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RESUMO 
 Esse estudo teve por objetivo comparar diferentes protocolos restauradores para o mascara-

mento de cor do substrato dentinário severamente escurecido. Vinte e oito blocos de dentina (8x8 

mm) obtidos de  incisivos bovinos foram pigmentados com vinho tinto (24h) e aleatoriamente divi-

didos em 4 grupos (n=7) de acordo com o tratamento restaurador: OP+LT0,5 – interposição de um 

disco de resina composta opaca (OP/0,3 mm) seguido da cimentação de uma lâmina de cerâmica LT 

de 0,5 mm; LT0,5 – apenas cimentação da cerâmica da espessura de 0,5 mm; OP+LT 1 – associação 

do disco de resina e cimentação de uma lâmina de cerâmica LT de 1 mm; LT1 – apenas cimentação 

da cerâmica da espessura de 1 mm. Como grupo controle (GC), blocos de esmalte (8x8 mm / n=7) 

receberam lâminas de cerâmicas HT de 0,5 mm. Todas as cimentações foram realizadas com cimen-

to translúcido e a cerâmica utilizada foi na cor A1. A análise de cor (VITA Easyshade) para obten-

ção dos valores de L*, a*, b*, a partir dos quais foram calculados os valores de ΔL, Δa, Δb e ΔE. As 

leituras foram realizadas em todos os momentos do estudo: LI (inicial), LP (após pigmentação) e 

LC1 (24h após cimentação). Para o GC, a LP não foi realizada. Os resultados demonstraram que o 

protocolo de pigmentação foi eficaz para a obtenção de um substrato escurecido e padronizado, já 

que diferenças significantes foram observadas em relação a LI (p<0,05). Todos os grupos apresenta-

ram maior valor de ΔL em relação ao GC (p<0,05), sendo que o grupo que apresentou a menor va-

lor foi o OP+LT1, sendo estatisticamente diferente dos demais protocolos restauradores (p<0,05). 

Todos os protocolos, incluindo GC, resultaram em variações para o ΔE, sendo que o OP+LT1 foi o 

único que apresentou variação similar a do GC (p>0,05). Para o mascaramento de um substrato se-

veramente escurecido, há a necessidade de uma maior espessura de desgaste (mínimo 1 mm) sendo 

viável a interposição de uma camada de resina composta entre o substrato e a cerâmica.  

Palavras-chave: dentina, facetas de cerâmica, análise de cor.  
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ABSTRACT 
 This study aimed to compare different restorative protocols to mask a severed 

discolored tooth. Twenty-eight dentin blocks (8x8 mm) were obtained from bovine 

incisors, discolored with tooth wine (24h), and randomly divided into 4 groups (n=7) 

in according to the restorative protocol: OP+LT0.5 – using of opaque resin (OP/0.3 

mm) with a ceramic veneer low translucent (LT) of 0.5 mm; OP+LT1 – opaque resin 

with a ceramic veneer of 1 mm; OP+LT1 – opaque resin with a ceramic veneer of 

1mm; LT1 – just the use of a ceramic veneer of 1 mm. As control group (CG), high 

translucent (HT) ceramic veneers of 0.5 mm were cemented on  enamel blocks (8x8 

mm / n=7). All the luting procedures were performed with a translucent cement and it 

was used ceramic shade A1. The color was analyzed (VITA Easyshade) to obtain the 

L*a*b* values in three times: at baseline (LI), after color pigmentation (LP) and after 

cementation (LC). Just for CG, the LP was not performed. The results showed that 

the pigmentation protocol used was effective in changing the color parameters to ob-

tain a discolored substrate in a standardized mode, once differences were found for 

L*a*b* in relation to CG and LI (p<0.05). The restorative protocols resulted in higher 

ΔL in relation to CG (p<0.05) and, among them, the group OP+LT1 showed the lowest value with 

statistical difference in relation to the other restorative protocols (p<0.05). All groups showed varia-

tion in ΔE, being the OP+LT1 the one that showed value statistically similar to CG (p>0.05). To 

masking severed discolored tooth, the use of high thickness of ceramic in combination with a thin 

layer of opaque resin is indicated as a restorative protocol. 
Key words: dentine, ceramic veneers, color analysis. 
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INTRODUÇÃO  
  

 Com o desenvolvimento de uma diversidade de materiais restauradores e dos conceitos de 

técnicas conservadoras ou minimamente invasivas, a estética dental se condiciona cada vez mais 

(Fabbri et al., 2011). Dentre os princípios estéticos do sorriso, a cor é o fator de maior importância 

pelos pacientes, seguido pelo anseio de um sorriso com forma e alinhamento adequado (Qualtrough 

et al., 1994). Dentro desse contexto, a descoloração de um único dente configura uma situação insa-

tisfatória para os pacientes, que apresentam sensação de inferioridade e constrangimento à medida 

que esse único dente se destaca no sorriso (Kershaw et al., 2008; Akarslan et al., 2009) (Saurabh et 

al., 2014). A resolução estética desses casos é geralmente um desafio para o clínico.   

 O conhecimento da etiologia da descoloração dental e das características ópticas dos materi-

ais restauradores são de suma importância para que se possa fazer a melhor escolha de tratamento 

estético previsível para os pacientes, atendendo as suas expectativas (Bagis & Turgut, 2013). A etio-

logia do escurecimento dental mais desafiadoras são as de origem intrínseca, tendo como exemplo o 

manchamento por tetraciclina, a deposição de dentina secundária devido a mudanças fisiológicas, 

como a resultante de trauma dental, hipoplasias do esmalte, fluorose dentária entre outros (Wats & 

Addy., 2001).  Geralmente, esses casos se apresentam resistentes às técnicas de clareamento dental, 

ou com altos índices de recidiva, fazendo com que os pacientes busquem tratamentos mais duradou-

ros e definitivos (Schlichting et al., 2015).  

 O mascaramento de um substrato dental bastante escurecido requer intervenções restaurado-

ras, com resina composta ou laminados cerâmicos (Farhan et al., 2014; Shadman et al., 2015). A 

qualidade do mascaramento depende da quantidade de material a ser utilizado, e, por consequência, 

da espessura do desgaste dental (Dozic et al., 2010; Shadman et al., 2015). Com as cerâmicas, a 

previsibilidade do caso é geralmente maior que com resina composta, dada a dificuldade que a situ-

ação impõe às técnicas diretas (Magne et al., 2010). A realização de coroas totais, onde grande es-

pessura do substrato deve ser desgastada, deve ser evitada, visto que tratamentos mais conservado-

res, como as facetas, podem ser empregados (Dietschi et al., 2006; GOTO, 2011). Muitas vezes, um 

fino laminado cerâmico não é o suficiente para o mascaramento completo do substrato (Dozic et al., 

2010). Para esse fim, tem-se que lançar mão de cerâmicas mais opacas e espessas, além da utiliza-

ção de cimentos com alta opacidade, fazendo com que o resultado estético não tenha uma boa eficá-

cia, já que as diferentes opacidades das cerâmicas interferem na cor final quando interpostas em 

substratos escurecidos (Yaman et al., 1997; Patil et al., 2014). A interposição de várias camadas de 

lâminas cerâmicas também podem auxiliar no mascaramento do substrato, podendo-se utilizar duas 
7



ou mais camadas, contribuindo para solucionar o caso de escurecimento, porém onerando os custos 

operacionais (Farhan et al., 2014).  

 Frente ao proposto, o presente trabalho teve por objetivo testar a capacidade de mascara-

mento do substrato dental de diferentes protocolos restauradores associando facetas de cerâmica 

com diferentes espessuras  cimentadas ou não sobre uma fina camada de resina opaca.  A hipótese 

nula desse estudo é que a interposição de uma camada de resina opaca entre o substrato preparado e 

a faceta cerâmica não influencia no resultado de cor final do tratamento.  

MATERIAIS E MÉTODOS 

1. Desenho experimental do estudo 

 Esse estudo avaliou in vitro diferentes protocolos de restaurações indiretas para o mascara-

mento de um substrato severamente escurecido, conforme apresentado na Tabela 1. Para o estudo, 

foi estipulado o n=7 por grupo, a partir do resultado do cálculo amostral realizado previamente (Bi-

oEstat 5.0 - Belém, Pará, Brasil), após o teste piloto (Cartaxo et al., 2017). Para o cálculo, foi nível 

de confiança de 95%, poder do teste de 80%. A variável em estudo foi a análise de cor de acordo 

com a escala CIE L*a*b*, realizada em diferentes momentos do estudo, inicial (LI), após pigmen-

tação do substrato (LP) e após cimentação (LC). Essa análise foi utilizada inclusive para a seleção e 

distribuição aleatória dos espécimes. Para a padronização do substrato escurecido de maneira ho-

mogênea dentro de cada grupo, a randomização dos espécimes em cada grupo foi realizada a partir 

do cálculo de ΔL (LP-LI). 
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Tabela 1. Grupos de estudo (n=07). 

2. Preparo dos espécimes  

Foram utilizadas 35 coroas de incisivos bovinos recém extraídos (NF n. 0486229 - 

12/05/2017 - Mondelli Ind. de Alim. S/A) devidamente acondicionados e desinfetados. As coroas 

foram seccionadas para obtenção de 35 blocos (8x8 mm) utilizando cortadeira de precisão metalo-

gráfica (Isomet 1000 – Buehler, Illinois,  EUA). Cada bloco foi incluído em tubos de PVC (2,5 cm 

de diâmetro e 2,0 cm de altura) com resina acrílica transparente quimicamente ativada (JET Clássi-

co - Campo Limpo Paulista, SP, Brasil) (Figura 1A-C), de modo que a face vestibular do bloco (es-

malte) ficasse paralela e ao mesmo nível da face mais externa do tubo de PVC. Feito isso, os blocos 

incluídos foram submetidos ao processo de planificação e polimento superficial. Para os espécimes 

do grupo controle (n=7), o esmalte foi submetido a planificação e polimento com lixas de granula-

ção decrescente (#600, 1000 e 1200 - 3M) (Figura 1D) (Silami et al., 2016), em politriz metalográ-

fica (Metaserv 250, Buehler, Illinois, EUA) (Figura 1D). Nos demais espécimes, o objetivo do estu-

do foi a dentina e, então, previamente ao protocolo de planificação e polimento acima descrito foi 

utilizada uma lixa de maior granulação (#300 - 3M,Minnesota, EUA) para exposição desse tecido. 

Após esse procedimento, os blocos foram submetidos a pigmentação com vinho tinto (Vinho Tinto 

Grupo Descrição

E+HT0,5 

(Grupo Controle - GC)

Esmalte bovino + Lâmina de dissilicato de lítio de alta 
translucidez - HT (0,5 mm)

OP+LT0,5 Dentina pigmentada (DP) + Resina composta (OP) 0,3 mm + 
Lâmina de dissilicato de lítio de baixa translucidez - LT (0,5 mm)

LT0,5 Dentina pigmentada (DP) + Lâmina de dissilicato de lítio de baixa 
translucidez - LT (0,5 mm)

OP+LT1 Dentina pigmentada (DP) + Resina composta (OP) 0,3 mm + 
Lâmina de dissilicato de lítio de baixa translucidez - LT (1,0 mm)

LT1 Dentina pigmentada (DP) + Lâmina de dissilicato de lítio de baixa 
translucidez - LT (1,0 mm)
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de Mesa Seco - 34 Malbec Lote: 37-220616, Medonza, Argentina) por 24 horas (Figura 1E), em 

temperatura ambiente. Cada bloco foi totalmente imerso no vinho, de modo que apenas a superfície 

da dentina ficasse em contato com o agente pigmentante, simulando, assim, o escurecimento dental.  

Após a pigmentação, a borra do vinho tinto formada sobre a dentina foi removida com uso 

de escova robinson (Microdont; São Paulo, SP, Brasil) acoplada a micromotor de baixa rotação 

(Kavo - Biberach, Alemanha) e os blocos foram lavados em cuba ultrassônica (Cristófoli – Campo 

Mourão, PR, Brasil) por 5 minutos (Shadman et al., 2015). Vale ressaltar que mesmo removendo a 

borra superficial do vinho nos espécimes com escova de robinson, houve necessidade de executar 

um re-polimento dos mesmos com lixa #1200, para melhor uniformização da superfície pigmentada 

e obtenção padronizada das leituras. 

 Figura 1. Preparo amostral: a) blocos de esmalte/dentina 8x8 mm obtidos a partir de coroas de inci-
sivos bovinos; b) posicionamento dos blocos e inclusão dos mesmos com resina acrílica; c) blocos incluídos; 
d) procedimentos de planificação e polimento da superfície de esmalte e dentina; e) superfície dos blocos de 
dentina após o protocolo de pigmentação. 

 

A B C

ED

10



3. Preparo dos discos opacos de resina composta 

 Discos de resina composta opaca (Opallis OP - FGM Produtos Odontológicos, Joinville, SC, 

Brasil) de 0,3 mm de espessura foram obtidos a partir de uma matriz de silicone por adição (Virtual 

- Ivoclar Vivadent, Schaan, Alemanha) específica, confeccionada para esse fim (Figura 2A). Sobre 

essa matriz, a resina composta foi inserida em incremento único com auxílio de uma espátula. Para 

escoamento da resina sobre a matriz, foi posicionado sobre ela uma tira de poliéster (Fava - Franco 

da Rocha, São Paulo, Brasil) e uma placa de vidro, sob pressão de 500g. Em seguida, a placa de vi-

dro foi removida e o disco de resina polimerizado por 20s (Bluephase - Ivoclar Vivadent). Cada disco 

de resina, após o preparo, foi averiguado em microscópio para verificar a presença de possíveis bo-

lhas e em paquímetro digital (Mitutoyo - Suzano, SP, Brasil) (Figura 2B) para conferência da espes-

sura desejada (0,3 mm). 

Figura 2. Preparo dos discos de resina composta opaca: a) resina composta e tira de poliéster posici-
onadas sobre a matriz; b) aferição da espessura do disco de resina com paquímetro digital.  

4. Preparo dos discos cerâmicos 

Para a fabricação dos discos de cerâmica vítrea reforçada por dissilicato de lítio (IPS e.max 

Press - Ivoclar Vivadent), um padrão de cera em forma de disco (10 mm de diâmetro X 0,5 mm e 

1,0 mm de espessura) foi confeccionado para obtenção de discos de cerâmica uniformes e monolíti-

cos. Foram confeccionados discos com duas variações de translucidez (Alta translucidez HT e baixa 

translucidez LT, ambos na cor A1) e em duas espessuras diferentes (0,5mm e 1,0mm) (Figura 3). 

Sobre um dos lados de cada disco foi aplicado uma fina camada de glaze translúcido. 

 

A B
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Figura 3. Discos de cerâmicas obtidos. 

5. Protocolo de cimentação 

Todos os discos (resina composta e cerâmico) foram cimentados, sob pressão padronizada 

de 500g (figura 4) com cimento resinoso translúcido fotopolimerizável (Allcem Veener, FGM Pro-

dutos Odontológicos - Joinville, SC, Brasil) seguindo o protocolo do fabricante e fotopolimerizados 

(Bluephase - Ivoclar Vivadent) (Figura 5). Os discos intermediários de resina composta OP foram 

cimentados sobre as amostras de dentina pigmentadas (OP+LT0,5 e OP+LT1). Os discos de cerâmi-

ca foram cimentados sobre as amostras em esmalte sem pigmento (GC), sobre as amostras de denti-

nas pigmentadas sem o disco de resina composta (LT0,5 e LT1) e sobre as amostras dos grupos que 

receberam a resina composta opaca como intermediário (OP+LT0,5 e OP+LT1). As cimentações 

seguiram sempre o mesmo protocolo e foram realizadas de forma aleatória. 

 

Figura 4.  Dispositivo para padronizar pressão da cimentação 
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Figura 5. Fotopolimerização dos discos com o BluePhase. 

6. Leitura de cor 

Para as leituras de cor, foi utilizado um Espectrofotômetro Easyshade Compact (Vita North 

America - Yorba Linda, CA, EUA) (Figura 6A) para obtenção dos parâmetros de L*, a* e b* (Figu-

ra 6B). 

As leituras foram realizadas em quatro momentos para os espécimes de dentina (LI - Inicial, 

LP - após pigmentação, LC1 - 24h após a cimentação e LC2 - 14 dias após a cimentação). Para os 

espécimes de esmalte, apenas a LP não foi realizada. Para os espécimes de dentina, a LI e a LP ser-

viram de parâmetro inicial para seleção dos espécimes e também para a distribuição randomizada 

dos mesmos em cada grupo.  

Figura 6.  Análise de cor: a) Espctrofotômetro VITA Easyshade. b) Escala tridimensional da cor com base 
nas coordenadas CIE L*a*b*. 

 
 

A B
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Para as leituras de cor, foi confeccionada uma matriz de silicone por condensação (Zetalabor - 

Zhermack; Badia Polesine, Itália) para que a ponteira do espectrofotômetro tocasse a superfície do 

espécime, a fim de minimizar o fenômeno de "perda de margem" da difusa reflectância (Charisis et 

al., 2006). Para a confecção desta matriz colocamos o silicone por condensação manipulado dentro 

de um tubo de PVC (com o mesmo diâmetro ao utilizado para inclusão dos blocos de dentina e es-

malte na resina acrílica), apoiado numa placa de vidro, em seguida introduzimos a extremidade de 

leitura do espectrofotômetro, de forma que ponta encostasse no espécime perpendicularmente (90o) 

(Figura 7). Em cada um, foram realizadas 3 leituras variando a posição do espécime em 120° a par-

tir da movimentação do espectrofotômetro. Para cada espécime, foi obtida uma média das leituras 

de L*, a* e b. A partir dos valores obtidos, foram calculados os ΔL, Δa e Δb, a partir das leituras LI 

e LC; e também o ΔE, a partir da fórmula: ΔE = [(LI - LC)2 + (aI - aC)2 +(-bI - bC)2]1/2 

Figura 7. Confecção do dispositivo matriz para realização das leituras. 

 

PVC

silicone

espécime

4,0 cm

espectrofotômetro

2,5 cm

6,0 mm

placa de vidro
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7) Analise estatística   

Após análise exploratória dos dados, os mesmos foram submetidos a análise estatística de 

variância 2 fatores (ANOVA) seguido pelo teste de Tukey com nível de significância de 5%. 

RESULTADOS 

Os resultados para o grupo LT0,5 não são apresentados devido a impossibilidade de leitura 

desse grupo após cimentação (LC). Dessa forma, o grupo foi excluído das comparações apresenta-

das. Como o espectrofotômetro realiza a leitura por meio da reflectância de luz,  acredita-se que a 

restauração da dentina pigmentada com apenas uma lâmina cerâmica LT 0,5 mm tenha contribuído 

para a completa absorção da luz do espectrofotômetro, impedindo sua reflexão e, portanto, a obten-

ção da leitura após a cimentação. A Tabela 2 apresenta a variação dos valores de L*, a* e b* entre as 

leituras inicial (LI), após pigmentação (LP) e após cimentação (LC). A partir dos valores encontra-

dos para LI e LP, pode-se visualizar que o protocolo de pigmentação foi eficiente em alterar tais pa-

râmetros, com diferença estatisticamente significante em relação a condição inicial (LI) (p<0,05). 

Em relação aos protocolos restauradores testados, nenhum foi eficiente em restabelecer o L* inicial 

e, ainda, todos apresentaram valores de L* menores e estatisticamente diferentes em relação ao gru-

po controle (p<0,05). Comparando os protocolos entre si, o grupo OP+LT1 foi o que apresentou 

maior valor de L*, com diferença estatisticamente significante em relação aos demais grupos (OP + 

LT 0,5 e LT1) (p<0,05).  
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Tabela 2. Média e desvio padrão para os valores de L* nos diferentes tempos analisados. 

*Letras maiúsculas indicam diferenças estatísticas entre os tempos analisados dentro do mesmo parâmetro; letras 

minúsculas indicam diferenças estatísticas entre os grupos de estudo, dentro do mesmo parâmetro de análise. 

A Tabela 3 demonstra os padrões de variação de cada parâmetro (Δa, Δb e ΔL) obtidos para 

cada grupo, além dos valores de ΔE. Comparando o ΔL, pode-se visualizar que o OP+LT1 foi o 

grupo que apresentou menor variação nesse parâmetro, com diferença estatisticamente significante 

em relação aos demais grupos.  Em relação ao Δa e  Δb, pode-se visualizar todos os protocolos res-

tauradores, ao final, resultaram em variações desse parâmetro assim como o GC, porém, com dife-

renças estatisticamente significantes para a maioria dos grupos (p<0,05). O OP+LT1 foi o único que 

apresentou Δa e ΔE semelhante ao do GC (p>0,05). 

 

Grupo LI LP LC

E+HT 0,5  
(GC)

L* 89,80 (1,26) Aa - 91,70 (0,56) Aa

a* 0,49 (0,56) Aa - 0,38 (0,42) Aa

b* 33,40 (1,03) Aa - 19,95 (2,89) Ba

OP+LT 0,5

L* 94,40 (1,85) Aa 49,80 (2,98) Bb 71,34 (0,97) Cb

a* -0,55 (0,16) Aa 5,82 (1,70) Bb 1,52 (0,35) Ba

b* 22,98 (2,24) Ab 15,71 (2,42) Bb 6,12 (1,20) Bb

OP+LT 1

L* 93,90 (2,32) Aa 47,55 (4,43) Bb 80,08 (0,93) Cc

a* 0,11 (0,58) Aa 7,51 (2,15) Bb -0,92 (0,30) Ab

b* 24,72 (3,82) Ab 15,37 (1,58) Ac 8,51 (1,40) Ac

LT 1

L* 95,57 (1,79) Aa 46,64 (7,79) Bb 69,37 (1,15) Cb

a* -0,71 (0,31) Aa 14,65 (6,59) Bb 2,01 (0,38) Ba

b* 25,52 (2,92) Ab 17,32 (1,6) Bad 6,61 (2,31) Bad
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Tabela 3. Média e desvio padrão para a variação obtida (Δ) a partir dos parâmetros 

CIEL*a*b* e  para a variação de cor (ΔE). 

*Letras maiúsculas indicam diferenças estatísticas entre os tempos analisados; letras minúsculas indicam diferenças 
estatísticas entre os grupos de estudo. 

DISCUSSÃO 

 Dentes com substrato escurecido são considerados um desafio a pratica clínica quando tra-

tamentos conservadores são escolhidos (Magne et al., 2010). Quando a opção de tratamento é um 

laminado cerâmico, como uma faceta, a cor do substrato dental influencia na qualidade final da cor 

do tratamento (Yamada et al., 1993; Sari et al., 2017). Na tentativa de minimizar ao máximo a quan-

tidade de desgaste para o reestabelecimento estético desses casos, o uso de agentes opacificadores 

como cimentos (Reid et al., 1988) ou infraestrutura cerâmicas (Koutayas et al., 2008) podem ser 

responsáveis pela cor final do dente restaurado. Dessa forma, o resultado do tratamento é estrita-

mente dependente da técnica restauradora, considerando tipo, espessura e cor da cerâmica (Sari et 

al., 2017); e agente cimentante (Xing et al., 2017; Chen et al., 2015; Turgut & Bagis, 2013) aliado a 

cor do substrato (Sari et al., 2017). De encontro a esse dado, os resultados do presente estudo rejei-

tam a hipótese nula, uma vez que os diferentes protocolos restauradores tiveram influência no resul-

tado final de cor do tratamento.  

 O presente estudo se propôs a testar diferentes protocolos restauradores para a resolução de 

um substrato extremamente escurecido, a fim de se determinar a espessura de desgaste necessária 

para tal. Até o momento, de acordo com o levantamento de literatura realizado, esse é o primeiro 

estudo in vitro que utiliza substrato dentinário pigmentado, sendo mais comum a utilização de bases 

de resina composta (Dozic et al., 2010), resina acrílica (Skyllouriotis et al., 2017) ou cerâmicas 

Grupo ΔL Δa Δb ΔE

E+HT0,5 (GC) 1,9 (3,65) a - 0,10 (1,38) a -13,45 (5,43) a 14,23 (4,90) a

DP+OP+LT 0,5 23,05 (6,62) b 2,06 (1,25) b -16,88 (6,23) b 28,88 (8,29) b

DP+OP+LT 1 14,58 (6,43) c -0,58 (0,97) a -16,55 (4,32) b 16,23 (4,33) a

DP+LT 1 26,02 (6,06) b 2,71 (1,03) b -18,90 (3,36) b 32,70 (5,27) b
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(Farham et al., 2014; Shadman et al., 2015) saturadas na cor C2 ou C4, com a intenção de se utilizar 

um substrato padronizado. No entanto, ao se comparar a dentina pigmentada com materiais com a 

mesma classificação de cor, visualmente pode-se perceber a diferença entre os dois substratos, sen-

do que a dentina se apresenta mais saturada. Isso devido ao fato de, o substrato dental apresentar 

características ópticas mais complexas que, certamente, influenciam no resultado final da aparência 

de cor do dente restaurado e nos resultados dos estudos laboratoriais. 

 Com o protocolo de pigmentação apresentado nesse estudo, a condição de cor do substrato 

conseguida, de acordo com a medida objetiva do espectrofotômetro, também foi de C4. Dessa for-

ma, a utilização do substrato natural pigmentado traz a esse estudo in vitro condições mais realísti-

cas e condizentes com a prática clínica. A análise objetiva por meio do espectrofotômetro utilizado 

nesse estudo oferece precisão e padronização dos resultados (Magalhães et al., 2013), permitindo 

comparabilidade com os estudos previamente realizados por meio da comparação dos parâmetros 

numéricos da cor, expressos pelas coordenadas do método CIE L*a*b*.O vinho tinto, por ser uma 

bebida ácida, colorida e alcoólica, possui um poder de descoloração dental considerável comparado 

a outras soluções, pois também atua na desmineralização dentária (Côrtes et al., 2013). O tempo de 

24 h aplicado nesse estudo foi determinado em estudo piloto prévio e de acordo com os resultados 

obtidos, foi eficiente para a padronização da pigmentação, como visualizada pelos valores de L* 

obtidos após a pigmentação. Para manter a padronização dos espécimes dentro de cada grupo, foi 

calculado o ΔL inicial (LP-LI) e, a partir desses valores, foi realizada a distribuição aleatória dos 

dados, a fim de padronizar a variabilidade de cada grupo.  

 De acordo com a literatura, para o mascaramento de substratos escurecidos, é necessário 

uma espessura mínima de cerâmica de 0,8 mm (Farhan et al., 2014; Shadman et al., 2015), com a 

interposição de uma cerâmica opaca entre o substrato e a cerâmica de cobertura (Shadman et al., 

2015). A cor do agente opacificador, como o cimento para as restaurações indiretas (Xing et al., 

2017; Chen et al., 2015; Turgut & Bagis, 2013), é determinante para o resultado final, especialmen-

te quando trabalhos conservadores, com até 1 mm de espessura de desgaste, são desejados. Ainda, 

no caso de restaurações cerâmicas, a infraestrutura cerâmica é o grande determinante para o resulta-

do final da cor (Koutayas et al., 2008; Bagis & Turgut; 2012). De acordo com Koutayas et al., 2008, 

copings opacos de 0,4 mm são eficientes para o mascaramento final do substrato escurecido em um 

preparo com espessura final de aproximadamente 1,1 mm de desgaste. De acordo com Sari et al., 

2017, além de todos os fatores mencionados, a cor do substrato é o mais relevante para a cor final 

do tratamento.  
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 A cor da cerâmica também é um fator importante a ser considerado. No presente estudo, fo-

ram utilizadas apenas cerâmicas de baixa translucidez (LT) em diferentes espessuras para os proto-

colos restauradores do substrato escurecido. Por outro lado, no grupo controle, onde a restauração 

foi realizada sobre o esmalte sem pigmentação, cerâmicas de alta translucidez (HT) foram utiliza-

das. A cerâmicas LT são geralmente as mais indicadas para o substrato mais cromatizado, uma vez 

que quanto maior a translucência do material, maior a influencia do substrato no aspecto final da 

cor (Yaman et al., 1997; Skyllouriotis et al., 2017). Ainda, com a intenção de utilizar espessuras 

menores de cerâmica, as cerâmicas LT podem diminuir a transmitância da luz e, assim, diminuir a 

influencia do substrato (Antonson & Anusavice, 2001). No presente estudo, padronizou-se utilizar 

apenas cerâmicas a base de dissilicato de lítio prensadas, uma vez que a estrutura química da cerâ-

mica é mais importante para a obtenção de propriedades ópticas adequadas que o seu método de 

fabricação (Bagis et al., 2013). 

 O valores obtidos nesse estudo atestam que, em caso de substrato dental severamente escu-

recido, técnicas conservadoras, com espessura de desgaste menor que 1 mm, não são indicadas. 

Quando realizadas, esse tratamento dependerá estritamente do agente cimentante, que poderá resul-

tar em dificuldade de matização do substrato, dado até mesmo as variações de cor que um mesmo 

dente apresenta, em diferentes regiões (Xing et al., 2017). Nesse sentido, a colocação de uma fina 

camada de resina opaca sobre o substrato, como proposto nesse estudo, contribuiria para uma me-

lhor homogeneização do substrato, tornando-o mais claro e, facilitando assim, a estratificação da 

cerâmica. 

  Em todos os dados analisados,  L*, a*, b*,  nota-se as variações que os protocolos restaura-

dores causam nesses parâmetros, inclusive no grupo controle. O L* corresponde a luminosidade, e 

essa coordenada na escala de cor mostra a variação do branco ao preto. Ainda, o L* é considerado 

um dos parâmetros mais importantes do ponto de vista clínico, uma vez que influi no croma da cor, 

fator de maior percepção estética (Douglas et al., 2007). Correlacionando a prática clínica, o GC 

apresentaria a situação de um dente a receber um laminado que poderia estar adjacente ao dente es-

curecido. De acordo com os valores de L*, nenhum protocolo restaurador foi eficiente em restabe-

lece-lo de acordo com a luminosidade inicial ou o grupo controle (p<0,05), demonstrando a dificul-

dade de se mimetizar um dente severamente descolorido. Apesar de ainda apresentar diferença esta-

tística, o grupo OP+LT1 foi o que apresentou menor valor de ΔL, sugerindo a tendência de esse pro-

tocolo ser o mais indicado para essa situação.  
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 Os valores de a* e o b* representam as variações de matiz dentro da escala de cor, sendo o 

a* em relação ao eixo verde-vermelho e o b* em relação ao eixo azul-amarelo (Douglas et al., 

2007). A observância desses valores é importante devido a sua somatização no cálculo do ΔE. A 

partir dos valores inicial e final, a variação de cada parâmetro foi calculada (LC-LI) para, então, se-

rem obtidos os valores de ΔE (Tabela 3). O ΔE é uma expressão numérica da variação da cor e, se-

gundo os dados apresentados, todos os grupos, inclusive o controle, apresentaram variações de cor 

após os protocolos restauradores, sendo que o protocolo que associou resina opaca e laminado ce-

râmico na espessura de 1 mm foi o que apresentou o menor valor, sem diferença estatisticamente 

significante em relação ao GC (p<0,05). A observação da variação dos demais parâmetros mostra 

que o b* foi o que apresentou maior variação inclusive para o grupo controle, sendo provavelmente, 

o responsável pelas diferenças encontradas para o ΔE. Quando os valores de b* tendem para o nega-

tivo, há o deslocamento da cor para a tonalidade azul, o que aconteceu na LP e na LC. Na LP (Tabe-

la 2), a diminuição dos valores de b* é compensada pelo aumento nos valores de a*, que resultou 

num substrato pigmentado com menor valor de L*, devido a tendência para o avermelhado na cor.  

A variação desse parâmetro, aliado aos valores de L* obtidos nas leituras individuais, mostra a ten-

dência para o mascaramento do substrato após a cimentação, ou seja, a apresentação de uma tonali-

dade final mais clara, principalmente para o grupo que associa resina composta e laminado cerâmi-

co mais espesso (1,0 mm).  

 As duas variáveis aplicadas nesse estudo, espessura da cerâmica e interposição de uma ca-

mada de resina composta opaca, se mostram determinantes para o resultado final da cor. A impor-

tância da espessura da cerâmica é demonstrada já na análise do grupo controle, em que a interposi-

ção de 0,5 mm desse material de alta translucidez resultou em uma grande variação de ΔE. A soma-

tização da espessura da cerâmica com a espessura do esmalte influencia na dispersão dos feixes de 

luz, que são absorvidos ou refletidos e, portanto, no aspecto final da cor após as restaurações, de-

monstrado pela variação observada nesse estudo para os valores de b*. Tal resultado evidencia a 

tendência do substrato ao clareamento, muitas vezes o anseio do paciente que procura o tratamento 

estético com laminados cerâmicos ultrafinos. O grupo que utilizou a resina opaca como camada in-

termediaria e o laminado cerâmico de baixa translucidez com 1 mm de espessura resultou no menor 

valor de ΔE, sem diferença estatisticamente significante em relação ao GC (p>0,05). Diferentemen-

te, o grupo que utilizou apenas o laminado de 1 mm apresentou o maior ΔE, com diferença estatisti-

camente significante em relação ao protocolo acima citado e ao GC (p>0,05).  Tal resultado atesta a 

influencia da interposição da resina opaca entre o preparo e o laminado, confirmando a indicação 
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desse protocolo como a melhor opção para o mascaramento do substrato severamente escurecido. 

Correlacionando esse resultado a pratica clínica, essa variação poderia ser ainda mais reduzida com 

a seleção apropriada de um cimento restaurador no momento da cimentação da faceta cerâmica.  

 Além dos resultados acima discutidos, o protocolo restaurador interpondo a fina camada de 

resina composta entre o substrato preparado e a cerâmica pode deixar o procedimento restaurador 

mais previsível. Até o momento, não há relato clínico da execução dessa técnica, mas acredita-se 

que os procedimentos executados nesse estudo in vitro possam ser extrapolados a prática clínica.  A 

resina composta pode ser facilmente adaptada sobre a dentina preparada, em uma camada delgada e 

ainda, submetida aos procedimentos de acabamento e polimento para que essa interface seja extre-

mamente lisa, facilitando os procedimentos de moldagem e posterior adaptação do laminado cerâ-

mico. Com isso, é possível, de maneira imediata, um mascaramento inicial do substrato escurecido, 

tornando-o menos saturado, o que confere maior previsibilidade na resolução estética do caso clíni-

co. Com esse protocolo proposto, o trabalho do ceramista fica menos complicado e o resultado final 

menos dependente do agente cimentante. Quando a técnica conta com a matização proporcionada 

pelo cimento resinoso, o uso de cimentos saturados ou opacos pode facilmente resultar em aspectos 

finais de cor inaceitáveis (Chen et al., 2015) com grande diferença entre o dente restaurado e os 

demais adjacentes.  

 O presente estudo se atentou a contornar algumas das limitações de estudos que comparti-

lham o mesmo objetivo (Chen et al., 2015), por exemplo em relação ao substrato, utilizando subs-

trato dentinário; e em relação ao método de avaliação de cor, eliminando as interferências externas 

que o espectrofotômetro pode sofrer. As diferenças entre o presente estudo e os demais citados não 

permitem fiel comparabilidade devido principalmente a falta de padronização em relação ao subs-

trato escurecido (Sari et al., 2017).   O presente estudo inovou ao utilizar um substrato dental escu-

recido que, além do padrão de pigmentação, oferece ainda a influencia da hidratação do substrato na 

cor final que apresenta. Ainda assim, sendo a matização de um dente escurecido um desafio a práti-

ca clínica (Skylloutiotis et al., 2017), estudos clínicos ainda devem ser realizados para que os efei-

tos estéticos da associação de diferentes materiais (cerâmicas, resinas e cimentos) sejam melhores 

esclarecidos frente a essa situação clínica. 
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CONCLUSÕES 

A partir dos resultados desse presente estudo, pode-se concluir:  

- a cor do substrato interfere com o resultado final do protocolo restaurador e, portanto, deve ser 
cuidadosamente analisada para que seu mascaramento seja alcançado;  

- em substratos de dentina severamente descoloridos, facetas laminadas com, no mínimo 1 mm de 
desgaste, devem ser realizadas;  

- a interposição de uma fina camada de resina composta opaca (0,3 mm) é uma opção viável para 
homogeneização do substrato para, assim, facilitar o seu mascaramento pelo laminado cerâmico. 
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