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RESUMEN 

OBJETIVO: Comparar la microdureza de cuatro cementos resmosos de uso 

odontológico teniendo en cuenta que existe correlación entre esta propiedad mecánica y 

el comportamiento clínico del material de cementación. 

MATERIALES Y MÉTODOS: Se confeccionaron seis cuerpos de prueba para cada 

cemento evaluado: RelyX™ ARC (3M ESPE) = Gl, Multilink® (IVOCLAR 

VIVADENT) = G2, MaxCem Elite™ (KERR CORPORATION) = G3 y RelyX™ 

U200 (3M ESPE) = G4, los que fueron almacenados durante 48 horas a temperatura 

ambiente y sometidos al ensayo de Microdureza Vickers (VHN) con 200 g-f durante 10 

segundos. 

RESULTADOS: Para el cemento resinoso dual convencional (grupo control) G 1 el 

valor promedio de microdureza fue 47.08 ± 4.52 VHN. El cemento resinoso dual de 

autograbado (G2) tuvo un valor promedio de 43.88 ± 2.35 VHN. El valor promedio de 

microdureza del cemento resinoso autoadhesivo G3 fue de 37.41 ± 3.1 O VHN mientras 

que para el cemento resinoso autoadhesivo G4 se obtuvo un valor promedio de 50.58 ± 

1.10 VHN. 

CONCLUSIÓN: El cemento resinoso autoadhesivo dual RelyX™ U200 presentaría un 

mejor comportamiento clínico ya que los valores de microdureza encontrados fueron los 

más altos, encontrando diferencias estadísticamente significativas con Multilink® y 

MaxCem Elite ™. 

PALABRAS CLAVE: Dureza, pruebas de dureza, cementos de resina, cementación. 



SUPERFICIAL MICROHARDNESS ASSESSMENT OF DENTAL RESIN 

CEMENTS: IN VITRO STUDY. 

ABSTRACT: 

PURPOSE: The aim of this study was to compare the microhardness of four dental 

resin cements considering the correlation between this mechanical property and the 

cementation material clinical behavior' s. 

MATERIALS AND METHODS: Six discs were prepared for each cement evaluated 

RelyX™ ARC (3M ESPE) = G 1, Multilink® (IVOCLAR VIVADENT) = G2, MaxCem 

Elite™ (KERR CORPORATION) = G3 y RelyX™ U200 (3M ESPE) = G4, which 

were stored for 48 hours at room temperature previously to Vickers Microhardness 

(VMH) test with 200 g-f for 1 O seconds. 

RESULTS: Por conventional dual resin cement Gl the average value ofmicrohardness 

was 47.08 ± 4.52 VHN. The selft-etch dual resin G2 showed a mean value of 43.88 ± 

2.35 VHN. The average value of microhardness for the selft-adhesive resin cement G3 

was 3 7.41 ± 3.1 O VHN while the selft-adhesive resin cement G4 had an average val u e 

of 50.58 ± 1.1 O VHN 

CONCLUSION: The dual self-adhesive resin cement Relyx ™ U200 showed better 

clinical behavior with the highest microhardeness values, establishing significant 

statistics differences between Multilink® and MaxCem Elite™. 

KEYWORDS: Hardness, hardness tests, resin cements, cementation 


