Para este estudo experimental foi confecionado um total de 60 provetes com
forma quadrangular e dimensdes padronizadas (20x20mm e 2mm de espessura): 15
de resina termopolimerizavel, 15 de resina de fresagem e 30 de resina de impresséo

3D, uma vez que foram usadas duas angulagdes de impressao (0° e 90°).
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2.2.1. Divisao da Amostra

A populagdo em estudo foi dividida em 12 grupos, tendo em conta o método de

processamento das resinas e a solugdo de imersao. (Tabela 2)

Para cada método de processamento da resina, os provetes numerados de 1 a
5 foram imersos na solu¢éo de controlo (dgua destilada), de 6 a 10 na solug&o corante
de vinho tinto e de 11 a 15 na solugdo corante de café soluvel. Esta divisdo, resultou
em 4 grupos controlo, 4 grupos imersos em vinho tinto e 4 grupos imersos em cafe,

um para cada tipo de resina.

Tabela 2 - Divisdo das amostras

Amostra Total
(n=60)

Resina Acrilica
Termopolimerizavel

(n=15)

Resina CAD/CAM:
Fresagem

(n=15)

Resina CAD/CAM:
Impressao 3D/0°

(n=15)

Resina CAD/CAM:
Impresséo 3D/90°

(n=15)

Agua Destilada Agua Destilada Agua Destilada Agua Destilada
(n=5) (n=5) (n=3) (n=5)
Vinho Tinto Vinho Tinto Vinho Tinto Vinho Tinto
(n=5) (n=5) (n=5) (n=5)
Café Café Café Café
(n=5) (n=5) (n=5) (n=5)

2.3. Critérios de Inclusao e Exclusiao das Amostras

Os critérios que se seguem foram utilizados para a inclusdo ou exclusdo dos

provetes:
Critérios de Incluséo
o Provetes de resina com forma e dimensdes pré-definidas.

o Provetes sem alteragdes significativas como resultado do procedimento
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de polimento.

2.4. Variaveis em Estudo
Variavel dependente: Cor

Variavel Independente: tipo de resina (resina acrilica termopolimerizavel, resina
acrilica CAD/CAM método de fresagem, resina acrilica CAD/CAM método impresséo
3D a 0°, resina acrilica CAD/CAM método impresséo 3D a 90°) e Corantes.

2.5. Protocolo de Confegao dos Provetes

2.5.1. Resina Termopolimerizavel

1. Confegédo de um molde em silicone utilizando os provetes confecionados
através do método de fresagem, para criagdo dos espacos no molde de silicone
(Figura 2 A);

2, Preparagdo da resina com a propor¢céo de 20g de po6 para 10 ml de
liquido;

Figura 2. A - Molde de silicone; B - Preenchimento do molde com resina acrilica
termopolimerizavel

3. Colocagéo da resina nos espacos do molde de silicone (Figura 2 B);
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4. Colocacao do molde dentro da panela de pressao, com a temperatura a

o

55°C, durante 30 minutos, e, depois submersdao em agua fria por 15 min (Figura 3);

Figura 3. A - Panela de pressao; B - Pré-definicdes
da panela de pressao

5. Armazenamento dos provetes em mangas esterilizadas, seladas e
etiquetadas para evitar contaminacédo ou deterioracao até ao inicio do protocolo de

pigmentacao.

2.5.2. Resinas Acrilicas do Sistema CAD/CAM

2.5.21. Método de Fresagem

1. Desenho virtual dos provetes utilizando um programa informatico de

CAD (Solidworks®) sendo esse desenho convertido num ficheiro STL (Figura 4);

2. Envio do ficheiro STL para a fresadora DWX- 52D (DWX Series,
Espanha);

Figura 4. Desenho do provete
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3. Colocacéo do bloco de PMMA pré-polimerizado (CediTEC DB, VOCO®
GmbH, Alemanha) com 98,5x30mm no adaptador adequado a dimensao. Corte do
disco com broca direcionada a 90° em relagédo a posicdo do bloco de PMMA pelo
meétodo de fresagem a seco, com aspiragao das particulas para assegurar o corte sem
detritos. Remogéao do disco do suporte e destaque dos provetes do disco (Figura 5)

4. Armazenamento dos provetes em mangas esterilizadas, seladas e

etiquetadas para evitar contaminacédo ou deterioragao até ao inicio do protocolo de

pigmentagao.

Figura 5. A - Bloco de PMMA pré-polimerizado; B - Provetes fresados

2.5.2.2. Métodos de Impressao 3D

1. Desenho virtual dos provetes realizado no programa informatico de CAD

(Solidworks®) sendo esse desenho convertido num ficheiro STL (Figura 4);

2. Envio do ficheiro STL para a impressora 3D (Asiga Max UV 3D Printer,
ASIGA, Alemanha);

Figura 6. A - Provetes impressao 3D/0° B - Provetes impressao 3D/90°
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3. Impressédo dos provetes com duas angulagdes em relagdo ao plano
horizontal: 0° e 90° (Figura 6)

4. Lavagem dos provetes em dois ciclos de banho ultrassénico com alcool
isopropilico com duragado de 2 minutos cada (Sonorex Super RK 102H, Bandelin,

Alemanha), respeitando as instru¢des do fabricante;

5. Polimerizagcao pés impressao com radiagao no comprimento de onda
compreendido entre os 280-580nm (Otoflash G171, Flashing Unit, NK-Optik GmbH,

Alemanha);

6. Armazenamento dos provetes em mangas esterilizadas, seladas e
etiquetadas para evitar contaminacédo ou deterioracao até ao inicio do protocolo de

pigmentagéo.

2.6. Verificagao da Qualidade dos Provetes:

o Avaliagao da integridade fisica: presencga de fraturas ou irregularidades

detetaveis a olho nu.

o Verificagdo das dimensdes pré-definidas com recurso a paquimetro
digital (Mitutoyo, ABSOLUTE AOS DIGMATIC, Alemanha) (Figura 7).

Mitutoyo

90 100 M0 120 130 K

Figura 7. Paquimetro digital

2.7. Protocolo de Polimento

Os provetes de cada resina foram submetidos a igual polimento, para excluir a
influéncia da rugosidade de superficie nas amostras, utilizando-se um protocolo de

polimento de resinas de base protética.

O protocolo de polimento foi executado pelo mesmo operador, para nao
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introduzir variabilidade, de forma homogénea e independente da resina testada.

As brocas utilizadas encontram-se representadas na Figura 8. Inicialmente,
para o alisamento da superficie foi utilizada a Broca 9572G, gréao verde, que elimina
as rugosidades presentes no acrilico, em seguida, o pré-polimento foi executado com
a broca 9572M, grao cinzento, para obteng¢ao do primeiro brilho sobre a superficie. A
broca seguinte foi a 9572F, grdo amarelo, para a obtengdo de uma superficie
totalmente suave e com brilho. A ultima broca utilizada foi a 1164 em combinagdo com
a emulsdo 1150 para obtencgao de brilho elevado e textura totalmente lisa. Todas as
brocas s&o da VOCO GmbH

Figura 8. Kit de polimento de bases protéticas

O polimento foi executado com a sequéncia de brocas anteriormente descrita,
com recurso a uma pega de mao acoplada a um micromotor (STRONG 206,
SAESHIN®, Coreia) a 5’'000rpm. (Figura 9).

Cada broca da série, foi utilizada durante 30 segundos.

strons 206 (€

Figura 9. Micromotor e pega de mao
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2.8. Protocolo de Pigmentacao

Os provetes foram colocados numa estufa EHRET BK 47106 (EHRET GmbH,
Alemanha) em agua destilada a 37°C durante 24h horas antes da imers&o nas solu¢des
corantes (Figura 10), para hidratagdo e mimetizar a cavidade oral.

Figura 10. Estufa

Os provetes foram, posteriormente, imersos em trés solugdes, duas corantes
(café, vinho tinto) e uma controlo (agua destilada) (Figura 11). A solugao de café foi

preparada diluindo 3g de café soluvel por cada 100mL de agua em ebuligdo.

Wl LI L% ]

Red Wine
Vin Rouge

gura 11. A - Café soluvel; B - Vin



ApOs a sua preparacgao, as solugdes foram colocadas numa estufa, de modo a
atingirem a temperatura de 37°C. Estas foram substituidas diariamente, para néo
perderem as suas propriedades fisicas e quimicas (Figura 12).

Figura 12. Provetes na estufa a 37°

No total, as amostras ficaram imersas nas respetivas solugdes por um periodo
de 10 dias, sendo apenas retiradas para se substituirem as solugdes e para serem
realizadas as medi¢gdes de cor. Sempre que sido efetuadas medi¢cdes de cor, os

provetes sdo removidos das solu¢des corantes e limpos em papel absorvente.

29. Avaliagcao da Estabilidade de Cor

Cada amostra foi submetida a leitura de cor em trés locais diferentes da
superficie polida sendo calculado o valor médio dessas medi¢cbes. Em todas as
amostras foi registada a cor inicial — TO (ap6s imersdo em agua destilada durante 24h)
e apos imersao nas solugdes ao 1 e 10 dias — T1 e T2, respetivamente.

A avaliagéo quantitativa da alterac&o de cor foi realizada de forma objetiva com
recurso ao colorimetro PCE-CSM 5 (PCE instruments®) programado no sistema
CIEL*a*b* (Figura 13 A).
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Figura 13. A - Colorimetro; B - Medigdo da cor dos provetes com recurso ao colorimetro

Inicialmente, o colorimetro foi calibrado usando uma peca branca, fornecida
pelo fabricante. As medi¢des foram realizadas na mesma altura do dia (ao longo da
manha) sem varia¢des de luz. Foi utilizada sempre a mesma base, totalmente branca,
correspondente a uma folha de papel. As leituras da cor foram realizadas com o
colorimetro posicionado na vertical e em contacto com a superficie da amostra (Figura
13 B).

A alteragdo de cor (AE*) foi sempre determinada em relagdo as medi¢des

iniciais (antes da imersao das amostras nas solug¢des) e calculada segundo a formula:
AE* = [(AL*)2 + (Aa*)2 + (Ab*)2]1/2

Para além disso, os valores da variacdo de cor foram convertidos em unidades

NBS pela seguinte equagao:
NBS (U) = AE* x 0,92

A alteragao de cor aceitavel clinicamente € dada através das unidades NBS
(National Bureau of Stan, onde a interpretacdo destes resultados é denominada
inspecado visual objetiva, onde a sua interpretagcdo tem os seguintes resultados

clinicos:
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e 0,0-0,5-> Vestigial

e 0,5-15-> Leve

e 1,5-3,0 > Percetivel

e 3,0-6,0 > Apreciavel

e 6,0-12,0 > Marcada

e 12,0 > - Muito marcada

2.10. Anadlise Estatistica e Descritiva

Neste estudo, apds a recolha dos dados foi efetuada a insercdo destes numa
base de dados no software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versao
26.0, onde se realizou o tratamento estatistico tendo em consideragéo os objetivos do
estudo.

Para a analise descritiva recorreu-se as medidas estatisticas: média, desvio
padrao, minimo € maximo.
Como as variaveis dependentes (variagdo da cor) podem ser influenciadas por dois
fatores: método e solugao recorreu-se a Anova fatorial. Este método permite estudar
o efeito de cada um dos fatores e também o efeito da interacao entre os fatores. Assim
sendo, quando se rejeita a hipotese nula na Anova significa que o fator em estudo tem
efeito estatisticamente significativo sobre a variavel dependente. Utilizou-se, neste
trabalho, a medida de efeito eta quadrado parcial, que acima de 0,5 significa que o

efeito € muito elevado. O valor de significancia estatistica definido foi 0,05.
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3. RESULTADOS
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Com o objetivo de avaliar a cor dos provetes, foi utilizado um colorimetro, em
trés momentos distinto (TO - inicial, T1 — passadas 24h e T2 — passados 10 dias).
Foram realizadas trés medicoes, em trés locais distintos da superficie de cada
provete, tendo sido, posteriormente, o valor médio para cada amostra e por grupo nos

trés tempos de leitura.

3.1. Variagao de Cor AE

A variagcado da cor de cada uma das amostras foi obtida através da formula
anteriormente descrita. Posteriormente, foi avaliada a variacdo da cor, para cada
solugdo, entre os intervalos de tempo TO-T1 (diferenga de cor apds 24h de imerséo);
T1-T2(diferenga de cor entre as 24h e os 10 dias de imersao) e TO-T2 (diferenga de
cor ao fim de 10 dias de imers&o). Em seguida, foi calculada a média e o desvio padréo
para se proceder a analise dos dados.

A partir dos resultados obtidos, estudou-se o impacto da solugéo (H20, Vinho
e Café) no método utilizado (Tradicional, Fresagem, Impresséo 3D 0° e Impresséo 3D
90°) com base na variagao da cor apés um dia (Tabela 3). A solugdo H-O apresenta
os resultados mais baixos nos métodos: Tradicional (1,50+1,07) e Impresséo 3D 0°
(1,24+£1,14). Por sua vez o café apresenta os resultados mais baixos em Fresagem
(2,05+1,44) e em Impressao 3D 90° (3,54+0,51). Os resultados mais elevados

pertencem a solugao vinho em todos os métodos com excecao da Impressao 3D 0°.

Tabela 3. Caraterizacdo da variacdo da cor apés um dia

ATO0_T1
Método Solugao _
Min; Max X*s

H20 0,65; 2,67 1,50+1,07

Tradicional Vinho 1,21; 3,55 2,17+0,93
Café 1,56; 2,81 2,11+0,51

H20 1,12; 4,22 2,69+1,27

Fresagem Vinho 1,20; 4,10 2,80+1,25
Café 0,84; 4,17 2,05+1,44

H20 0,29; 2,98 1,24+1,14

Impressao 3D 0° Vinho 2,41; 5,98 4,15+1,44
Café 3,03; 6,51 5,15+1,40

H20 2,24, 5,05 3,87+1,21

Impressao 3D 90° Vinho 3,52; 7,37 5,34+1,83
Café 3,06; 4,37 3,54+0,51

Min; Max — Minimo — Maximo; X — média; s — desvio padréo;
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A Anova fatorial completamente inter-sujeitos, calculada para variancias
homogéneas (F=0,597, p =0,822) revela a existéncia de um efeito principal para o
meétodo (F=10,719, p <0,001), para a solug¢do (F=5,836, p <0,01) e para a interagao
entre os fatores (F=4,036, p <0,01) a que correspondem medidas de efeito de 0,401;

0,196 e 0,335, respetivamente, calculadas com base no eta parcial (Tabela 4).

Tabela 4. Resultados Anova fatorial para a variacdo da cor a um dia

Origem F Sig. Eta parcial quadrado
Método 10,719 0,000 0,401
Solugéo 5,836 0,005 0,196

Método * Solugao 4,036 0,002 0,335

Comparagdes multiplas a posterior, calculadas com ajustamento de Bonferroni,
revelam que quanto as solug¢des H20 difere significativamente de Vinho (Tabela 5).
Quanto aos métodos observou-se que a Impressdo 3D 0° e 90° diferem
significativamente do Tradicional e da Fresagem, enquanto os outros métodos séo
estatisticamente idénticos entre si (Tabela 6).

Tabela 5. Resultados das comparagdes multiplas da variagao da cor apés um dia com
ajustamento de Bonferroni para as solucbes

. _  Diferenca média . Intervalo de Confianca 95%
(I) Solugao  (J) Solugao Sig. o . o .
(1-J) Limite inferior Limite superior
HO Vinho -1,290° 0,005 -2,248 -0,331
’ Café -0,887 0,078 -1,845 0,071
. H20 1,290 0,005 0,331 2,248
Vinho
Café 0,402 0,908 -0,556 1,361
Cafié H20 0,887 0,078 -0,071 1,845
afé
Vinho -0,402 0,908 -1,361 0,556

32



Tabela 6. Resultados das comparagdes multiplas da variagao da cor apés um dia com
ajustamento de Bonferroni para os métodos

i i Diferen¢a . Intervalo de Confianga 95%
(I) Método (J) Método . Sig. o . o .
média (I-J) Limite inferior  Limite superior
Fresagem -0,589 0,999 -1,816 0,639
Tradicional Impressao 3D 0° -1,583* 0,005 -2,811 -0,356
Impressao 3D 90° -2,323 0,000 -3,550 -1,095
Tradicional 0,589 0,999 -0,639 1,816
Fresagem Impressao 3D 0° -0,995 0,183 -2,222 0,233
Impressao 3D 90° 1,734 0,002 -2,961 -0,507
. Tradicional -1,583* 0,005 0,356 2,811
Impressao
3D 0° Fresagem 0,995 0,183 -0,233 2,222
Impressao 3D 90° -0,739 0,623 -1,967 0,488
- Tradicional 2,323 0,000 1,095 3,550
Impressao .
3D 90° Fresagem 1,734 0,002 0,507 2,961
Impressao 3D 0° 0,739 0,623 -0,488 1,967

Relativamente a interacdo do método e solugao e atendendo ao grafico 1 pode-
se afirmar que esta existe e € visualmente identificavel. No método tradicional e no

meétodo de fresagem a variagédo da cor é semelhante entre solugdes.

6.00 Soluciio

H20
m— inho
— Cafe

4,00

3,00

Meédias marginais estimadas

1,00
Tradicional Fresagem Tmpresséo 3D 0°  Tmpressio 3D 90°

Material
Grafico 1. Representacdo das médias da variagdo da cor apds um dia por método e solugao
Na Tabela 7, estudou-se o impacto da solugdo (H20, Vinho e Café) no método
utilizado (tradicional, Fresagem, Impressao 3D 0° e Impressédo 3D 90°) com base na

variagao da cor entre o0 1° e 10° dias de imersdo. A solucdo café apresenta os
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resultados mais elevados na Fresagem (2,85+0,95), na Impresséo 3D 0° (2,80+1,06)
e em Impressdo 3D 90° (3,73+0,60). Os valores mais baixos nestes métodos

correspondem a solugéo vinho.

Tabela 7. Caraterizagdo da variacdo da cor entre 0 1° e 10° dias

AT2_T1
Método Solugéo _
Min-Max Xts

H20 0,63; 2,47 1,35+0,68

Tradicional Vinho 0,21; 3,94 1,81+1,59
Café 0,91; 1,99 1,36+0,48

H20 0,29; 3,30 1,16+1,22

Fresagem Vinho 0,65; 2,15 1,13+0,60
Café 1,95; 4,26 2,85+0,95

H20 1,40; 4,12 2,68+1,33

Impressao 3D 0° Vinho 0,61; 1,53 1,09+0,37
Café 1,35; 4,14 2,80+1,06

H20 1,68; 3,36 2,50+0,72

Impressao 3D 90° Vinho 0,16; 1,60 0,97+0,58
Café 3,04; 4,24 3,7310,60

Uma Anova fatorial (Tabela 8) completamente inter-sujeitos, calculada para
variancias homogéneas (F=1,112, p =0,373) revela a existéncia de um efeito principal
para o meétodo (F=3,024, p <0,05), para a solugao (F=12,162, p <0,001) e para a
interagcdo entre os fatores (F=3,523, p <0,01) a que correspondem medidas de efeito

de 0,159; 0,336 e 0,306, respetivamente, calculadas com base no eta parcial.

Tabela 8. Resultados Anova fatorial para a variacdo da cor entre 0 1° e 10° dias

Origem F Sig. Eta parcial quadrado
Método 3,024 0,039 0,159
Solugéo 12,162 0,000 0,336

Método * Solugao 3,523 0,006 0,306

Comparagdes multiplas a posterior, calculadas com ajustamento de Bonferroni,
revelam que o Café difere significativamente de H-O e Vinho (Tabela 9). Quanto aos

métodos ndo se encontraram diferencas estatisticamente significativas (Tabela 10).
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Tabela 9. Resultados das comparagdes multiplas da variagao da cor entre o 1° e 10° dias com
ajustamento de Bonferroni para as solucbes

Diferenga média

Intervalo de Confianga 95%

1) Solugao J) Solugao Sig.
0 ¢ ) § (1-J) g Limite inferior Limite superior
H,0 Vinho 0,677 0,074 -0,046 1,399
’ Café -0,759 0,036 -1,482 -0,037
. H20 -0,677 0,074 -1,399 0,046
Vinho .
Café -1,436 0,000 -2,159 -0,713
Cafié H20 0,759 0,036 0,037 1,482
afé
Vinho 1,436 0,000 0,713 2,159

Tabela 10. Resultados das comparagdes multiplas da variagao da cor entre o 1° e 10° dias com
ajustamento de Bonferroni para os métodos

i i Diferenga . Intervalo de Confianga 95%
(I) Método (J) Método . Sig. o . o .
média (I-J) Limite inferior  Limite superior
Fresagem -0,203 0,999 -1,129 0,722
Tradicional Impressao 3D 0° -0,684 0,285 -1,610 0,242
Impressao 3D 90° -0,892 0,065 -1,818 0,034
Tradicional 0,203 0,999 -0,722 1,129
Fresagem Impressao 3D 0° -0,481 0,957 -1,406 0,445
Impressao 3D 90° -0,689 0,277 -1,614 0,237
- Tradicional 0,684 0,285 -0,242 1,610
Impressao
3D 0° Fresagem 0,481 0,957 -0,445 1,406
Impressao 3D 90° -0,208 0,999 -1,134 0,718
. Tradicional 0,892 0,065 -0,034 1,818
Impressao
3D 90° Fresagem 0,689 0,277 -0,237 1,614
Impressao 3D 0° 0,208 0,999 -0,718 1,134

Relativamente a interagdo do método e solu¢do e atendendo ao grafico 2 pode-se

afirmar que esta é visivel entre todas as solu¢des e métodos.
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Grafico 2. Representagao das médias da variagdo da cor entre o 1° e 10° dias por método e

solugao

Na Tabela 11 encontram-se os resultados do impacto da solug¢ao (H20, Vinho

e Café) no método utilizado (Tradicional, Fresagem, Impresséo 3D 0° e Impresséo 3D

90°) com base na variagdo da cor apdés 10 dias. A solugdo café apresenta os

resultados mais elevados em todos os métodos. A agua apresentou os valores mais

baixos de variagdo de cor exceto no método de impressao 3D/90°, onde o vinho

apresentou valores mais baixos.

Tabela 11. Caraterizacdo da variacao da cor apos 10 dias

AT2_TO
Método Solugao _
Min-Max Xts

H20 0,63; 2,47 1,06+0,74

Tradicional Vinho 0,21; 3,94 1,57+0,40
Café 0,91; 1,99 2,7241,36

H20 0,29; 3,30 3,74+1,41

Fresagem Vinho 0,65; 2,15 3,81+0,90
Café 1,95; 4,26 4,33+0,99

H20 1,40; 4,12 3,21+£1,00

Impresséao 3D 0° Vinho 0,61; 1,53 4,62+1,30
Café 1,35; 4,14 7,22+1,68

H20 1,68; 3,36 6,28+1,24

Impressao 3D 90° Vinho 0,16; 1,60 5,76x£1,97
Café 3,04; 4,24 6,69+0,54
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Quanto ao método de processamento das resinas acrilicas, o de Impressao
3D/90° foi o que apresentou variagdes de maiores em todas as solugdes, sendo assim
a resina menos estavel ao longo do tempo. Depois foi 0 método de Impressao 3D/0°,
seguido do de Fresagem e por ultimo, o método mais com valores mais baixos de

variagao de cor foi o Tradicional.

Uma Anova fatorial completamente inter-sujeitos, calculada para variancias
homogéneas (F=0,986, p =0,472) revela a existéncia de um efeito principal para o
meétodo (F=36,756, p <0,001), para a solugéo (F=10,503, p <0,001) e para a interagao
entre os fatores (F=2,399, p <0,05) a que correspondem medidas de efeito de 0,697;

0,304 e 0,231, respetivamente, calculadas com base no eta parcial (Tabela 12).

Tabela 12. Resultados Anova fatorial para a variagcao da cor apés 10 dias

Origem F Sig. Eta parcial quadrado

Método 36,349 0,000 0,697

Solugéo 10,503 0,000 0,304
Método* Solugao 2,399 0,042 0,231

Comparagdes multiplas a posterior, calculadas com ajustamento de Bonferroni,
revelam que a solugdo café difere significativamente de H20 e do Vinho (Tabela 13).
Quanto aos métodos concluiu-se que todos diferem significativamente uns dos outros,
com excegao de Fresagem e Impressao 3D 0° que sdo estatisticamente idénticos
(Tabela 14).

Tabela 13. Resultados das comparagdes multiplas da variagao da cor apos 10 dias com
ajustamento de Bonferroni para as solucbes

. _  Diferengca média . Intervalo de Confianga 95%
(I) Solugdo  (J) Solugao Sig. o . o .
(1-J) Limite inferior Limite superior
H,0 Vinho -0,368 0,899 -1,316 0,582
’ Café -1,667 0,000 -2,616 -0,719
. H20 0,368 0,999 -0,580 1,316
Vinho .
Café -1,299 0,004 -2,248 -0,351
Cafié H20 1,667 0,000 0,719 2,616
afé
Vinho 1,299 0,004 0,351 2,248
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Tabela 14. Resultados das comparagdes multiplas da variagao da cor apos 10 dias com
ajustamento de Bonferroni para os métodos

i i Diferen¢a . Intervalo de Confianga 95%
(I) Método (J) Método . Sig. o . o .
média (I-J) Limite inferior  Limite superior
Fresagem -2,181 0,000 -3,395 -0,966
Tradicional Impressao 3D 0° -3,237 0,000 -4,451 -2,022
Impressao 3D 90° 4,463 0,000 -5,677 -3,248
Tradicional 2,181 0,000 0,966 3,395
Fresagem Impressao 3D 0° -1,056 0,124 -2,271 0,159
Impressao 3D 90° -2,282" 0,000 -3,497 -1,067
. Tradicional 3,237 0,000 2,022 4,451
Impressao
3D 0° Fresagem 1,056 0,124 -0,159 2,271
Impressao 3D 90° -1,226" 0,047 -2,441 -0,011
- Tradicional 4,463 0,000 3,248 5,677
Impressao .
3D 90° Fresagem 2,282 0,000 1,067 3,497
Impressao 3D 0° 1,226" 0,047 0,011 2,441

Relativamente a interacdo do método e solugao e atendendo ao grafico 3 pode-

se afirmar que esta existiu entre todas as solugdes em especial no método fresagem.

Soluciio

H20
= Vinho
m— Cafe

8,00

6,00

4,00

Meédias marginais estimadas

Tradicional Fresagem Impresséo 3D 0°  Impressio 3D 90°
Material

Grafico 3. Representacido das médias da variagdo da cor apos 10 dias por método e solugao
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3.2. Inspecgao Visual Objetiva (Unidades NBS)
Posteriormente foram calculadas as variagdes de cor em unidades NBS para
cada tipo de resina, em cada uma das solugcdes nos respetivos tempos de leitura TO-

T1; T1-T2 e TO-T2. Para isso foi utilizada a seguinte formula:

NBS (U) = AE* x 0,92

Na Tabela 15 encontra-se a média dos valores NBS dos provetes processados
pelo método tradicional, em cada solucédo e nos trés tempos de estudo. Os valores
obtidos entre TO-T1permitem verificar que na agua destilada a variagdo da cor foi
considerada leve, enquanto no Vinho tinto e no café foi considerada percetivel. No
intervalo entre T1 e T2, verifica-se que na solugéo agua destilada e no café a variagao
de cor foi considerada leve e no vinho tinto percetivel. Relativamente aos valores
obtidos entre T2 e TO, concluimos que a variagdo na agua destilada e no vinho tinto é

considerada leve e no café percetivel.

Tabela 15. Variagdo de cor em unidades NBS dos provetes de resina tradicional em cada
solugao

NBSTO-T1 NBST1-T2 NBSTO0-T2

H20 1,38 £0,98 1,25+0,62 0,97+0,69

VINHO 2,00£0,85 1,66+1,46 1,44+0,36

CAFE 1,94+0,47 1,25+0,44 2,5+1,25

A média dos valores dos provetes processados pelo método de fresagem
encontra-se na Tabela 16. Entre TO-T1, verifica-se que a variagdo de cor na agua
destilada, no vinho tinto e no café foi considerada percetivel. No intervalo entre T1 e
T2, verifica-se que na solugdo agua destilada e no vinho tinto a variagdo de cor foi
considerada leve e no café percetivel. Relativamente aos valores obtidos entre TO e
T2, é possivel inferir que a variagdo na agua destilada, no vinho tinto e no café foi

considerada apreciavel.
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Tabela 16. Variacdo de cor em unidades NBS dos provetes em cada solugao - Fresagem

NBSTO-T1 NBST1-T2 NBSTO-T2

H20 2,48+1,77 1,07+1,12 3,44+1,30

VINHO | 2,58+1,15 1,03£0,55 3,51+0,83

CAFE 1,89+1,33 2,62+0,88 3,99+0,92

Na tabela 17 encontram-se descritos os valores médios dos provetes
processados pelo método Impressdo 3D/0°, em cada solugdo. Os valores obtidos
entre TO-T1, indicam que na agua destilada a variacédo da cor foi considerada leve, no
vinho tinto e no café foi considerada apreciavel. No intervalo entre T1 e T2, verifica-se
que na solugéo agua destilada a variagao de cor foi considerada percetivel, no vinho
tinto leve e no café percetivel. Relativamente aos valores obtidos entre T2 e TO, é
possivel verificar que a variagado na agua destilada é considerada percetivel, no vinho

tinto apreciavel e no café marcada.

Tabela 17. Variagdo de cor em unidades NBS dos provetes em cada solugao - Impressao 3D/0°

NBST1-T0O NBST2-T1 NBST2-TO

H20 1,14+1,05 2,47+1,22 2,96+0,92

VINHO 3,81+1,32 1,01+0,34 4,25+1,20

CAFE 4,74+1,29 2,57+0,97 6,64+1,54

A média dos valores dos provetes processados pelo método de impressao
3D/90°, indica para o intervalo entre TO-T1 que na agua destilada no vinho tinto e no
café a variagdo da cor foi considerada apreciavel. Ja no intervalo entre T1 e T2,
observa-se que na solugdo agua destilada a variacdo de cor foi considerada

percetivel, no vinho tinto leve e no café apreciavel. Relativamente aos valores obtidos
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entre TO e T2, é possivel inferir que a variagdo na agua destilada e no vinho tinto é

considerada apreciavel e a do café marcada (Tabela 18).

Tabela 18. Variagdo de cor em unidades NBS dos provetes em cada solugao - Impressédo 3D/90°

NBSTO-T1 NBST1-T2 NBSTO0-T2

H20 3,56+1,11 2,30+0,66 5,78+1,14

VINHO | 4,91+1,68 0,89+0,53 5,30+1,81

CAFE 3,26+0,47 3,43+0,55 6,16+0,50
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4. DISCUSSAO
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Este estudo laboratorial propds-se a avaliar a estabilidade da cor de resinas de
bases protéticas, obtidas por diferentes tipos de processamento, quando imersas nas
mesmas solugdes corantes (café e vinho tinto), com recurso a um colorimetro.

Aliada a evolugéao tecnolodgica, existe a procura pela otimizagdo dos materiais
ja existentes. Através de critérios de selegéo é possivel optar pelos materiais com as
melhores propriedades e caracteristicas, das quais podemos destacar as fisicas,
quimicas e mecéanicas 6. A evolugdo da Medicina Dentaria passou pelo
desenvolvimento de tecnologias digitais, nomeadamente a tecnologia CAD/CAM
(11.12) Esta tecnologia veio otimizar a utilizagdo de novas resinas que procuram
colmatar as desvantagens associadas as resinas convencionais. (16:24)

Na area da reabilitacdo oral, a escolha da resina para a confecdo de bases
protéticas € um fator chave para obtengcéo da melhor estética e longevidade, ou seja,
0 sucesso clinico dos tratamentos (16 17 23) As resinas utilizadas no método
convencional de fabrico de préteses dentarias apresentam limitacbes dependentes do
operador e do processo de fabrico. Estas podem causar alteragdes que afetam
diretamente o grau de pigmentagdo das bases protéticas G'). A tecnologia CAD/CAM,
com recurso ao metodo subtrativo ou aditivo, ndo contabilizando diretamente as suas
diferencas, foi desenvolvida para reduzir as variaveis que estdo dependentes
diretamente do operador. Estes processos vao gerar uma uniformizagdo do método
de produgéo e combater algumas das falhas dos métodos tradicionais 2.

O PMMA é o material mais utilizado em Medicina Dentaria para a confecao de
bases protéticas, no entanto, o tipo de resina e 0 método de processamento confere
diferentes propriedades quimicas e mecanicas (16-20)

A estabilidade da cor das resinas acrilicas apresenta uma elevada relevancia
clinica, uma vez que uma protese com alteragcdes da cor conduz ao descontentamento
por parte do paciente. Desta forma, é importante compreender a estabilidade de cor
das diferentes resinas que podem ser utilizadas na confe¢cado de bases protéticas para
ajudar o clinico na tomada de decisdo do tipo de resina mais adequado a cada
tratamento.

Em Portugal, a agua é a bebida mais consumida, seguindo-se o café e o vinho
tinto "), Por este motivo selecionamos estas duas bebidas como solugbes corantes
do nosso estudo.

Relativamente ao café, a sua capacidade de pigmentacdo € conhecida por

afetar a cor dos dentes e dos tecidos da cavidade oral em geral (¢2). Depende da sua
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concentragéo e do grau de acidez, o que provoca desgaste e torna os materiais mais
suscetiveis a pigmentagdo O consumo regular do café em quantidades consideraveis,
leva a alteragdes de cor devido aos pigmentos que estdo presentes nesta bebida. As
melanoidinas sdo os principais pigmentos responsaveis pela cor escura do café. O
café mais torrado, apresenta maior quantidade de melanoidinas, o que o torna mais
escuro, resultando numa coloragéo mais intensa. ©%).

Geralmente o café € ingerido a temperaturas mais elevadas que podem alterar
0 grau de pigmentagdo com a variagado da temperatura. Por sua vez, o vinho tinto é
ingerido a temperaturas mais baixas, o que pode ser um fator decisivo na sua
capacidade de pigmentacgéo (¢2).

O vinho tinto contém varias substancias que contribuem para a sua cor
caracteristica. A principal classe de compostos responsaveis pela pigmentagdo do
vinho tinto sdo os pigmentos fendlicos como os antocianos. Para além disso, o vinho
tinto também pode conter outros compostos que influenciam sua cor, como as
catequinas e os polifendis. Esses compostos podem contribuir para a estabilidade da
cor e influenciar a tonalidade do vinho tinto ©3),

Tendo em conta os resultados do presente estudo, a substancia que confere
maior pigmentagdo € o café. A pigmentagdo produzida pelo café e pelo vinho é
estatisticamente significativa em comparagdo com a agua destilada. Sendo que em
todas as resinas, os valores mais elevados da variacdo da cor verificaram-se nos
provetes imersos no café. Estudos realizados anteriormente, que utilizaram estas
solugdes corantes, obtiveram resultados semelhantes. 64-67),

No entanto, existem outros estudos em que a substancia que provocou maior
alteragao de cor foi o vinho tinto, o que pode ser justificado pela utilizagdo de vinho
com caracteristicas distintas, visto serem de marcas diferentes (©8).

A resina convencional apresentou a menor variagéo de cor ao longo do tempo.
Pelo contrario a resina de impressao 3D a 90° foi a que obteve maior variacédo. Para
além destas duas resinas a que apresentou valores mais préximos das resinas
tradicionais foi a resina de fresagem, seguida da resina de impressao 3D a 0°. Estes
resultados estdo em concordancia com os obtidos noutros estudos que utilizaram as
mesmas resinas ou algumas das resinas selecionadas (64-66),

Estudos da rugosidade de superficie de resinas de impressdo 3D, com
diferentes angulagdes de impressado, concluiram que aos provetes impressos a 90°

apresentavam valores mais elevados de rugosidade superficial quando comparados
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com os impressos a 0° (%71 Este aspeto pode justificar o facto das resinas de
impressao 3D a 90° apresentarem, no nosso estudo, valores de alteragao de cor mais
elevados que as de impress&o 3D a 0° (6°70),

A variacdo da cor pode ser avaliada visualmente, com recurso a um
colorimetro ou a um espectrofotometro. Uma vez que ambos s&o indicados para a
avaliacdo da cor, estudos semelhantes, dividem-se entre a utilizagdo do colorimetro e
do espectrofotometro (2. Neste estudo, o instrumento selecionado para a avaliagdo
da estabilidade da cor foi o colorimetro, que mede a cor segundo um conjunto limitado

de filtros, para simular a percegéo visual humana da cor (9,

Limitag6es na investigagao laboratorial

Esta investigagao laboratorial apresenta algumas limitagcbes que devem ser
tidas em conta na interpretagdo dos resultados. Em primeiro lugar, apenas foram
testados 3 tipos de resinas acrilicas, de marcas previamente selecionadas, havendo
outras marcas comerciais que podem apresentar diferentes propriedades e
comportamentos.

A forma geométrica quadrangular dos provetes, ndo se assemelha a forma
complexa das bases protéticas, ndo tendo sido este parametro considerado na
presente investigagéo (72,

O estudo decorreu em condigbes que nao simularam a biodegradacdo a que
as préoteses se encontram sujeitas quando inseridas na cavidade oral por longos
periodos de tempo. As diferencas de temperatura e de pH aquando da ingestao dos
alimentos e bebidas ndo foram analisadas 3.

As solugdes utilizadas no protocolo de pigmentacdo ndo permitem mimetizar
realisticamente as condi¢des da cavidade oral. A saliva é um fluido biolégico
complexo, composto por agua, enzimas, proteinas e outras substancias. Por outro
lado, a agua destilada, sendo pura e isenta de substancias presentes na saliva, ndo é
capaz de reproduzir completamente o ambiente oral ). A sua ndo utilizacdo é
justificada com o facto de introduzir novas variaveis a estabilidade da cor nas bases
protéticas. Artigos que recorreram a saliva artificial, relatam interferéncia com as
propriedades do material. Este facto originou uma acrescida dificuldade em analisar a

proveniéncia das alteragdes de cor (79,
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Trabalhos de investigagao futuros

A realizacao de estudos que mimetizem as condi¢cdes da cavidade oral e a sua
implicacdo, nomeadamente na rugosidade de superficie das resinas é importante para
percebermos o impacto desta situagdo na estabilidade de cor. Para além disso, o
protocolo de polimento selecionado, contém variaveis que sado dependentes do
operador e da correta manipulagao dos instrumentos. Sendo assim, deve ser tida em
consideragao a utilizacdo de mecanismos que excluam essa variavel em estudos
futuros.

O grau de pigmentagdo do café esta relacionado com a sua concentragao,
quantidade de cafeina e outras substancias. Para um estudo mais rigoroso e amplo
da estabilidade da cor de bases protéticas em interacdo com o café, deve ser tida em
consideragao a utilizagdo de diferentes marcas comerciais de café. O mesmo se
passa para o vinho tinto.

Em estudos futuros pretende-se a realizacdo do mesmo protocolo por um
periodo de tempo mais alargado, para uma melhor compreensao da estabilidade de
cor destas resinas ao longo do tempo.

Uma vez que so foram selecionadas resinas de uma marca comercial para cada
tipo de resina, devem ser elaborados estudos onde dentro do mesmo tipo de resina,

sejam estudadas diferentes marcas.
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5. CONCLUSAO
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Tendo em consideracao as limitagdes inerentes ao presente estudo experimental,

€ possivel concluir que:

e Quando aplicado o mesmo protocolo de imersdo a todos os provetes, a
diferenca de valores de variagao de cor entre as resinas acrilicas para confegao
de bases protéticas pode ser atribuida as diferentes caracteristicas inerentes as
resinas assim como ao seu processamento;

e A resina acrilica convencional foi a que demonstrou maior estabilidade de cor
ao longo dos 10 dias de estudo. No que diz respeito a resina elaborada pelo
meétodo de fresagem, esta obteve valores de variagdo de cor um pouco mais
elevados, mas ainda assim satisfatorios.

e As resinas de impressao 3D sao as que evidenciam uma maior variagao de cor,
sendo a resina de impressado 3D a 90° a que apresentou menor estabilidade

desta propriedade ao longo do tempo de estudo.
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