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graus de translucidez e protocolos de jateamento [Dissertação de Mestrado]. Curitiba: 

Universidade Positivo; 2022. 

 

RESUMO 

O objetivo deste trabalho foi avaliar a resistência de união entre cimento resinoso 

e quatro tipos de zircônia odontológica (3Y-TZP, 3Y-PSZ, 4Y-PSZ e 5Y-PSZ), tratadas 

com jateamento padrão com óxido de alumínio (Al2O3) e triboquímico de sílica (CoJet), 

antes e após envelhecimento em termociclagem. Fatias de 1 mm das zircônias foram 

incluídas em cilindros de PVC e as superfícies foram tratadas com jateamento com 

Al2O3 ou com jateamento triboquímico, seguida pela aplicação de uma camada de 

primer para zircônia e adesivo. Para o ensaio de resistência de união ao 

microcisalhamento, cilindros de cimento resinoso dual foram aderidos às superfícies 

tratadas das zircônias. O ensaio foi realizado com velocidade de 0,5 mm/min. A 

resistência de união foi avaliada em dois tempos: inicial (7 dias em água/37°C) e após 

envelhecimento (30 dias em água/37°C e 10.000 ciclos de termociclagem) – 5 a 55. Os 

dados foram analisados por ANOVA a três fatores e teste de Tukey (=5%). A 

interação dupla zircônia*tratamento não foi estatisticamente significante (p=0,246), 

enquanto que as outras duas interações duplas, tratamento*tempo e zircônia*tempo 

foram significantes (p<0,0001). A interação tripla zircônia*tratamento*tempo não foi 

estatisticamente significante (p=0,569). A resistência de união foi maior para 3Y-TZP 

com 7 dias de armazenamento. Na interação zircônia*tempo, as zircônias translúcidas 

apresentaram menores valores de resistência de união inicial, sendo que entre elas, os 

valores de resistência de união foram semelhantes. Na interação tratamento*tempo, os 

maiores valores de resistência de união foram apresentados para os grupos tratados com 

CoJet e com jateamento de Al2O3 com sete dias de armazenamento (13,47 ± 3,55 MPa). 

Os menores valores foram encontrados nos grupos após envelhecimento. Todos os 



 

 x 

espécimes que foram ensaiados apresentaram falhas adesivas, independente do 

substrato, tratamento de superfície e envelhecimento. Pode-se concluir que o tipo de 

zircônia influenciou na resistência de união com um cimento resinoso, com a zircônia 

tetragonal 3Y-TZP apresentando maior resistência de união em comparação com as 

zircônias translúcidas. O jateamento com CoJet promoveu maior resistência de união 

inicial e após o envelhecimento, independente do tipo de zircônia. O envelhecimento 

influenciou negativamente na resistência de união de todas as zircônias avaliadas. 

 

Palavras-chave: zircônia, resistência de união, cimento resinoso, jateamento, 

envelhecimento. 
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Universidade Positivo; 2022. 

 

ABSTRACT 

The objective of this study was to evaluate the bond strength between a resin 

cement and four types of dental zirconia (3Y-TZP, 3Y-PSZ, 4Y-PSZ and 5Y-PSZ), 

treated with standard air particle abrasion (Al2O3) and tribochemical silica coating 

(CoJet), before and after thermal cycles aging. Slices of the zirconias were embedded in 

PVC cylinders and the surfaces were treated with conventional aluminum oxide 

abrasion or CoJet, followed by the application of zirconia primer and adhesive. For the 

microshear bond strength test, dual-cured resin cement cylinders were fabricated on the 

treated zirconia surfaces. The test was performed at a crosshead speed of 0.5 mm/min. 

The bond strength was evaluated after 7 days of storage in distilled water at 37°C; and 

after aging (30 days in distilled water/37°C and 10,000 thermal cycles. Data were 

analyzed by three-way ANOVA and Tukey’s test (α = 5%) The double interaction 

zirconia*treatment was not statistically significant (p=0.246), while the other two 

double interactions treatment*time e zirconia*time were significant (p<0.0001). The 

triple interaction zirconia*treatment*time was not statistically significant (p=0.569). For 

the interaction zirconia*time, the bond strength was higher for 3Y-TZP with 7 days of 

storage. The translucent zirconia showed lower values of initial bond strength, and 

among them, the values were similar. For the treatment*time interaction, the higher 

bond strength values were presented for the groups treated with CoJet and with Al2O3 

sandblasting after 7 days of storage (13,47 ± 3,55 MPa). The lowest values were found 

in the groups after aging. All specimens that were tested showed adhesive failures, 

regardless of zirconia, surface treatment and aging. It can be concluded that the type of 

zirconia influenced the bond strength with a resin cement. 3Y-TZP showed the higher 
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bond strength compared to the translucent zirconias. Tribochemical coating promoted 

higher bond strength at both times, regardless of the type of zirconia. Aging negatively 

influenced the bond strength of all zirconia evaluated.  

 

Keywords: zirconia, bond strength, resin cement, sandblasting, aging. 
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MANUSCRITO  

 

Resistência de união ao microcisalhamento de zircônias com diferentes graus de 

translucidez e protocolos de jateamento 1 

 

Resumo 

O objetivo deste trabalho foi avaliar a resistência de união entre cimento resinoso e 

quatro tipos de zircônia odontológica (3Y-TZP, 3Y-PSZ, 4Y-PSZ e 5Y-PSZ), tratadas 

com jateamento padrão com óxido de alumínio (Al2O3) e triboquímico de sílica (CoJet), 

antes e após envelhecimento em termociclagem. Fatias de 1 mm das zircônias foram 

incluídas em cilindros de PVC e as superfícies foram tratadas com jateamento com Al2O3 

ou com jateamento triboquímico, seguida pela aplicação de uma camada de primer para 

zircônia e adesivo. Para o ensaio de resistência de união ao microcisalhamento, cilindros 

de cimento resinoso dual foram aderidos às superfícies tratadas das zircônias. O ensaio 

foi realizado com velocidade de 0,5 mm/min. A resistência de união foi avaliada em dois 

tempos: inicial (7 dias em água/37°C) e após envelhecimento (30 dias em água/37°C e 

10.000 ciclos de termociclagem) – 5 a 55. Os dados foram analisados por ANOVA a três 

fatores e teste de Tukey (=5%). A interação dupla zircônia*tratamento não foi 

estatisticamente significante (p=0,246), enquanto que as outras duas interações duplas, 

tratamento*tempo e zircônia*tempo foram significantes (p<0,0001). A interação tripla 

zircônia*tratamento*tempo não foi estatisticamente significante (p=0,569). A resistência 

de união foi maior para 3Y-TZP com 7 dias de armazenamento. Na interação 

zircônia*tempo, as zircônias translúcidas apresentaram menores valores de resistência de 

 
1 Manuscrito será submetido ao periódico: Brazilian Oral Research. Manuscrito 

formatado de acordo com as normas específicas do periódico (acessado em: 18/02/2022). 
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união inicial, sendo que entre elas, os valores de resistência de união foram semelhantes. 

Na interação tratamento*tempo, os maiores valores de resistência de união foram 

apresentados para os grupos tratados com CoJet e com jateamento de Al2O3 com sete dias 

de armazenamento (13,47 ± 3,55 MPa). Os menores valores foram encontrados nos 

grupos após envelhecimento. Todos os espécimes que foram ensaiados apresentaram 

falhas adesivas, independente do substrato, tratamento de superfície e envelhecimento. 

Pode-se concluir que o tipo de zircônia influenciou na resistência de união com um 

cimento resinoso, com a zircônia tetragonal 3Y-TZP apresentando maior resistência de 

união em comparação com as zircônias translúcidas. O jateamento com CoJet promoveu 

maior resistência de união inicial e após o envelhecimento, independente do tipo de 

zircônia. O envelhecimento influenciou negativamente na resistência de união de todas as 

zircônias avaliadas. 

 

Palavras-chave: zircônia, resistência de união, cimento resinoso, jateamento, 

envelhecimento. 

 

Introdução 

A zircônia tetragonal estabilizada por ítria (Y-TZP), dentre as quais a mais 

tradicional é a 3Y-TZP (Y-TZP com 3mol% de ítria), têm sido amplamente utilizada na 

odontologia devido às suas excelentes propriedades físicas e mecânicas, além de 

biocompatibilidade.1-8 Contudo, esta zircônia possui desvantagens como, por exemplo, 

elevada opacidade para utilização como restauração monolítica, não mimetizando 

adequadamente as propriedades ópticas dos tecidos dentais, risco de lascamento da 

cerâmica de recobrimento nas restaurações estratificadas e potencial crítico de adesão aos 

cimentos resinosos.6, 7, 9-12 
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As restaurações indiretas de zircônia são confeccionadas como monolíticas ou 

estratificadas. Quando coroas e próteses fixas são feitas de forma estratificada, uma 

infraestrutura de zircônia é revestida por uma cerâmica de recobrimento; enquanto que as 

restaurações monolíticas são confeccionadas com um único material, sem a presença de 

camadas, interfaces ou diferentes materiais. As restaurações estratificadas são suscetíveis 

a falhas por delaminação e lascamento da cerâmica de recobrimento e à presença de 

tensões térmicas residuais desenvolvidas durante o resfriamento da peça ao sair do 

forno.13, 14 As restaurações de zircônia monolíticas evitam tais problemas; entretanto, a 

3Y-TZP é pouco indicada para utilização monolítica, em função da sua baixa 

translucidez. Dessa forma, as zircônias parcialmente estabilizadas com ítria (Y-PSZ), 

mais translúcidas, foram desenvolvidas para melhorar as propriedades ópticas das 

restaurações monolíticas indiretas confeccionadas com este material,15-17 sendo que as 

diferenças resultantes em algumas propriedades mecânicas não comprometem o 

desempenho do material quando adequadamente indicados.2, 17-22 O aumento da 

translucidez é resultado de mudanças na estrutura da zircônia devido a um aumento no 

teor de ítria de 3 para até 5 mol%. A quantidade de fase tetragonal de zircônia foi 

diminuída para dar lugar a maior porcentagem de fase cúbica, promovendo uma redução 

na resistência à flexão e um aumento na translucidez.11, 17, 23  

Apesar das vantagens das restaurações de zircônia monolítica, a união entre 

cimentos resinosos e as zircônias ainda é um desafio em comparação com as cerâmicas 

com elevado conteúdo de matriz vítrea.24-26 Isso porque a zircônia é ácido-resistente e 

reage pobremente a procedimentos comuns de ativação de superfície com silanos usados 

nas porcelanas e vitro-cerâmicas, o que dificulta o tratamento de superfície para 

cimentação.1, 25, 27-30 
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Diferentes protocolos de tratamento de superfície para as zircônias vem sendo 

preconizados, para se obter resistência de união durável, indicando que a superfície da 

zircônia precisa ser preparada química- e/ou mecanicamente.31 Sendo assim, diferentes 

técnicas têm sido utilizadas para aumentar a rugosidade da superfície e a interação com 

os cimentos resinosos, como jateamento com óxidos abrasivos, jateamento triboquímico 

com partículas de óxido de alumínio (Al2O3) revestidas com sílica (CoJet, 3M Oral 

Care),32, 33 tratamento químico com o uso de primers específicos para zircônia32, 33 e 

aplicação do sistema adesivo contendo MDP.34, 35 

O tratamento de superfície com utilização de pontas diamantadas,  

condicionamento com ácido fluorídrico e irradiação a laser foram já utilizados para 

aumentar a rugosidade da superfície da zircônia convencional (3Y-TZP), mas nenhum 

deles muito efetivo em melhorar a adesão da zircônia ao cimento resinoso.22, 36-40 Parece 

fundamental promover uma superfície mecanicamente preparada e quimicamente ativada 

para que haja uma boa adesão dos materiais de cimentação resinosos à zircônia. Sabe-se 

que o jateamento triboquímico com partículas de óxido de alumínio (Al2O3) revestidas 

com sílica torna a superfície áspera e ativa quimicamente a superfície da zircônia pela 

deposição de sílica, tornando-a mais receptiva à união química via agentes de união de 

silano.41 Estudos anteriores demostraram que a combinação de jateamento com CoJet 

seguida de pré-tratamento químico com primer cerâmico melhorou significativamente a 

adesão de cimentos resinosos à zircônia Y-TZP;42 e que não houve diminuição 

significativa dos valores de resistência de união após envelhecimento mecânico.43 Na 

tentativa de obtenção de união química entre o cimento e a zircônia, o fosfórico de 

metacrilato e o 10-metacriloxietil-desidrogenofosfato (MDP), conhecidos como 

monômeros funcionais adesivos,44-46 tem demonstrado aumentar a resistência de união 

quando aplicado após o jateamento com óxido de alumínio.47-49 O MDP apresenta um 
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grupo funcional terminal com ácido fosfórico, que reage com a zircônia e forma ligações 

P-O-Zr e a outra extremidade da molécula é ocupada por um grupo terminal vinílico, que 

permite a copolimerização com materiais a base de resina.50-53 

Contudo, a diferença entre o jateamento convencional com partículas de Al2O3 ou 

utilizando partículas de Al2O3 revestidas de sílica (CoJet) associados a um primer de 

zircônia para tornar os diferentes tipos de zircônia mais favoráveis à interação imediata e 

em longo prazo com cimentos resinosos ainda é incerta. A zircônia convencional e as 

zircônias translúcidas exibem composição química e propriedades mecânicas 

diferentes,54, 55 o que influencia nos efeitos do jateamento. A zircônia convencional, 

quando jateada, apresenta uma melhora na resistência mecânica imediata, devido à 

tenacificação por transformação, enquanto a zircônia translúcida possui reduzido 

potencial de tenacificação por transformação de fase, pelo menor conteúdo tetragonal, o 

que pode ser crítico em termos de redução da resistência mecânica.56, 57  

É importante ressaltar que a literatura apresenta mais informações sobre 

protocolos já conhecidos no tratamento de superfície da zircônia convencional,42, 43, 48, 49 

enquanto outros estudos comparam a resistência de união dos diferentes tipos de 

zircônias translúcidas,54, 56, 57 mas ainda existem poucos trabalhos que comparem a 

resistência de união com diferentes tratamentos de superfície entre a zircônia 

convencional e as translucidas, em suas diferentes composições. Sendo assim, este estudo 

teve como objetivo avaliar a resistência de união entre cimento resinoso e quatro tipos de 

zircônia odontológica (3Y-TZP, 3Y-PSZ, 4Y-PSZ e 5Y-PSZ), tratadas com jateamento 

padrão com óxido de alumínio (Al2O3) e triboquímico de sílica (CoJet), antes e após 

envelhecimento. As hipóteses nulas foram: (1) não haveria diferença na resistência de 

união para os diferentes tipos de zircônia avaliados; (2) o envelhecimento em água e por 

termociclagem não influenciaria na resistência de união das zircônias avaliadas; e (3) não 
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haveria diferença na resistência de união entre o jateamento convencional com óxido de 

alumínio e o jateamento com CoJet. 

 

Material e métodos 

Quatro zircônias para restaurações em CAD/CAM foram utilizadas neste estudo: 

3Y-TZP, 3Y-PSZ, 4Y-PSZ e 5Y-PSZ (Tabela 1). Os blocos de zircônia pré-sinterizados 

foram cortados em fatias com espessuras de 1,5 mm (n = 6), com discos diamantados, em 

uma cortadeira metalográfica (Isomet 1000, Buehler, Lake Bluff, IL, EUA), sob 

refrigeração com água. As amostras foram desgastadas e regularizadas com lixas de 

granulação 320 (equivalente a granulometria de pontas diamantadas para CAD/CAM) até 

uma espessura de 1,25 ± 0,05 mm e foram então secas em dessecador previamente a 

sinterização para evitar defeitos por umidade. Após a sinterização, as amostras 

apresentavam espessura de 1 ± 0,05 mm. A espessura das amostras foi medida utilizando-

se um paquímetro digital, com precisão de 0,01 mm.  

Todos os materiais foram sinterizados em forno odontológico para zircônia, por 2 

h em ar, nas seguintes temperaturas: 3Y-TZP sinterizada a 1450ºC; 3Y-PSZ sinterizada a 

1530ºC; 4Y-PSZ sinterizada a 1450ºC; e 5Y-PSZ sinterizada a 1450ºC. 

As fatias de zircônia foram incluídas em cilindros de PVC de 1,2 cm de altura e 

2,5 cm de diâmetro com resina acrílica autopolimerizável (Jet, Artigos Odontológicos 

Clássico Ltda, São Paulo, Brasil). Após a inclusão, a superfície das zircônias foi 

abrasionada com lixas de granulação 600 para eliminar possíveis resíduos da inclusão e 

garantir uma superfície plana e uniforme para os ensaios de resistência de união. Os 

espécimes foram então limpos por fricção com álcool 70% por 30 s cada e posteriormente 

lavados em água destilada e secos com ar comprimido isento de óleo antes de serem 
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preparados para o experimento. Os materiais utilizados neste estudo estão listados na 

Tabela 1. 

A superfície das zircônias foram jateadas com óxido de alumínio (Al2O3) de 100 

µm ou óxido de alumínio revestido de sílica de 30 µm (CoJet) a 3,5 bar por 10 s a uma 

distância de ± 2 cm. Após o jateamento, foi realizada a aplicação de uma camada de 

primer para zircônia (MZ Primer, Angelus, Londrina, PR, Brasil) por 3 min, seguida da 

aplicação ativa por 10 s de uma camada de adesivo (Ambar, FGM Produtos 

Odontológicos, Joinville, SC, Brasil), jato de ar por 10 s e fotoativação por 10 s com 

fotopolimerizador LED (Radii-cal, SDI, Bayswater, Victoria, Austrália) com irradiância 

de 1.200 mW/cm². 

Matrizes de silicone de adição (Variotime EasyPutty, Kulzer, Hanau, Alemanha) 

com seis orifícios cilíndricos de 1,3 mm de diâmetro e 1 mm de altura foram 

confeccionadas para serem posicionadas sobre as superfícies tratadas das zircônias para a 

confecção dos espécimes para o ensaio microcisalhamento. 

Após posicionar as matrizes sobre as superfícies de zircônias tratadas, os orifícios 

foram preenchidos com cimento resinoso dual (Allcem Core, FGM Produtos 

Odontológicos, Joinville, SC, Brasil). Os cilindros de cimento foram fotoativados por 60 

s com fotopolimerizador LED (Radii-cal) com irradiância de 1.200 mW/cm². Após 10 

min, as matrizes foram então removidas para expor os cilindros de cimento resinoso com 

área de união de 1,8 mm2 sobre as superfícies de zircônia (Figura 1). Fazer ilustração 

esquemática dos grupos (igual ao slide 25). 

A resistência de união ao microcisalhamento foi avaliada em dois tempos: inicial 

– após 7 dias em água destilada a 37°C; e após envelhecimento – 30 dias em água 

destilada a 37°C seguido de termociclagem (10.000 ciclos de 30 s cada, com temperatura 

de 5ºC e 55ºC) (OMC200, Odeme, Luzerna, SC, Brasil). 



 

 8 

Para o ensaio de resistência de união ao microcisalhamento, os espécimes foram 

adaptados a um dispositivo acoplado a máquina de ensaios universal (EMIC DL 2000, 

EMIC, São José dos Pinhais, PR, Brasil) com uma célula de carga de 50 kgf. Antes da 

realização dos ensaios, o dispositivo foi alinhado para permitir que a alça de 

carregamento (fio de aço com 0,2 mm de diâmetro) fosse colocada o mais próximo 

possível da interface de união na base dos cilindros. O carregamento foi realizado com 

velocidade de 0,5 mm/min até a fratura dos espécimes. A resistência de união ao 

microcisalhamento foi calculada dividindo-se a força máxima (em N) pela área de união 

(em mm2) e expressa em MPa.  

As superfícies dos espécimes após o ensaio de microcisalhamento foram 

examinadas sob uma lupa estereoscópica com aumento de até 57x (SZX9, Olympus, 

Tóquio, Japão) para determinação do padrão de fratura, sendo as falhas classificadas 

como adesivas (na interface de união), coesivas (em zircônia ou cimento resinoso) ou 

mistas. 

A média da resistência de união de todos os cilindros de resina da mesma base 

(fatia) de zircônia foi calculada para fins estatísticos. A normalidade e a homogeneidade 

das variâncias para os dados de resistência de união foram avaliados pelo teste de 

Shapiro-Wilk e teste de Levene. Como os valores de p foram maiores que 0,05, os dados 

foram analisados estatisticamente por ANOVA a três fatores [zircônia (quatro níveis: 3Y-

TPZ, 3Y-PSZ, 4Y-PSZ ou 5Y-PSZ), jateamento (dois níveis: Al2O3 ou Cojet) e tempo de 

armazenamento (dois níveis: 7 dias ou após envelhecimento)] e teste de Tukey com nível 

de significância de 5%.  

 

Resultados 
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A comparação entre todos os grupos está apresentada na Tabela 2. Os fatores 

individuais (tipo de zircônia, tratamento de superfície e tempo de armazenamento) foram 

estatisticamente significantes (p < 0,0001). A interação dupla zircônia*tratamento não foi 

estatisticamente significante (p = 0,246), enquanto que as outras duas interações duplas 

foram significantes [zircônia*tempo (p = 0,0001) e tratamento*tempo (p < 0,0001)]. A 

interação tripla não foi estatisticamente significante (p = 0,569). 

As interações duplas estão mostradas nas tabelas 3 a 5. Os dados da Tabela 3 

(zircônia*tempo) indicam que a resistência de união foi maior para a zircônia 3Y-TZP 

com sete dias de armazenamento. As zircônias translúcidas apresentaram menores valores 

de resistência de união neste mesmo tempo de envelhecimento, sendo que entre elas, os 

valores de resistência de união foram estatisticamente semelhantes. Após a 

envelhecimento, todos os valores de resistência de união diminuíram e apresentaram-se 

semelhantes entre si, independente do tipo de zircônia.  

Na Tabela 4, que mostra a interação tratamento*tempo, houve diferença 

estatisticamente significativa em todos os grupos avaliados, sendo que os maiores valores 

de resistência de união foram apresentados para o grupo tratado com CoJet e com 

jateamento de Al2O3 com sete dias de armazenamento. Os menores valores foram 

encontrados nos grupos após envelhecimento. 

Os dados mostrados na Tabela 5 (zircônia*tratamento) mostram que não foram 

observadas diferenças significativas entre o tratamento de superfície e o tipo de zircônia 

utilizada. 

Todos os espécimes que foram ensaiados apresentaram falhas adesivas, 

independente do substrato, tratamento de superfície e envelhecimento. Com relação às 

falhas pré-teste, estas foram classificadas em falhas ocorridas durante o envelhecimento e 

falhas ocorridas durante o manuseio dos espécimes para o ensaio de resistência de união. 
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Essas falhas foram contabilizadas, entretanto, não foram incluídas na avaliação da 

resistência de união. Das amostras jateadas com Al2O3, houve falhas durante o 

envelhecimento que variaram de 13 a 59% e o restante das falhas ocorreu durante o 

manuseio. Nos grupos jateados com CoJet, as falhas durante o envelhecimento variaram 

de 0 a 60%. A Figura 2 apresenta o percentual das falhas pré-teste que ocorreram durante 

o envelhecimento ou manuseio para cada grupo avaliado. 

 

Discussão 

Na tentativa de tornar as restaurações à base de zircônias odontológicas 

monolíticas mais translúcidas, as zircônias parcialmente estabilizadas por ítria a 4mol% e 

5mol% (4Y-PSZ e 5Y-PSZ) foram desenvolvidas.17 Entretanto, devido à maior 

quantidade de ítria e ao maior teor de fase cúbica, as zircônias translúcidas exibem menor 

resistência à fratura e tenacidade em relação à 3Y-TZP.17 Contudo, propriedades como 

dureza e módulo de elasticidade são equiparáveis à 3Y-PSZ.17, 58 Como a zircônia 

translúcida é um material relativamente novo, poucos artigos avaliaram a resistência de 

união da zircônia translúcida à agentes cimentantes32, 59, 60 e compararam à zircônia 3Y-

TZP convencional. Kown et al. (2018)60 demonstraram que a resistência de união da 

zircônia 5Y-ZP foi similar à 3Y-TZP após realizar tratamento de superfície com 

jateamento com óxido de alumínio e aplicação de primer contendo MDP. Os autores 

também reportaram que a resistência à flexão da 5Y-ZP foi quase metade da 3Y-TZP, 

além da 5Y-ZP possuir menor tenacidade à fratura, mostrando ser mais susceptível à 

defeitos superficiais, como os produzidos durante o jateamento, por exemplo.60, 61 No 

presente estudo, as zircônias translúcidas (3Y-PSZ, 4Y-PSZ e 5Y-PSZ) apresentaram 

menor resistência de união ao cimento resinoso quando comparada à zircônia 

convencional. Com isso, a hipótese de que não haveria diferença na resistência de união 
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para os diferentes tipos de zircônia avaliados foi rejeitada, já que os valores de resistência 

de união das zircônias translúcidas foram inferiores comparadas à zircônia convencional 

3Y-TZP. 

Além disso, já é estabelecido que o pré-tratamento de superfície melhora a 

resistência de união de cimentos resinosos à zircônia convencional e à zircônia altamente 

translúcida.29, 62 Vários tratamentos de superfície visam aumentar a rugosidade da 

superfície da zircônia63-65 ou a ligação química entre a zircônia e os agentes 

cimentantes.18, 63, 66, 67 Isso porque o aumento na rugosidade superficial é necessário para 

uma maior área de união, característica de fácil obtenção no caso de materiais 

cerâmicos.68 Dentre os tipos de jateamentos, o jateamento com Al2O3 é um dos pré-

tratamentos mais eficazes para o embricamento micro-mecânico;69 entretanto, pode criar 

microfissuras que podem enfraquecer as propriedades mecânicas da zircônia altamente 

translúcida.70, 71 Um estudo prévio mostrou que a combinação de pré-tratamento 

mecânico com jateamento triboquímico de sílica (CoJet) e pré-tratamento químico com 

primer cerâmico proporcionou maior eficácia na união à zircônia.42 Uma revisão 

sistemática mostrou que o tratamento triboquímico favorece significativamente a adesão 

à zircônia.47 Além disso, Bielen et al. (2015)27 mostraram que o jateamento triboquímico 

com sílica da zircônia Y-TZP forneceu melhor resistência de união do que o jateamento 

com Al2O3, principalmente após envelhecimento. Com isso, o presente estudo avaliou a 

influência dos dois tipos de jateamento na resistência de união de um cimento resinoso à 

diferentes zircônias. Os resultados demonstraram que o jateamento triboquímico com 

sílica apresentou valores de resistência de união mais altos do que o jateamento com 

Al2O3, corroborando os resultados de Bielen et al. (2015).27 Com isso, a hipótese de que 

não haveria diferença na resistência de união entre o jateamento convencional e o 
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jateamento triboquímico, foi rejeitada, uma vez que os maiores valores de resistência de 

união foram obtidos quando utilizado jateamento com CoJet. 

O pré-tratamento químico por meio da aplicação de agentes contendo MDP parece 

ser unânime como método eficaz na melhora da adesão entre a zircônia Y-TZP e o 

cimento resinoso,72, 73 por promover melhoria da ligação química entre a cerâmica e o 

cimento resinoso.21, 68, 74 No presente estudo, foi utilizado um sistema adesivo que contém 

MDP em sua composição. Shimizu et al. (2018)75 relatam que amostras de zircônia 

altamente translúcidas que foram pré-tratadas com PZ Primer (que contém MDP em sua 

composição), apresentaram melhor resistência de união em comparação com amostras 

sem qualquer aplicação de primer. No presente estudo, previamente à aplicação do 

adesivo, foi utilizado um primer para zircônia (MZ Primer), que possui como 

componente principal o monômero dimetacrilato piromelítico (PMDM). Pilo et al. 

(2016)76 avaliaram as mudanças na química da superfície da zircônia induzidas por dois 

primers para zircônia, um com PMDM (Danville Z Bond) e outro com MDP (Z-Prime 

Plus). O primer com MDP formou um filme amorfo espesso de sal de fosfato de zircônio, 

enquanto que o primer com PMDM formou um filme mais fino de sal de carboxilato de 

zircônio. As diferenças nas propriedades de formação de filme e solubilidade em água 

entre os sais carboxilato e fosfato podem afetar a resistência de união e a durabilidade das 

interfaces de resina adesiva com a zircônia.76 Além disso, uma revisão sistemática que 

avaliou a durabilidade in vitro de diferentes protocolos de cimentação de 3Y-TZP ao 

esmalte concluiu que o pré-tratamento de superfície e a ativação química dessas 

superfícies com primers funcionais à base de monômeros e cimentos resinosos 

proporcionam uma maior resistência de união.77 

Além de analisar a resistência de união, as amostras foram submetidas à análise 

do tipo de fratura. Não foi observada a presença de cimento resinoso na superfície da 
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zircônia o que indica que a falha ocorreu na interface zircônia/cimento, sugerindo que a 

concentração de tensão durante o carregamento mecânico ocorreu na interface, levando a 

falha coerente em todos os espécimes, sendo a ligação química entre os materiais o elo 

mais fraco do sistema.78 Importante ressaltar que o resultado de análise de falha foi o 

mesmo para todas as amostras, independentemente do tipo de zircônia, tipo de jateamento 

e tempo de envelhecimento. Fraturas adesivas foram relatadas em outros estudos que 

empregaram diferentes formas de tratamento de superfície (Foxton et al, 2011; Gomes et 

al, 2015).18, 64 

O efeito do envelhecimento neste estudo afetou negativamente os resultados de 

resistência de união, independentemente do tipo de jateamento realizado (Al2O3 ou 

CoJet) e do tipo de zircônia avaliada. Portanto, a hipótese de que o envelhecimento em 

água e por termociclagem não influenciaria na resistência de união das zircônias foi 

rejeitada, uma vez que houve queda significativa nos valores de resistência de união após 

o envelhecimento. Já foi reportado que a termociclagem e o armazenamento em ambiente 

úmido tem grande efeito na energia de fratura interfacial da zircônia, pois, devido à 

fragilidade da interface, ocorre a entrada de água, reduzindo drasticamente a resistência 

da interface adesiva.79 A termociclagem com banhos em água de 5 e 55oC introduz 

tensões térmicas na interface devido à diferença no coeficiente de expansão térmica entre 

cerâmica e cimento. É possível que a redução na zircônia seja devido ao enfraquecimento 

da interface por estresse térmico cíclico da interface já fraca.79 Isso pode ser evidenciado 

no presente estudo pela queda significativa na resistência de união após envelhecimento 

em água e termociclagem, além da ocorrência de falhas pré-teste, que no presente estudo 

foram identificadas como tendo ocorrido durante o envelhecimento ou durante o 

manuseio para o ensaio de resistência de união.  
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Uma revisão sistemática sobre adesão em zircônia reportou que os métodos mais 

frequentemente utilizados para o envelhecimento artificial da interface adesiva foram a 

imersão em água ou a termociclagem.47 Outros estudos usaram uma combinação de 

armazenamento em água e termociclagem, promovendo uma diminuição significativa nos 

valores de resistência de união.49, 80 A utilização desses dois métodos combinados, como 

foi feito no presente estudo, pode ser a que causa maior degradação na interface adesiva. 

O uso de um protocolo in vitro tem limitações para prever o comportamento 

clínico dos materiais e restaurações. Resultados clínicos promissores das restaurações de 

zircônia Y-TZP tem sido observados.81 Contudo, materiais mais recentes, como a 

zircônia translúcida monolítica, mesmo revelando propriedades promissoras em 

laboratório,81 carecem de validação científica por meio de ensaios clínicos de longo 

prazo. Uma revisão sistemática sobre a adesão às zircônias translúcidas reportou que os 

protocolos de cimentação aplicados na zircônia convencional têm se mostrados eficazes 

também para zircônia de alta translucidez e também concluiu que utilização de 

jateamento de partículas e a aplicação de primers para zircônia proporcionam uma 

resistência de união duráveis ao longo prazo.82 Apesar disso, foi possível observar valores 

de resistência de união ao cimento resinoso superiores na zircônia 3Y-TZP convencional 

do que nas zircônias PSZ translúcidas, o que sugere que o uso das zircônias translúcidas 

na rotina dos consultórios odontológicos, mesmo com sua estética superior, deve ser 

criterioso, de maneira a proporcionar, além de estética, maior previsibilidade no 

desempenho clínico em longo prazo. 

 

Conclusão 

Pode-se concluir que o tipo de zircônia influenciou na resistência de união com um 

cimento resinoso, principalmente antes do envelhecimento, de maneira que a zircônia 
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tetragonal 3Y-TZP apresentou maior resistência de união ao cimento resinoso em 

comparação com as zircônias translúcidas. Além disso, o envelhecimento em água e por 

termociclagem influenciou negativamente na resistência de união de todas as zircônias 

avaliadas. Por fim, o jateamento com CoJet promoveu maior resistência de união do 

cimento com as zircônias, independente do tipo de zircônia, tanto no tempo inicial quanto 

após envelhecimento. 
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Tabela 1 – Classificação e composição das cerâmicas utilizadas neste estudo. 

Material Fabricante Composição 

3Y-TZP 

Vipi Block Zirconn, 

Vipi, Pirassununga, 

Brazil 

Zirconium oxide stabilized with 3 mol % 

yttria 

3Y-PSZ 

Zpex, Tosoh 

Corporation, Tokyo, 

Japan 

Partially stabilized zirconia powder with 

uniform dispersion of 3mol% yttria 

4Y-PSZ 

Zpex 4 Tosoh 

Corporation, Tokyo, 

Japan 

Partially stabilized zirconia powder with 

uniform dispersion of 4 mol% yttria 

5Y-PSZ 

Zpex Smile, Tosoh 

Corporation, Tokyo, 

Japan 

Partially stabilized zirconia powder with 

uniform dispersion of 5 mol% yttria 

MZ Primer 
Angelus, Londrina, PR, 

Brazil 

P-HEMA, methacrylate acid, PMDM, 

benzoyl peroxide, acetone 

Ambar  

FGM Produtos 

Odontológicos, Joinville, 

SC, Brazil 

MDP, methacrylics, photoinitiator 

composition, co-initiators and stabilizers. 

Allcem 

CORE dual 

FGM Produtos 

Odontológicos, Joinville, 

SC, Brazil 

Bis-GMA, Bis-EMA, TEGDMA, co-

initiators, initiators (camphorquinone and 

dibenzoyl peroxide) and stabilizers 

Al2O3 
Polidental Ltd, São 

Paulo, SP, Brazil 
Alumina particles oxide (100 µm) 

CoJet 
3M Oral Care, St. Paul, 

MN, EUA 
Alumina particles coated with silica (30 µm) 

P-HEMA: polyhydroxyethylmethacrylate, PMDM: pyromellitic Dimethacrylate, MDP: 

10-methacryloyloxydecyl dihydrogen phosphate, Bis-GMA: bisphenol-A glycidyl 

methacrylate, Bis-EMA: bisphenol A diglycidyl methacrylate ethoxylated, TEGDMA: 

triethylene glycol dimethacrylate. 
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Tabela 2 – Médias e os desvios-padrão em função do tipo de zircônia, tratamento de 

superfície e envelhecimento. 

Zircônia  
Tratamento de 

superfície 

Resistência de união (MPa) 

7 dias Após envelhecimento 

3Y-TZP 
Al2O3 11,19 ± 4,02 1,23 ± 0,31 

CoJet 17,50 ± 1,49 5,24 ± 3,26 

3Y-PSZ 
Al2O3 4,94 ± 0,98 0,96 ± 0,23 

CoJet 12,57 ± 1,60 3,76 ± 1,46 

4Y-PSZ 
Al2O3 4,79 ± 1,43 0,90 ± 0,18 

CoJet 11,95 ± 1,41 2,04 ± 1,57 

5Y-PSZ 
Al2O3 5,39 ± 1,34 0,57 ± 0,21 

CoJet 9,83 ± 2,20 1,36 ± 0,73 

 

Tabela 3 – Médias e os desvios-padrão em função do tipo de zircônia e envelhecimento. 

Zircônia  
Resistência de união (MPa) 

7 dias Após envelhecimento 

3Y-TZP 14,34 ± 4,57 a 3,23 ± 3,20 c 

3Y-PSZ 7,50 ± 3,96 b 2,36 ± 1,87 c 

4Y-PSZ 8,37 ± 4,12 b 1,47 ± 1,34 c 

5Y-PSZ 7,61 ± 3,07 b 0,96 ± 0,72 c 

Na linha, valores seguidos pelas mesmas letras maiúsculas são estatisticamente 

semelhantes (p > 0,05). 

 

 

Tabela 4 – Médias e os desvios-padrão em função do tratamento de superfície e 

envelhecimento. 

Tratamento de 

superfície 

Resistência de união (MPa) 

7 dias Após envelhecimento 

Al2O3 7,09 ± 3,97 b 0,95 ± 0,36 d 

CoJet 13,47 ± 3,55 a 3,34 ± 2,75 c 

Na linha, valores seguidos pelas mesmas letras maiúsculas são estatisticamente 

semelhantes (p > 0,05). 
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Tabela 5 – Médias e os desvios-padrão em função do tipo de zircônia e tratamento de 

superfície. 

Zircônia  
Resistência de união (MPa) 

Al2O3 CoJet 

3Y-TZP 6,21 ± 5,99 a 11,37 ± 6,93 a 

3Y-PSZ 2,95 ± 2,26 a 8,16 ± 4,98 a 

4Y-PSZ 2,85 ± 2,35 a 7,00 ± 5,53 a 

5Y-PSZ 2,98 ± 2,78 a 5,59 ± 4,86 a 

Na linha, valores seguidos pelas mesmas letras maiúsculas são estatisticamente 

semelhantes (p > 0,05). 
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Figuras 

 

Figura 1 – Desenho esquemático dos espécimes para o ensaio de microcisalhamento. 

 

 

 

Figura 2 – Porcentagem de falhas pré-teste que ocorreram durante o envelhecimento ou 

manuseio para cada grupo avaliado. 
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