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RESUMO

As disfuncbes temporomandibulares (DTM) constituem desordens de origem
multifatorial, podendo acometer pacientes que possuem habitos parafuncionais, como
o bruxismo. Existem diversas formas de tratamento para esses habitos, entre elas
estdo as placas oclusais. A resina acrilica € um dos materiais empregados para
confeccdo destes aparelhos interoclusiais e suas caracteristicas microestruturais
podem interferir na durabilidade. Assim, o presente estudo teve como objetivo avaliar
resinas acrilicas termopolimerizaveis quanto a microdureza e topografia superficial por
meio da microscopia 6ptica (MO). Dessa forma, os corpos de prova, foram divididos
em dois grupos, de acordo com o meétodo de polimerizagdo, convencional e
microondas, com subsequente armazenamento na agua destilada a 37° C em estufa
bacterioldgica durante 7 e 15 dias, com posterior analises microestruturais. Quanto a
microdureza e microscopia, 0s dados revelaram uma tendéncia a maior dureza das
amostras polimerizadas por energia de microondas, contudo, esta diferenca néo foi
estatisticamente significante entre as técnicas. JA a analise topogréfica evidenciou
uma menor quantidade de poros do material polimerizado por microondas. Pbde-se
constatar que a polimerizacdo por energia de microondas apresentou propriedades
microestruturais mais adequadas quando comparada ao método convencional, ndo
sofrendo influéncia relevante quanto ao tempo de imerséao.

Palavras-chave: Resinas acrilicas, placas oclusais, polimerizacéo.

MICROSTRUCTURAL EVALUATION OF ACRYLIC RESIN USED IN
OCCLUSAL SPLINTS

ABSTRACT

Temporomandibular disorders (TMD) are multifactorial disorders that can affect
patients who have parafunctional habits such as bruxism. These disorders can occur in
patients who have parafunctions. There are several ways to treat this habit, among
them are the occlusal splint. This material is made of acrylic resin, which presents
certain properties that affect the durability. Thus, the present study aimed to evaluate
the strength of the material as well as the microhardness on the surface topography by
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means of optical microscopy (OM). Therefore, the specimens were divided into two
groups according to the polymerization method, conventional and microwave. They
were immersed in distilled water and stored in bacteriological incubator at 37°C for 7
and 15 days. Subsequently, microstructural analyses of the samples were performed.
As for hardness and microscopy data showed a trend to higher hardness of the
specimens cured by microwave energy, however this difference was not statistically
significant among the techniques. As for topographical analysis the results showed a
lower porosity of the material polymerized by microwave, respectively. It was found that
the polymerization by microwave energy presented more suitable microstructural
properties compared to the conventional method, not suffering significant influence of
immersion time.

Keywords: acrylic resins, occlusal splints, polymerization.

INTRODUCAO

A disfuncédo temporomandibular (DTM) constitui uma série de alteragbes dos
musculos da mastigacdo e da propria articulacdo temporomandibular (ATM) (1). A
etiologia da DTM é multifatorial, o que significa que os individuos podem apresentar
sintomas semelhantes, mas com causas completamente diferentes (2,3).

Existem varias modalidades de tratamento para DTMs, por possuirem uma
diversidade de sintomas. Como formas de tratamento estdo a educagéao do paciente e
auto-cuidado, modificagdo do comportamento, medicamentos; terapia fisica, placas
oclusais estabilizadoras, terapia oclusal e cirurgia (4). As placas de material rigido
podem ser confeccionadas com compasitos (5,6), resina acrilica autopolimerizavel ou
termopolimerizadas, tanto pelo método convencional, como por energia de microondas
(7). No entanto, essas resinas, possuem algumas problematicas significativas, como o
longo tempo de trabalho, porosidade, rugosidade, liberacdo de monémero residual e
as possiveis alteragdes dimensionais (8).

Embora seja indesejavel, a porosidade pode ser em decorréncia dos ciclos
inadequados de polimerizacdo, imperfeita proporcéo liquido/po, falta de agregacao das
particulas do p6 no liquido, bem como, inclusdo da resina em estagio inadequado (9).
A presenca de poros além de alterar suas propriedades fisicas, pode causar a
estomatite protética, que se desenvolve devido a proliferacdo de Candida albicans
presente na placa bacteriana contida no interior dos poros (10).

Buscando melhorar as propriedades mecanicas das resinas acrilicas, diversos
estudos desenvolveram materiais e métodos de processamento e cura destas resinas.
Dentre as descobertas incluem-se a utilizagdo de calor seco, vapor, infravermelho, luz

visivel e irradiacdo por microondas (9, 11).
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As resinas acrilicas polimerizadas termicamente pelo método convencional tém
sido substituidas por resinas acrilicas ativadas termicamente (RAAT) em microondas,
uma vez que esse meio de polimerizagdo proporciona economia de tempo, bem como,
higienizagdo durante o processamento das proteses, além de apresentar propriedades
semelhantes as da resina polimerizada pelo método convencional (12,13).

De acordo com os estudos prévios realizados, esta técnica permite um
aquecimento homogéneo da resina acrilica através da conversdo de energia de
microondas em energia térmica, que resulta do aquecimento dielétrico da substancia
em gue a microonda penetra (14).

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo avaliar a microdureza e
organizagdo microestrutural de resinas acrilicas termopolimerizaveis para confecc¢ao
de orteses oclusais, além de estabelecer o tipo de técnica de polimerizacdo que

apresentou melhor desempenho microestrutural.

MATERIAL E METODOS

Os corpos de prova foram confeccionados empregando as resinas acrilicas
ativadas termicamente (RAAT) pelo método de polimerizagéo convencional (VIPI CRIL
PLUS®) e por energia de microondas (VIPI WAVE®) (Tabela 1). Estes materiais séo
rotineiramente utilizados na confeccdo de bases de proteses dentérias, aparelhos

ortoddnticos e orteses oclusais (11).

Tabela 1. Distribuicdo dos corpos de prova de acordo com o tipo de RAAT e o periodo

de imerséo utilizado.
Resina acrilica ativada Resina acrilica ativada termicamente
termicamente pelo método por energia de microondas

convencional

Imersdo em agua | Imersdo em agua | Imersdo em agua | Imersdo em agua

destilada durante | destilada durante | destilada durante 7 | destilada durante

7 dias 15 dias dias 15 dias

8 8 8 8

A confeccdo e realizagdo dos ensaios mecénicos dos corpos de prova
obedeceram as especificagbes n°12 da ADA (American Dental Association) (15) e as
normas para ensaios mecanicos ASTM E384-99 (16). As amostras foram obtidas a
partir de padrbes metalicos em aco inoxidavel, no formato de barras retangulares, com
arestas nitidas, nas dimensées de 67 mm x 12,6 mm x 2,55 mm, conforme a ISO
(International Standard Organization)1567 /1998 (17).
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As muflas metdlicas para o ciclo de polimerizagdo convencional e as de plastico
reforcadas com fibras de vidro para o ciclo de polimerizacdo por microondas foram
previamente isoladas com vaselina sélida e preenchidas com o gesso pedra tipo Il
(Herodent Soli-Rock, Vigodent, SP, Brasil), sobre o qual foram posicionadas trés
matrizes metalicas com distanciamento de 1 cm entre cada uma delas.

Sobre as matrizes metalicas foi colocada silicona de condensacao (Zetalabor —
Zhermack, SP, Brasil) para formar uma muralha e facilitar a confec¢gdo das amostras
em resina acrilica. Posteriormente, a contra mufla foi preenchida com o gesso pedra
tipo lll e submetida a uma carga de 1250 Kgf na prensa hidraulica. Apdés a
cristalizacdo do gesso, a contra mufla foi removida ficando visivel a copia negativa das
matrizes metalicas na silicona de condensacao.

Feita a remocéo destas barras metélicas, o gesso presente na mufla e contra
mufla recebeu duas camadas de isolante para gesso (CEL LAC SS White, SP, Brasil),
em seguida, fez-se a manipulacdo da resina acrilica nas proporgcdes especificadas
pelo fabricante e os espacgos obtidos sobre a silicona de condensacdo foram
preenchidos com resina acrilica na fase plastica. Em seguida, a resina foi coberta por
um filme plastico de polietileno de alta densidade e submetida a uma prensagem de
forma lenta e gradual, até se estabelecer uma pressao inicial de 750 Kgf e uma
pressao final de 1000 Kgf. Apos retirar o filme plastico e o excesso de material, a mufla
foi fechada novamente e realizou-se a prensagem definitiva (1250 Kgf). Aguardou-se
20 minutos antes da polimerizagéo.

Em seguida, as muflas foram levadas a panela de aluminio e ao forno
microondas, conforme o tipo de resina utilizada. Na polimerizagcdo convencional, a
mufla foi acomodada em uma panela com 3 litros de agua fria, ligou-se o fogdo com
chama baixa por 30 minutos, entdo a chama foi aumentada e manteve-se a fervura por
90 minutos. Na polimerizacdo por microondas, a mufla foi acomodada em forno
doméstico de microondas com poténcia de 800 W, por 20 minutos com 10/20% de
poténcia (baixa) e 5 minutos com 50/60% da poténcia (média). Aguardou-se o
resfriamento completo das muflas para posterior abertura.

Apbs a demuflagem, os corpos de prova foram submetidos ao acabamento e
polimento pelo método mecéanico. Para tanto, foi empregando a lixadeira manual com
refrigeracédo constante e sequéncia de trés lixas de carbeto de silicio com granulagdes
de n° 400, 600 e 1200 (Norton, SP, Brasil). Para o polimento final, foi usado um disco

de feltro embebido em solugdo diamantada com granulometria de 1um, 0,3um e
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0,05um (Buehler), em uma polidora automatica Politriz Universal APL-4 (Arotec, Cotia,
SP, Brasil), durante um minuto para cada solucéo.

Por fim, foi realizada a afericdo das medidas dos corpos de prova com o auxilio
de um paquimetro digital (Stainless Harddened, SP, Brasil) até atingirem as
dimensdes de 65 mm de comprimento, 10 mm de largura e 2,5 mm de espessura. As
amostras foram armazenadas na agua destilada em estufa biol6gica a 37°, durante 7 e
15 dias, com posterior realizacdo dos testes de microdureza Knoop e microscopia
Optica.

Para a andlise da topografia superficial das amostras, utilizou-se a microscopia
optica (MO) obtendo-se imagens com 50X de aumento. Para tanto, foi utilizado o
Microscopio Optico da marca Hirox, modelo SHX — 13M. A regido analisada
correspondeu a sua porcdo central da amostra. Para a contagem dos poros, foi
confeccionado um dispositivo com um orificio central de 5 mm de diametro e com
posterior analise microscopica, segundo os escores: 0 poros sem porosidade; 1-20
poros pouca porosidade; 21 a 30 média porosidade e acima de 31 poros muita
porosidade (18).

Os ensaios referentes a microdureza foram realizados com o auxilio do
microdurdmetro da marca Future-Tech, modelo FM — 700, a fim de verificar a relacao
da variacdo da técnica de polimerizacéo e do periodo de imersdo em agua destilada,
sobre esta propriedade nas RAATS.

As amostras foram submetidas ao teste de microdureza Knoop, onde o
microduréometro foi calibrado com carga de 25 g, durante 10 segundos de acordo com
a 1SO 1567 (1998). Cada amostra foi submetida a cinco endentagdes percorrendo a
largura do corpo de prova, os dados foram tabulados em planilhas do programa
Microsoft Excel ®, resultando uma média final de microdureza para cada leitura. As
penetragoes foram realizadas 500 uym distantes da margem superior da amostra e, ao
mesmo tempo, 500 ym distantes de uma penetracido a outra. As distancias, em
micrometros (um), foram verificadas através da imagem em microcomputador ligado
ao microdurdmetro digital, utilizando o software CAMS-WIN (New Age Ind. USA).

Os resultados encontrados foram submetidos as andlises descritivas de
tendéncia central, média, dispersdo e desvio padrdo. Foi realizada a Analise de
Variancia através do Teste de Friedman e um teste ndo-paramétrico de Coeficiente de
Correlacdo de Kendall, para verificar o grau de associacdo de duas ou mais variaveis.
A descricdo de algumas comparacoes foi exposta por meio de tabelas e gréficos,

evidenciando os intervalos de confianca, aceitou-se uma significancia estatistica de
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5%, considerando os fatores de técnica de polimerizacdo e tempo de armazenamento

em agua destilada.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na Odontologia, as resinas acrilicas utilizadas para a confec¢do de placas
oclusais e bases protéticas sdo constituidas de polimetacrilato de metacrilato (PMMA e
mondémero de metilmetacrilato (MMA) (19). Continua sendo um material bastante
utilizado, por apresentar qualidades estéticas, facilidade de manipulacdo, bom ajuste e
polimento, usa de equipamentos de baixo custo (20), como também adequado custo /
beneficio (21).

Devido ao grande numero de pesquisas e ao humero crescente de davidas em
torno das propriedades das resinas acrilicas, a American Dental Association (ADA)
criou as especificagbes sobre suas caracteristicas que inclui parametros para
estabilidade dimensional, solubilidade, grau de dureza, resisténcia a flexdo, dentre
outras (22).

Para ser utilizada na cavidade oral a resina acrilica necessita de uma série de
atribuicdbes como ser insipida, inodora, atoxica aos tecidos bucais, insoliveis e
impermeaveis a saliva ou a qualquer outra fluido corpéreo (23). O material deve
possuir microdureza adequada e estabilidade dimensional frente as diversas tensées
que sofre durante os movimentos funcionais dos maxilares. (24).

Portanto, € importante avaliar a microdureza da resina acrilica por se tratar de
uma propriedade que esta diretamente relacionada com a capacidade que o material
possui em resistir a uma penetracdo permanente, ou seja, clinicamente, representa a
resisténcia ao desgaste (25).

Neste trabalho, os resultados da microdureza consistram em 32 valores
numeéricos, cada um, resultante do intercruzamento de 4 grupos, representados por 2
métodos de polimerizacdo (convencional e por energia de microondas), durante dois
intervalos de tempo de imersdo em agua destilada (7 e 15 dias) e 8 repeticdes. Os
dados foram tabulados e analisados no software BioEstat (Versao 5).

Considerando as condi¢cdes do experimento e 0s objetivos da presente pesquisa,
foi realizada uma Analise de Variancia através do Teste de Friedman (Tabela 2) para

verificar as multiplas comparagdes dentre as varias condi¢fes testadas.
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Tabela 2. Determinacdo da microdureza Knoop das RAAT segundo a técnica de
polimerizacdo e tempo de armazenamento em agua destilada.

RAAT pelo RAAT pelo RAAT por RAAT por
meétodo meétodo microondas | microondas
convencional | convencional (7 dias) (15 dias)
(7 dias) (15 dias)
Mediana 20,87 20,27 21,41 21,20
Média 20,97 20,61 21,83 21,15
Desvio padrao 0,90 1,20 1,26 1,09
Friedman (FR) 1,80
Graus de liberdade 3
(p) 0,61

Apesar da média de microdureza do grupo das RAAT polimerizadas por energia
de microondas ter sido superior em relacdo ao grupo das RAAT com polimerizacao
pelo método convencional, esta diferenca ndo foi estatisticamente significante
(p=0,61). Devendo-se, portanto, aceitar a hipétese de nulidade e rejeitar a hipotese
alternativa. Evidenciando que nado existiu associagcdo entre os métodos de
polimerizacdo das RAAT e os tempos de imersdo das amostras na agua destilada em
relacéo a microdureza Knoop.

Corroborando com o estudo de Tanji (26) (2000) que avaliou os valores
referentes & microdureza Knoop de superficie em funcdo das resinas acrilicas
termopolimerizaveis Classico, QC-20 e Onda-Cryl, onde se constatou que a RAAT por
energia de microondas apresentou o maior valor de dureza quando comparada com a
RAAT por meio da técnica convencional. Entretanto, discordam com os achados de
Levin (27) (1989) que ndo encontrou diferenca significativa em relacdo a porosidade,
dureza e resisténcia a flexdo de resinas acrilicas polimerizadas convencionalmente e
pela energia de microondas.

Ao avaliar a microdureza de resina termopolimerizavel pelo método de
microonda, Pinto (28) (2007) percebeu que apos a desinfec¢do do material em solucao
de glutaraldeido a 2%, houve reducao dos valores de dureza Knoop, podendo esta
relacionado a capacidade de sorcao de liquido deste material. Esse dado pode
justificar o resultado obtido no presente estudo, jA que apresentou reducdo da
microdureza Knoop, apos a imersédo das amostras em agua destilada durante 15 dias,
apresentou valores inferiores de dureza Knoop quando comparadas aos corpos de
prova polimerizados pela mesma técnica, mas que estiveram imersos em agua
destilada por um periodo de 7 dias.

As resinas acrilicas quando polimerizadas sofrem embebi¢cdo de agua em baixa

guantidade, mas, o suficiente para causar um intumescimento, geralmente, apés duas
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semanas de imersdo em agua destilada a temperatura de 37°C (29). Esse fato ocorre
devido a introducdo de &gua na massa polimerizada, que interfere no entrelagcamento
da cadeia polimérica e altera as caracteristicas do polimero resultante (24). A
ocorréncia de tal efeito € caracterizada por uma maior mobilidade entre as cadeias
poliméricas, fazendo com que a agua absorvida ocupe espacos entre essas cadeias
(13), proporcionando a reducdo nas propriedades microestruturais como microdureza
e porosidade.

Esta capacidade de sorcao e solubilidade das resinas acrilicas, quando imersas
em meio liquido, sdo duas das principais propriedades das resinas acrilicas e estao
relacionadas as propriedades polares dos polimeros e a presenca fisica de espacos
(30). O mecanismo de sor¢éo dos liquidos ocorre por difusdo das moléculas de agua
entre as macromoléculas dos polimeros (31). Esta propriedade é tida como negativa
para alguns autores (32), ja que a sorcao de liquidos afeta as propriedades mecéanicas
das resinas acrilicas, como flexibilidade e tracdo transversal, podendo ainda estar
associada ao manchamento das préteses e a alteracdo dos valores de dureza
significativamente abaixo dos que apresentam as amostras secas (33).

Braun (34) (2000), avaliando a alteracdo dimensional em resinas polimerizadas
pelo método convencional e por energia de microondas, observaram alteracées
semelhantes nas duas técnicas, enquanto Goiato (35) (2008), nao relataram nenhuma
alteracdo dimensional em seus estudos. Embora ndo tenham sido avaliadas as
alteracbes dimensionais das resinas, neste estudo, parece que o0 comportamento
dimensional pode estar relacionado a um maior nimero de poros, 0 que pode
favorecer a introducao de agua dentro das cadeias poliméricas.

A literatura evidencia valores de microdureza Knoop para as RAATs por ambos
0s métodos de polimerizagdo convencional e por energia de microondas, variando
entre 16 um e 24um (36), este achado corrobora com o0s valores encontrados no
presente estudo, onde todos os corpos de prova apresentaram valores entre 19,42 um
a 23,98 um, contudo, nao existiu diferenca estatisticamente significante.

Achados de Miessi et al. (37) (2007) evidenciam auséncia da influéncia dos
ciclos de polimerizac¢do na dureza final das amostras. Enquanto, estudos de Carvalho
(38) (2010), relata que a microdureza superficial das resinas acrilicas sofre influéncia
do ciclo de polimerizacdo utilizado. Estas alteracdes nas propriedades das resinas
acrilicas também podem estar associada a quantidade de mondémero residual (39),
associado a propor¢des inadequadas de monbémero e polimero, método de

polimerizacdo ou tempo insuficiente durante o ciclo de polimeriza¢do, proporcionando
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o efeito plastificante, responsavel por aumentar a maleabilidade entre as cadeias
poliméricas (13, 40).

Os achados de Smith (41) (1992) que observaram que as resinas polimerizadas
através da energia de microondas apresentaram maior dureza e menor flexibilidade
gue as resinas termopolimerizaveis convencionais.

Quanto a andlise da topografia das RAAT, macroscopicamente nao foi
constatada a presenca de poros, porém, na microscopia optica com aumento de 50X,
foi possivel verificar a presenca de porosidades na superficie. Foi estabelecida para
analise a regido central. A partir da média de poros, constatou-se uma maior
porosidade nas amostras de RAAT pelo método convencional, imerso em agua
destilada durante 15 dias, ja as amostras de RAAT por microondas imersas em agua
destilada durante 7 dias, apresentaram menor quantidade de poros (Tabela 3). Porém,
todos os grupos exibiram, de acordo com a média, o escore 1, que representa

presenca de baixa quantidade de poros.

Tabela 3. Determinacao da porosidade das amostras de RAAT segundo a técnica de
polimerizacdo e tempo de armazenamento em agua destilada.

Resina acrilica polimerizada Resina acrilica polimerizada
pelo método convencional por energia de microondas
Amostras imersas Amostras Amostras Amostras
em agua destilada | imersas em agua | imersas em agua | imersas em agua
durante 7 dias destilada durante | destilada durante | destilada durante
15 dias 7 dias 15 dias
9 10 10 9
14 29 9 6
12 21 6 13
8 5 7 10
13 23 9 9
5 2 9 11
2 5 12 13
11 18 8 11
Média 9 14 8 10
Desvio padréo 4,13 9,95 1,83 2,31
Valor maximo 14 29 12 13
Valor minimo 2 2 6 6
Escore baseado na 1 1 1 1
média

Estudos evidenciam que a espessura do material constituido por RAAT
submetido a polimerizacdo por microondas pode influenciar na porosidade, ja que,
acima de 3 mm de espessura as resinas acrilicas tem grande probabilidade de

apresentar porosidade (42, 43).

Cat&o CDS et al. REVISTA SAUDE E CIENCIA On line, 2015; 4(1): 12-24.



AVALIACAO MICROESTRUTURAL DE RESINAS ACRILICAS UTILIZADAS NA CONFECGAO DE PLACAS OCLUSAIS

Um fator que cooperou para a diminuicdo da porosidade das RAAT por energia
de microondas, advém da presenca do trietileno ou tetraetilenoglicol na composi¢éo do
monomero, 0s quais sdo dimetacrilatos que possuem um grupo reativo em cada
extremidade e apresentam baixa pressdo de vapor, sendo, portanto, capazes de
permitir seu processamento em alta temperatura (44), este dado corrobora com a
porosidade encontrada nas amostras do presente trabalho.

Diversos fatores inerentes as propriedades das resinas termicamente ativadas
podem influenciar seriamente no resultado da prétese ou placa oclusal processada.
Durante o armazenamento podem ocorrer polimerizacées parciais que levam a
alteracGes das propriedades fisicas da resina acrilica. Além disso, a temperatura de
polimerizacdo € muito importante, pois influéncia no resultado final da polimerizacéo e
em propriedades como a cor e a dureza da prétese (45).

Embora ndo tenha sido estatisticamente significante as diferencas entre as
propriedades microestruturais das RAAC, pdde-se perceber uma maior dureza e
menor porosidade das resinas polimerizadas por energia de microondas. Fato
evidenciado pelos estudos de Wallace et al. (46), ao ressaltar que as bases de
proteses em resinas acrilicas polimerizadas por energia de micro-ondas apresentam-
se iguais ou com melhor precisdo dimensional do que as bases processadas
convencionalmente. Dessa forma, a técnica de polimerizagéo por microondas tem sido
utilizada por proporcionar como principal vantagem a reducdo do tempo de
polimerizacdo e, consequentemente, do tempo de trabalho, além de oferecer
propriedades satisfatorias para as aplicacdes desejadas, contudo, apresenta um maior

custo quando comparado ao método convencional (47).

CONCLUSOES

De acordo com os resultados alcangados por meio deste estudo foi possivel
concluir que as RAAT por energia de microondas apresentaram os maiores valores de
microdureza Knoop quando comparadas as RAAT pelo método convencional, porém
esta diferenca ndo foi estatisticamente significante. Quanto a porosidade, todos os
grupos se enquadraram o escore 1, indicando a baixa quantidade de poros. Contudo,
ao correlacionar as técnicas de polimerizacdo, percebeu-se uma maior reducdo dos
poros nas amostras polimerizadas por microondas. Assim, neste estudo, as resinas
acrilicas termopolimerizaveis por energia de microondas apresentaram os melhores

resultados quanto aos aspectos analisados.
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