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RESUMO

Com a finalidade de obter-se a maxima reproducdo de dentes naturais, recorre-se a
ceramica, pois apresenta translucidez, fluorescéncia, coeficiente de expansdo térmica
idéntica ao da estrutura dentaria. Este material, ja ndo é recente, mas é cada vez mais
usado, promovendo uma nova era na medicina dentdria estética. Dois materiais muito
utilizados em reabilitacdo oral sdo a zircdnia e o dissilicato de litio. Deste modo, é muito
importante avaliar qual dos dois garante o maior desempenho contra trincas, lascas e

fraturas.

Uma pesquisa bibliografica, nas bases de dados da PubMed e Scielo foi realizada, para
identificar estudos sobre a Integridade marginal da linha cervical da coroa unitaria:
diferencas entre zircénia e dissilicato de litio. A busca foi realizada de acordo com o modelo

“MeSH terms”.

A pesquisa bibliografica identificou um total de 2099 artigos. Apds a remogdo dos
duplicados restaram 274 artigos. Na etapa da inclusdo, foram selecionados 16 para revisdo

sistematica integrativa.

Uma boa opc¢do para reabilitacdo na regido posterior de maxila e mandibula sdo as proteses
monoliticas a base de zircénia, pois apresentam propriedades mecanicas suficientes para
suportar as cargas dessa regido. As ceramicas a base de dissilicato de litio podem ser
indicadas para a confec¢ao de diversos tipos de restauragdes protéticas. Relativamente ao
ajuste interno, o dissilicato de litio apresenta melhores resultados; no que diz respeito a
fratura, a zircénia revela melhor desempenho. Na reabilitacdo anterior é preferivel utilizar

o dissilicato de litio, ja na reabilitacdo posterior a zircdnia é a melhor opgao.

Palavras-Chave:
“Crowns”;“Zirconium”;“Dental Marginal Adaptation”; “Dental Porcelain”;

“Computer-aided design”
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ABSTRACT

order to obtain the maximum reproduction of natural teeth, ceramics are used,since
they present translucency, fluorescence, coefficient of thermal expansion identical to that
of the tooth structure. This material is no longer recent, but is increasingly used, promoting
a new era in aesthetic dentistry. Two materials widely used in oral rehabilitation are
zirconia and lithium disilicate. Therefore, it is very important to evaluate which of the two
guarantees the best performance against cracks, splinters and fractures. A bibliographical
search was carried out in PubMed and Scielo databases to identify studies on the marginal
integrity of the cervical line of the single crown: differences between zirconia and lithium
disilicate. The search was performed according to the “MeSH Terms” model. The
bibliographical research identified a total of 2099 articles. After removing duplicates, 274
articles remained. In the inclusion stage, 16 were selected for an integrative systematic
review. Monolithic zirconia-based prostheses are a good option for rehabilitation in the
posterior region of the maxilla and mandible, as they have sufficient mechanical properties
to support loads in this region. Lithium disilicate-based ceramics can be indicated for the
manufacture of different types of prosthetic restorations. Regarding the internal
adjustment, lithium disilicate presents better results; with regard to the fracture, zirconia
performs better. In anterior rehabilitation, it is preferable to use lithium disilicate, while in

posterior rehabilitation, zirconia is the best option.

KEYWORDS
“Crowns”;“Zirconium”;“Dental Marginal Adaptation”; “Dental Porcelain”; “Computer-

aided design
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1. INTRODUCAO

As coroas unitdrias totalmente em cerdmicas ou sem metal sdo as préteses de escolha dos
clinicos devido a elevada exigéncia estética dos pacientes por suas caracteristicas mais
semelhantes aos dentes naturais. !

A reabilitacdo oral tem como finalidade a substituicdo das estruturas dentarias perdidas e
sdo de extrema importancia as propriedades fisicas, dticas, e mecanicas dos materiais. 2
Com a finalidade de obter-se a reproducdo de dentes naturais, recorre-se a ceramica, pois
apresenta fluorescéncia, translucidez, estabilidade quimica, coeficiente de expansdo
térmica idéntica ao da estrutura dentdria, compatibilidade biolégica e maior resisténcia a
compressdo e a abrasdo. Este material é cada vez mais usado, de forma a promover uma
nova era na medicina dentaria estética. Surgiram no mercado, paratirar melhor partido
da estética, as coroas livres de metal (Zircdnia, Dissilicato de Litio, Feldspatica, Alumina).?
As ceramicas possuem excelentes caracteristicas, tais como: biocompatibilidade,
estabilidade de cor, baixa conducdo térmica, baixa acumulacdo bacteriana, resisténciaa
abrasdo, além de promover uma excelente estética. Estas e outras qualidades,
possibilitaram o rapido desenvolvimento deste material no que se refere as suas
propriedades, com o objetivo de tentar satisfazer o crescente aumento da exigéncia
estética preconizada pela sociedade moderna. Este tipo de restauragdes é cada vez mais
uma alternativa as restauracdes metalo-ceramicas convencionais. 3

Dois materiais muito utilizados em reabilitacdo oral sdo a zircdnia e o dissilicato de litio.
Deste modo, é muito importante avaliar qual dos dois garante o maior desempenho contra
trincas, lascas e fraturas, levando em consideracdao também o envelhecimento. Uma das
maiores preocupacdes clinicas associadas a instalacdo de coroas de ceramica pura é o dano
por fraturas e falhas, principalmente aquelas resultantes de trincas nas partes internas da
estrutura. 4

Estudos comparativos especificos foram conduzidos sobre as cargas de resisténcia a
fratura entre zircénia e dissilicato de litio, em compara¢dao também com coroas metalo-
ceramicas, para estabelecer o grau de confiabilidade das coroas de ceramica pura. Os
estudos revelam que a zircdnia ofereceu estatisticamente maior resisténcia a fratura. >
Varios estudos tém destacado que a area mais critica para este tipo de problemas é a

margem cervical da coroa; geralmente fraturas ou rachaduras comegcam nessa area
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especifica. Comparando coroas de zircdnia e coroas de dissilicato de litio, por andlise
fractografica, o comportamento de trincas, que marcam o inicio de uma fratura, é
semelhante em ambos os materiais. Este resultado foi confirmado tanto por estudos in
vitro, usando as mesmas cargas, quanto por estudos clinicos baseados em falhas de coroas
instaladas. Com as mesmas cargas, no entanto, as coroas de zircdnia sdo menossujeitas a
rachaduras. ®

A importancia deste tipo de pesquisa consiste em oferecer aos clinicos as informacgdes
necessarias para determinar a escolha entre zirconia e dissilicato de litio, sendo
reconhecidos os fatores de risco e com base nas técnicas e métodos de fabricacdo
disponiveis, a fim de evitar qualquer dano na coroa Unica, em particular ao longo da linha
cervical. Fornecendo estas informacbes podem selecionar a melhor solucdo paraa
reabilitacdo oral.

Com este trabalho pretende-se avaliar eventuais diferencas nas caracteristicas estruturais,
de estabilidade e duracdo ao nivel da linha cervical de uma coroa unitaria, entre a zirconia

e o dissilicato de litio.
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2. OBIJETIVO

2.1 Objetivo Geral:
O objetivo geral deste trabalho foi realizar uma revisdo sistematica integrativa sobre a

Integridade marginal das coroas unitarias em zircdnia e em dissilicato de litio.

2.2 Objetivos Especificos:

o Conhecer eventuais diferencas nas caracteristicas estruturais, estabilidade da linha
cervical da coroa unitaria, entre zirconia e dissilicato de litio.

o ldentificar os fatores de risco como espessura, metodologia de fabricacdo e
adaptacdo marginal das coroas unitarias em zirconia e em dissilicato de litio.

o Avaliar a influéncia do término do preparo na adaptacdo de coroas de zirconia e

dissilicato de litio.
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3 MATERIAIS E METODOS

3.1. Tipo de estudo

Revisdo sistematica integrativa

3.2. Protocolo da metodologia e Questao PICO

Questdes de pesquisa: estratégia PICO

Tabela 1 - Modelo PICO

P Populagdo Pacientes propostos a colocagéo de coroas unitdrias
fixas
| Intervengao Reabilitagdo oral com coroas unitdrias em cerdmica

(em zirconia ou dissilicato de litio)

C Comparagao Comparacdo entre coroas em zirconia e em
dissilicato de litio

(o] Resultados O dissilicato de litio e a zirconia apresentam um
bom ajuste interno e adaptacdo marginal

3.3. Metodologia da pesquisa bibliografica

Uma pesquisa bibliografica, por artigos mais recentes, nas bases de dados da PubMed e
Scielo foi realizada, para identificar estudos sobre a Integridade marginal da linha cervical
da coroa unitaria: diferengas entre zircénia e dissilicato de litio. A busca foi realizada de

acordo com o modelo “MeSH terms” com as diferentes combinagdes:
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Tabela 2 - Modelo de busca dos artigos PubMed

TOTAL APOS
PALAVRAS-CHAVE TOTAL FILTRO DOS 10
ANOS
("Crowns"[Mesh]) AND "Zirconium"[Mesh] 1465 925
("Crowns"[Mesh]) AND "Dental Marginal Adaptation"[Mesh] 734 363
("Zirconium"[Mesh]) AND "Dental Marginal Adaptation"[Mesh] 330 156
("Dental Marginal
575 209
Adaptation"[Mesh]) AND "DentalPorcelain"[Mesh]
("Dental Marginal
594 434
Adaptation"[Mesh]) AND "Computer-aided design"[Mesh]
2087

3.4. Critérios de inclusdo

Os critérios de inclusdo foram definidos como:

e Trabalhos com o periodo de 10 anos (2013-2023)
e Trabalhos de investigacdo, estudos in vitro; in vivo comparativo; in vivo
randomizado, e casos clinicos redigidos em inglés e portugués com

informagdes sobre coroas de zircdnia ou dissilicato de litio, de acordo com as

palavras-chaves definidas para este trabalho.

3.5. Critérios de exclusdo

Os critérios de exclusdo definidos foram:

° Trabalhos que ndo estavam disponiveis na integra, as dissertacdes e teses;

° Artigos de revisdo sistematica integrativa e meta-andlise

° Trabalhos que ndao eram compativeis com o tema abordado;

° Trabalhos publicados antes de 2013;

° Trabalhos que nao estavam nas linguas abordadas nesse trabalho.
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Artigos identificados através
da pesquisa PubMed
(n=2087)

Artigos identificados
através da pesquisa Scielo

(n=12)

l

l

(n=274)

Total de artigos selecionados ap6s
remogao dos duplicados

i

e resumo
(n=63)

Total de artigos selecionados por titulo

Artigos excluidos
por titulo e resumo
(n=211)

l

Artigos selecionados por
titulo e resumo e para
uma leitura completa

(n=31)

i

Total de artigos
selecionados
(n=16)

v

Artigos excluidos
por ndo cumprirem
os critérios de
inclusdo

Artigos excluidos
apos a leitura
completa

13 artigos de
Revisdo (ndo

incluidos na
tabela)

Figura 1 - Fluxograma de pesquisa bibliografica
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4. RESULTADOS

Na etapa de identificacdo, a pesquisa bibliografica identificou um total de 2099 artigos.
Apds a remocdo dos duplicados restaram 274 artigos. Na etapa da selecdo, foram
analisados individualmente todos os titulos e resumos. Desses foram excluidos 211, pois
ndo eram pertinentes ao tema desta pesquisa. Restaram 63 artigos que, apds a aplicacdo
dos critérios de inclusdo e exclusdo, sobraram 31 para serem lidos na integra para posterior
avaliacdo do conteudo na etapa da elegibilidade. Finalmente na etapa da inclusdo, foram
selecionados 16 para revisdo sistematica integrativa. Treze artigos foram adicionados por

pesquisa manual por serem relevantes sobre este tema (Figura 1).
4.1. Caracteristicas dos estudos

Dos estudos selecionados 7 sdo estudos in vitro (43.75%), 5 sao estudos comparativos
(31.25%), 4 sao estudos randomizados (25%). A Figura 2 representa a distribuicao dos

estudos.

= |n Vitro ® Comparativo ® Randomizado

Figura 2 - Classificagdo por tipos de estudos

4.2 Extragao de dados da amostra
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Dos artigos selecionados foram recolhidas as seguintes informacgdes: nome do autor e ano
de publicacdo, objetivos, tipo de estudo, material e método utilizado, valores médios

referentes a adaptacdo marginal (AM) e de ajuste interno (Al), resultados e conclusdes.

Os estudos incluidos nesta revisdo sistematica integrativa estdo sumariados na tabelade

extracdo de dados (Tabela 3).
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Tabela 3 - Dados e resultados extraidos dos estudos incluidos

. - . Adaptagdao marginal (AM) e
L. . Material utilizado emétodo ) . o
Autor(Ano) Objetivos Tipo deestudo utilizado de ajuste interno (Al) Resultados Conclusées
(valores médios)

Loannidis Comparar o ajuste In vitro O esmalte oclusal em 60 G1- valores AM de 95 um e Observaram-se Facetas oclusais de
A. etal marginal e interno molares extraidos foi de Al de 184 um diferencas significativas zirconia impressas
(2022) de facetas de removido. Facetas oclusais G2 - valores AM de 65 um entre G2 e G1 (cuspide, tridimensionalmente

zirconia impressas com espessura de 0,5 mm e de Al de 120 um fossa, adaptagao interna produzidas por meio de
em 3D, de zirconia foram desenhadas e fabricadas| G3 - valores AM de 118 pm 3D) e entre G2 e G3 (em fabricacdo de cerdmica
fabricada em de acordo com cada grupo: e de Al de 180 um. todas as regides). exibem uma adaptacio
CAD/CAM e de G1 - 3DP, zircénia impressa em marginal (95 um) e uma
restaurages 3D; precisio de producio
ceramicas de G2 - CAM, zircénia fresada; (26 pm).
dissilicato de litio G3 - HPR, LS2 prensado a
(LS2) prensadas a quente.
guente em molares.
Baing MR,et Avaliar o ajuste In vitro 40 coroas de ceramica foram AM e Al nas coroas de Zi N3o ha diferenca O gap marginal de
al (2022)8 marginal de desenhadas e fresadas sobre foramde30x14ume79 £ significativa no gap coroas em Zi e coroas
coroas de os moldelos. Foi avaliada a 27 um parao ombroe marginal das coroas base LDS estdo dentro da
zirconia (Zi) de influéncia do material e da foram de 68 + 34 um e 104 de Zi em comparacgao faixa relatada em
CAD/CAM em linha de acabamento no ajuste + 34 um para o chanfro com as coroas LDS. revisoes recentes.
comparagao marginal das coroas. respetivamente.
com coroas de Os valores correspondentes a
dissilicato de litio AM e Al para coroas LDS foram
(LDS) 57 £22 um e 74 + 2um para o
ombro,e 62+12 ume 59 + 27
pum para o chanfro.

10
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Al Hamad KQ | Avaliar o ajustede | (comparativo) | Um individuo com um incisivo | As lacunas marginais variaram | As médias para oclusal foram| As coroas de ceramica, que
et al coroas unitarias lateral superior preparado, foi | de 125,46 *+ 25,39um para G3 | significativamente maiores foram feitas usando
(2019) ° fabricadas usando o selecionado. Foram efetuadas a 135,59 do que outros locais na abordagem totalmente
método de 10 impressdes por cada grupo. | * 24,07 um para G4. Amenor | maioria das combinagdes de | digital ou digitalizagdo de
impressdo G1- (controle): impressGes média axial estava no G1 grupos, enquanto a molde por um laboratério
convencional, convencionais nas condigdes (98,10 £ 18,77 um), e o maior | diferenga entre marginais e ou scanner intraoral,
método digital e a intraorais G2- digitalizagdo dos | foi de 127,25+ 19,79 um no axiais ndo foi significativa. tiveram ajuste compardavel
jungao dos 2 moldes de trabalho com G4. A menor média oclusal foi aquelas produzidas por
métodos scanner de laboratério (inEos | no G2 (166,53 +36,51um), e a abordagem convencional.
(convencional e X5 ®) G3- digitalizagdo dos maior a média oclusal ficou no
digital). moldes de trabalho com o G3 (203,32 £ 80,24 um).
scanner intraoral (CEREC
Omnicam®) G4- Grupo
totalmente digital nas
condigdes intraorais com o
scanner intraoral (CEREC
Omnicam®)
Trés medidas foram
selecionadas para cada corte:
oclusal, axial e marginal.
Zaugg LK. et al Investigar o (comparativo) Doze grupos foram definidos A largura da lacuna antes do Nem o tipo de cimento nem E necessaria uma maior

(2018) 1°

comportamento da
fratura e a regido do
gap marginal de
coroas de dissilicato
de litio (L) e didxido
de zircénia (Z)
fabricadas por
CAD/CAM.

de acordo com o material (L,
Z), cimento adesivo
(A), cimento de ionémero de
vidro modificado por resina (B)
e a técnica de cimentagdo.Os
espécimes foram envelhecidos
termomecanicamente (TML),
carregados até a fratura (LF) e
os padrdes de fratura
registados.
A largura e a qualidade do gap
marginal foram avaliadas

TML foi de 22,04 + 13,42 pm
parale 19,98 + 12,72 um para
amostras Z, sem influéncia
geral do material da coroa,
tipo de cimento ou método de
cimentagao.

o método de cimentacdo
afetaram o resultado.
Fraturas ocorreram ao longo
da fissura central mesiodistal
em ambos os materiais.

avaliagdo quando as
margens das restaura¢des
estao em regides
submucosas.
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Falahchai
M. et al
(2020) 1!

Avaliar a adaptagdo
marginal de
overlays de

dissilicato de litio
reforcado com
zirconia (ZLS) com
diferentes desenhos
de preparagao.

In vitro

Quarenta primeiros molares
superiores humanos foram
coletados e divididos em
quatro grupos:

G1 -redugdo oclusal anatémica
G2- redugdo oclusal anatémica
com ombro arredondado
G3- redugdo oclusal anatémica
com sulco central
G4- redugdo oclusal anatémica
com ombro arredondado e
sulco central.

O gap marginal minimo foi
observado no grupo G1 (71,59
+ 14,60 pm),
enquanto o gap marginal
maximo foi observado no
grupo G4 (91,66 + 8,06 um)
antes da cimentagao.

O gap marginal minimo foi
observado no grupo G1
(108,84 + 13,68 um),
enquanto o gap marginal
maximo foi encontrado no
grupo G4 (128,31 + 10,52

O tamanho da lacuna foi
significativamente diferente
entre os grupos antes e
depois da cimentagdo e foi
significativamente menor no
grupo G1 do que no grupo
G4.

O grupo G1 apresentou
adaptagdo marginal
comparavel com os grupos
G2 e G3, enquanto o grupo
G4 com o desenho mais
complexo apresentou a
menor adapta¢dao marginal
para sobreposi¢des ZLS.

Zeighami S. et
al (2019) 2

Comparar a
adaptagdo marginal
antes e depois da
cimentagao de
estruturas (sem
metal) implanto-
suportadas
fabricadas em
zirconia,
polietereterceto na
(PEEK) ou
compésito.

(comparativo)

Foi avaliado o gap marginal de
36 estruturas em CAD/CAM
divididas em groupos:

G1 - zircénia
G2- PEEK
G-3 - compésito

Discrepancias marginais de
zirconia 33,25
+ 26,51 um antes da
cimentacgao, 27,33
+ 23,50 um apés a
cimentagdo e compdésito
63,17
+ 46,02 um antes da
cimentacgao, 48,92
+ 42,09 um apés a
cimentacgao.

As discrepancias
marginais absolutas de
todas as estruturas
diminuiram
significativamente apos a
cimentagao. A zircénia
demonstrou uma
adaptacdo marginal
significativamente melhor
do que o PEEK.

A zircénia apresentou a
melhor adaptacao
marginal das trés

infraestruturas livres de

metal testadas.
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Ghodsi S.et al | Comparar oencaixe In vitro Um total de 36 copings foram Na

(2018) 3

e aretengao de
copings implanto-
suportados, sem
metal, fabricados
em zircdnia,
polietereterceto na
(PEEK) ou
compésito, bem
como para avaliar a
possivel correlagdo
entre adaptagao
interna e retengao.

fresados de: G1- zircénia,G2 -

PEEK, G3- compdsito
Os gaps marginais e internos

foram avaliados pela técnicack

réplica.

G1 apresentou adaptagado
marginal/interna
significativamente melhordo
que os outros materiais. Ndo
houve
diferenca estatisticamente
significativa na forca de
retengdo média entre os
diferentes grupos. Nao foi
encontrada correlagdo entre
adaptacdo interna e
retengao.

Nos copings livres de metal
testados, G1 apresentou a
melhor adaptagdo. A
retengdodos copings nao
foi
influenciada pelo ajuste
interno ou tipo dematerial.

Alsarani M.et
al (2018)

Avaliar o efeitodb
esenho da coroa de
ceramica
(monolitica vs
bicamada) e do
material na
resisténcia ao
lascamento de
coroas de molares
submetidas a carga
ciclica compressiva.

In vitro

Cinquenta réplicas idénticasem

resina epoxi foram divididas
em 5 grupos: G1 coroas
monoliticas CAD/ CAM de
ceramica vitrea de dissilicato
de litio (MLD) G2- Zirconia
foram revestidos com
porcelana feldspatica pela

técnica de estratificagdo (ZHL)

G3- zircénia pela técnica de

prensagem a quente (ZVP), G4-

facetas LDGC fresadas e
subsequentemente fundidas
aos nucleos (ZLD); G5- coroas
de porcelana fundida com

metal (PFM) atuaram como um

grupo de controlo.

Na

Os grupos G5, G2 e G3
sofreram falhas em
diferentes estagios dos ciclos
de fadiga, enquantoos
espécimes dos grupos Gl e
G4 sobreviveram a todo o
teste de fadiga. As coroas
dos grupos G2 e G3 tiveram
a pior resisténcia ao
lascamento, enquanto as
coroas G5 tiveram um
desempenho ligeiramente
melhor.

O uso de LDGC
(vitroceramica de
dissilicato de litio) resultou
em resisténcia superior ao
lascamentodas cuspides.
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Kanat- Ertlrk Comparar a (ensaio clinico | Foram avaliados 100 incisivos Na O grupo G5 forneceu a A profundidade da
B.et al (2018) | resisténcia a fratura| randomizado) | centrais permanentes tratados resisténcia a fratura preparagdo tem efeito na
15 de restauragoes endodonticamente. estatisticamente mais alta, | resisténcia a fratura apenas
endocrown Cinco subgrupos ceramicos mas também exibiufalhas para o grupo G1.
fabricadas com foram estudados: ndo reparaveis.
diferentes G1-ceramica feldspatica,
profundidades de G2-vitroceramica de dissilicato
preparo e varias de litio,
ceramicasCAD/CAM, G3- resina-ceramica,
e G4-ceramica infiltrada com
avaliar os tipos polimero,
de fratura. G5- zirconia.
Rohr N. et a/ Avaliar a carga de (ensaio clinico | Implantes de zircdnia (zirconia, Na Cargas de fratura paracoroas| A resisténcia a flexdao e a
(2018) ¢ fratura de randomizado) alumina, dissilicato de litio, de zircénia e alumina n3o tenacidade a fratura da
diferentes materiais ceramica de feldspato e foram influenciadas pelo ceramica correlacionaram-
de coroas ceramica infiltrada com cimento. se linearmente com a
monoliticas polimero). respetiva carga de fratura
suportadas por ao usar cimento adesivo
implantes. com alta
resisténcia a compressao.
Zhang Y.et al Quantificar a (ensaio clinico | Experimentos de fratura foram Na
(2015) V7

resisténcia decoroas
dentdrias.

randomizado)

conduzidos em estruturas de
coroas monoliticas em:
G1-zircdnia (Z),
G2- dissilicato de litio (L)G3-
nanocompdsitos.

G1 apresentaram as maiores
cargas de fratura, G2
intermedidrias e G3 as
menores.

G3 tém resisténcia a fratura
comparavel aocesmalte
natural.

Os resultados confirmam
gue as coroas monoliticas
sdo capazes de sustentar
altas forgas de mordida.
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Nordahl N.et al

Avaliar a resisténcia

(ensaio clinico Cada grupo consiste na Na A resisténcia média a fratura De acordo com este
(2015) & 3 fratura de coroas | randomizado) avaliacdo de 10 coroas: variou de 450 N a estudo, ndo ha diferenca
de zirconia e G1-coroas de zircénia de alta 3.248 N no grupo LTZ, 438 N de resisténciaentre G1 e
ceramica vitrea. translucidez (HTZ) a 3.487 N no grupoHTZ e G2.
G2- coroas de zircénia de baixa 1.030N a 1.431 N no grupo
translucidez (LTZ) LDS. A carga na fratura das
G3- ceramica vitrea (LDS). coroas HTZ e LTZ foi igual
Qilo M.et al Analisar as (comparativo) Vinte e sete coroas e onlays Na G1- foram dificeis de analisar Fraturas de coroas de
(2014) *° caracteristicas de foram avaliadas e divididas em devido as superficies de zircénia ocorrem com mais
fratura de dois grupos:

restauragdes a base
de vitroceramica e
zircénia fraturadas
durante o uso
clinico.

G1- Quatorze restauragdes de
vitroceramica de dissilicato de
litio;

G2- Treze restauragdes a base
de zircénia foram analisadas.

fratura muito tortuosas
formado pelos cristais de
dissilicato de litio que
camuflam as caracteristicas
da fratura; G2- revelou
caracteristicas distintasde
fratura tanto no nucleo
quanto no material da
faceta.

frequéncia do que o
esperado.

Mais estudos de testesde
fratura sdonecessarios para
sugerirdiferentes
estratégiasde design,
manipulagdo e preparacgao
do dente.
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Sadid- Zadeh

R.et al (2019)
20

Avaliar o impacto da

técnica de

fabricagdo no ajuste

marginale na

resisténciade coroas

de dissilicato de
litio.

(comparativo)

Doze molares foram
preparados para receber
coroas de dissilicato de litio. As
coroas projetadas foram
fabricadas usando 3 técnicas:
G1- fresagem de blocos de
dissilicato de litio usando uma
fresadora de 3 eixos (3XM), G2-
fresagem de blocos de
dissilicato de litio usando uma
fresadora de 5 eixos (5XM) e
G3- fresagem de resina-cera
usando uma fresadora de 5
eixos, seguida de prensagem a
quente do padrdo em
dissilicato de litio (5XWP). G4-
Os padrdes de cera foram
fabricados por um técnico de
laboratério e as
coroas foram fabricadas por
prensagem a quente do padrao
em dissilicato de litio

(CWP).

G1-(77,2 + 17 um)G2-(94,1 +
32 um)

As coroas fabricadas usando
fluxos de trabalhodigitais
(G1, G2, G3) tiveram lacunas
marginaismédias
significativamentemenores
em comparagdo com o grupo
G4.
No entanto, G1 foi o Unico a
exibir integridade marginal
significativamente melhordb
que o G4.

A escolha da técnica de
fabricagdo e do
Instrumento pode afetar a
discrepanciamarginal das
coroas de dissilicato de
litio; no entanto, todas as
técnicas de fabricagdo
analisadas produziram
coroas com
discrepancias marginais
aceitaveis.
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MeirowitzA.

etal
(2019) %

Comparar a
discrepancia
marginal (MD)e a
discrepancia
marginal absoluta
(AMD) para a

monoliticas de
zirconia.

produgdo de coroas

In vitro

G1- Quinze coroas foram
fabricadas com um CEREC
inLAB MC X5 a partir de blocos
IPS e.max ZirCAD.

G2- Quinze coroas foram
fabricadas usando um centrode
fresagem LAVA Plus Zirconia.

Os valores médios de AMD
para coroas de zircdnia
fabricadas pelo G1 foram de

85 um e para o G2 de 133 um.

Os valores MD para coroasde
zirconia fabricadas peloG1
foram 53um e para 0 G2
61lum.

Dimensao AMD do sistema
G1 foi significativamente
menor.Ndo houve diferenca
significativa entre os dois
sistemas em relagdo as
dimensdes do DM.

G1 demonstrou ajuste
marginal significativamente
melhor em relagao ao
AMD.

Nenhuma diferengaentre
os sistemas foi encontrada
no MD.

G1 e G2 apresentaram
valores de MDinferiores a
120 um, oque esta dentro
da faixaclinicamente
aceitavel.

Azar B. et al
(2018) 22

Comparar o gap
marginal verticalde
dentes restaurados

comcoroas de
dissilicato de litio
fabricadaspor
CAD/CAM ou por
abordagem de
ceramica prensada.

In Vitro

Vinte terceiros molares
inferiores foram coletados
apos extragdes cirdrgicas e

preparados para receber
coroas totais. Os dentes foram
digitalizados e blocos de
dissilicato de litio foram usados
para fabricar coroasusando a
técnica CAD/CAM. Impressdes
de
polivinil siloxano dos dentes
preparados foram feitas e
coroas monoliticas de
dissilicato de litio prensadas
foram fabricadas.

As coroas injetadas de
dissilicato de litio
apresentaram lacunas
marginais significativamente
menores (38 £ 12 um) do que
as coroas CAD/CAM de

dissilicato de litio (45 £ 12um).

Esta pesquisa indica que as
coroas de dissilicato delitio
fabricadas com a técnica de
prensagem tém lacunas
marginais mensuravelmente
menores em comparagao
com aquelas fabricadas com
a técnica CAD/CAM em
ambientes in vitro.

As lacunas marginais
alcangadas pelas coroas em
todos os grupos estavam
dentro de uma faixa
clinicamente aceitdvel.
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Apds a leitura completa dos artigos selecionados foram registados os principais
resultados:

o

(@]

o

o

A discrepancia marginal das coroas de dissilicato de litio podem ser afetadas de
acordo com a escolha da técnica de fabricacdo e doinstrumento utilizado;
Fraturas de coroas de zircdnia ocorrem com mais frequéncia do que o esperado;

As discrepancias marginais diminuem significativamente apds a cimentacao;

N3o ha diferenca significativa no gap marginal das coroas base de Zi em comparacao
com as coroas LDS;

18



D
- CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

5.DISCUSSAO

5.1. Aspetos gerais da Zirconia

A zircdnia ou didxido de zircénio (ZrO2) é um éxido cristalino do zircénio que esta presente
na natureza em conjunto com éxidos, e apds sua purificacdo é disponibilizada na forma de
um po branco e cristalino. A zircdnia, como carateristicaé resistente ao desgaste e a
corrosdo, hipoalergénica, biocompativel, e apresenta baixa toxicidade, é quimicamente
inerte, apresenta menor adesdo de bactérias se comparada ao titanio e ainda, possui
caracteristicas mecanicas semelhantes ao aco.?3

Ocorreu no inicio dos anos 90 a introducdo da zircénia na medicina dentdria, para ser
utilizada como infraestrutura para proéteses fixas e com a conformacdo de blocos para
usinagem pela tecnologia CAD/CAM, a qual permite que as préteses sejam produzidas no
consultdrio, num laboratério ou centro de fresagem. %?

Estdo sendo cada vez mais fabricadas, as zircdnias na forma monolitica, com uma variedade
de aplicacbes clinicas, sendo esta a mais forte das ceramicas. O policristal de zirconia

tetragonal estabilizada com itria (Y-TZP) é a variante mais amplamente utilizada. 2

5.2. Indica¢Ges das coroas em zirconia

Uma boa opgdo para reabilitagdo em regido posterior de maxila e mandibula sdo as
préteses monoliticas a base de zircénia, ja que apresentam propriedades mecanicas mais
do que suficientes para suportar as cargas dessa regido. Esta modalidade de tratamento,
que utiliza apenas um tipo de material restaurador, diminui significativamente as falhas por
lascamento, aumentando a taxa de sobrevivéncia. 2°

As ceramicas Y-TZP atuais no mercado carecem da estética das vitroceramicas

concorrentes e, portanto, sdo um pouco restritas na regido anterior. 2

5.3 Aspetos gerais do dissilicato de litio

O dissilicato de litio revolucionou o mundo da reabilitagdo com a sua aparicao em 1999.
Faz parte do grupo das ceramicas vitreas, tendo na sua composicao vidro de silicato de
aluminio (Al2SiOs) e ainda oxido de litio (Li20). %°

Uma das principais propriedades do dissilicato de litio é a sua elevada estética,
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possibilitando a existéncia de uma arcada harmoniosa, para além da sua elevada resisténcia
mecanica quando comparado com outros materiais, como por exemplo, as ceramicas

feldspaticas, que permitem obter uma cimentacdo adesiva. 2°

5.4 Indica¢Ges das coroas em dissilicato de litio

As propriedades estéticas das ceramicas de dissilicato de litio sdo decorrentes da variada
disponibilidade de cor e de translucidez oferecida pelo sistema ceramico. Jdas adequadas
propriedades mecanicas resultam do modo de obtencdo das restauracdes através da
técnica da injecdo por cera. %’

As ceramicas a base de dissilicato de litio podem ser indicadas para a confecdo de diversos
tipos de restauragOes protéticas, desde facetas laminadas com espessura reduzida até

proteses parciais fixas extensas, pois apresentam caracteristicas estéticas favoraveis. %’

5.5 Adapta¢ao marginal dentaria e ajuste interno

Adaptacdo da coroa é definida pelas medicOes das desadaptacdes marginais e internas de
restauracdes, tendo possibilidade de as margens da coroa apresentar em uma sobre
extensdo, uma sub extensdo ou ndo apresentar extensoes. Estas discrepancias podem
aumentar a retengdo de placa bacteriana, afetar os tecidos periodontais, favorecendo o
desenvolvimento de cdries recorrentes ou lesdes de polpa, e levar a reabsor¢do dssea, além
de poder diminuir a resisténcia a fratura das restauragdes ceramicas. Estas zonas com um
grande gap interno podem induzir diferentes concentragdes de carga, deixando a coroa
mais suscetivel a fratura. 28

As varidveis envolvidas na precisdo da adaptacdao marginal de coroas fabricadas como
sistema CAD/CAM podem influenciar na longevidade das restauracdes. Com isso, a
adaptacdo marginal é dependente, do sistema de CAD/CAM utilizado, tipo de cimento
determinado e linha de acabamento.?®

Na sua pesquisa, os autores Loannidis et al., compararam a adaptacdo marginal (AM) e o
ajuste interno (Al) de G1 - 3DP, zircénia impressa em 3D; G2 - CAM, zircénia fresada; G3 -
dissilicato de litio prensado a quente. Os valores obtidos foram: G1- valores AM de 95 um
e de Al de 184 um; G2 - valores AM de 65 um e de Al de 120 um; G3 - valores AM de 118

pm e de Al de 180 um. Como conclusdo os autores descreveram que as facetas oclusais de
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zircdnia impressas tridimensionalmente produzidas por meio de fabricacdo de ceramica
exibem uma boa adaptacdo marginal.’

Os autores Hamad et al, também avaliaram o ajuste de coroas unitdrias fabricadas usando
o método de impressdo convencional, método digital e a juncdo dos 2 métodos
(convencional e digital). Chegaram a conclusdo de que as coroas de ceramica, que foram
feitas usando a abordagem totalmente digital ou digitalizacdo de molde por um
laboratdrio ou scanner intraoral, tiveram ajuste compardvel aquelas produzidas por
abordagem convencional.®

O dissilicato de litio e a zircdnica apresentam um bom ajuste interno e adaptagao marginal,

porem o dissilicato de litio apresenta melhores resultados em relacdo ao ajuste interno.

5.6 Tipo de desenho de preparagdes ou linhas de acabamento utilizadas para
a confe¢do de coroas unitarias totais

Baing et al., (2022) avaliaram no seu estudo, o ajuste marginal de coroas de zirconia (Zi) de
CAD/CAM em comparacdo com coroas de dissilicato de litio (LDS). Foram avaliadas 40
coroas de ceramica quanto a influéncia do material e da linha de acabamento no ajuste
marginal dessas coroas. Em termos de precisdao marginal, os autores relataram que nao
houve diferencas significativas no gap marginal das coroasem Zi comparativamente com
as coroas em dissilicato de litio, no entanto, as margens do ombro produziram lacunas
marginais menores em comparac¢do com os chanfros nas coroas Zi CAD/CAM. &

J4 os autores Falachai et al.,, (2020) avaliaram a adaptacdo marginal de overlays de
dissilicato de litio reforgado com zircdnia (ZLS) com diferentes desenhos de preparacao.
Quarenta primeiros molares superiores foram coletados e divididos em quatro grupos: G1-
reducdo oclusal anatédmica; G2- redugdo oclusal anatdmica com ombro arredondado; G3-
reducdo oclusal anatédmica com sulco central; G4- redugdo oclusal anatémica com ombro
arredondado e sulco central. Os autores tiveram como resultados que o tamanho da lacuna
foi significativamente diferente entre os grupos antes e depois da cimentacdo, e foi
significativamente menor no grupo G1 do que no grupo G4. O gap marginal aumentou em
todos os grupos apds a cimentacdao. O grupo G1 apresentou adaptacdo marginal
comparavel com os grupos G2 e G3, enquanto o grupo G4 com o desenho mais complexo

apresentou a menor adaptacdo marginal para sobreposi¢des ZLS. 1!
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Os autores Ghodsi et al em sua pesquisa compararam o encaixe e a retencdo de copings
implanto-suportados, sem metal, fabricados em G1-zircdnia, G2- polieteretercetona
(PEEK); G3- compdsito, e avaliaram a possivel correlacdo entre adaptacdo interna e
retencdo. Gl-apresentou adaptacdo marginal/interna significativamente melhor do que os
outros materiais. Ndo houve diferenca estatisticamente significativa na forca de retencao
média entre os diferentes grupos. Ndo foi encontrada correlacdo entre adaptacdo interna

e retencdo.?

5.7 Métodos de fabrica¢ao das coroas:

Foram desenvolvidos os sistemas CAD/CAM (computer-aided design/computer-aided
manufacturing), para eliminar ou diminuir as potenciais fontes de erros presentes em
técnicas convencionais de fabrico. Esse sistema possui uma tecnologia inovadora,
onde o planeamento e a producdo das proteses sao realizados com o auxilio do
computador, o que estd a mudar o conceito da medicina dentéria restauradora. 28

O sistema CAD/CAM tem o objetivo de facilitar e dinamizar o trabalho do técnico
laboratorial através da reducdo ou eliminacdo da pratica de alguns passos, como 0s
enceramentos, a estratificacdo ou até as impressées intraorais. Esse sistema existente no
mercado permitem o fabrico de coroas totalmente em dissilicato de litio, zircénia e
ceramicas de alumina. A fabricagao das coroas incluindo a digitalizagdo, o design com o
software e a fresagem, que necessitam de uma curva de aprendizagem significativa, foram
introduzidos no mercado da medicina dentdria através de novas tecnologias. 2

Num estudo realizado em 2018, os autores Azar et al., compararam o gap marginal vertical
de dentes restaurados com coroas de dissilicato de litio fabricadas por CAD/CAM ou por
abordagem de ceramica prensada. Apds extragdes cirurgicas vinte terceiros molares
inferiores foram coletados e preparados para receber coroas totais.Esta pesquisa indica
gue as coroas de dissilicato de litio fabricadas com a técnica de prensagem tém lacunas
marginais mensuravelmente menores em comparacdao com aquelas fabricadas com a

técnica CAD/CAM em ambientes in vitro.??

5.8 Cimentagao:

Numa pesquisa realizada em 2016, os autores avaliaram a resisténcia a fratura que a
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cimentacdo trouxe com diferentes tipos de cimentos. O autor estudou sobre nucleos pré-
fabricados e cimentou coroas com vdrios tipos de cimento de iondmero de vidro, de fosfato
de zinco, cimentos resinosos e cimentos resinosos autoadesivos. Com isso,0 autor
concluiu que, apesar da resisténcia nao se modificar, a for¢a de cimentagao é muito maior
nos cimentos resinosos que nos ionémeros de vidro ou no fosfato de zinco.?®

Segundo os autores Zeighami et al., no seu estudo, compararam a adaptacdo marginal
antes e depois da cimentacdo de estruturas (sem metal): Gl-implanto-suportadas
fabricadas em zircénia; G2-polieteretercetona (PEEK); G3- compdsito. Os autores
concluiram que G1 demonstrou uma adaptacdo marginal significativamente melhor do que
o0 G2. Apds a cimentacdo, as discrepancias marginais absolutas de todas as estruturas
diminuiram  significativamente. G1 representou uma adaptacdo marginal
significativamente melhor do que G2 antes e depois da cimentacdo, e ndo foram
observadas diferencas estatisticamente significativas entre as precisdes marginais da

zircénia e do compdsito ou entre o PEEKe o compdsito. 2

5.9 Falhas e limitagoes:

Na sua pesquisa, os autores Zaugg et al., avaliaram o comportamento da fratura e a regiao
do gap marginal de coroas de dissilicato de litio (LSD) e diéxido de zircénia (ZI) fabricadas
por CAD/CAM. Os autores chegaram a conclusdo de que, nem o tipo de cimento nem o
método de cimentagdo, afetaram o resultado. Fraturas ocorreram ao longo da fissura
central mesiodistal em ambos os materiais.®

Ja segundo os autores Alsarani et al., analisaram o efeito do desenho da coroa de ceramica
e do material na resisténcia ao lascamento de coroas de molares submetidas a carga ciclica
compressiva. Foram avaliadas 5 grupos com cinquenta réplicas idénticas em resina epoxia:
G1-coroas monoliticas CAD/CAM de ceramica vitrea de dissilicato de litio (MLD); G2-
zirconia foram revestidos com porcelana feldspatica pela técnica de estratificacdo(ZHL);
G3-zirconia pela técnica de prensagema quente (ZVP); G4- facetas LDGC fresadas e
subsequentemente fundidas aos nucleos(ZLD); G5-coroas de porcelana fundida com metal
(PFM). Os grupos G5, G2 e G3 sofreram falhas em diferentes estagios dos ciclos de fadiga,
enguanto os espécimes dos grupos G1 e G4 sobreviveram a todo o teste de fadiga. As

coroas dos grupos G2 e G3 tiveram a pior resisténcia ao lascamento, enquanto as coroas
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G5 tiveram um desempenho ligeiramente melhor. Os autores chegaram a conclusdo que,
o uso de LDGC (vitroceramica de dissilicato de litio) resultou em resisténcia superior ao
lascamento das cuspides. 14

Os autores Zhang et al., realizaram experimentos de fratura em estruturas de coroas
monoliticas em: G1-zircénia (Z); G2-dissilicato de litio (L); G3-nanocompdsitos. Os autores
chegaram a conclusdo de que o grupo G1 apresentou as maiores cargas de fratura, G2
intermedidrias e G3 as menores. As coroas monoliticas sdo capazes de sustentar altas

forcas de mordida de acordo com os resultados obtidos neste estudo.!’

Os autores Oilo et al., no seu estudo compararam trés sistemas totalmente ceramicos.A
pesquisa foi realizada através de um método de teste relevante que é capaz de simular
modos de falhas clinicas. Foram expostas a carga suave até a fratura dez coroas de incisivos
de trés tipos de sistemas ceramicos. As coroas de zirconia sofreram fratura com cargas
significativamente maiores do que as coroas de alumina e vitroceramica. O inicio da fratura
ocorreu no nucleo e cervicalmente nas areas proximais. As coroas de zirconia
apresentaram delaminac¢ao da faceta durante o processo de fratura e os outros dois tipos
de coroas (alumina e vitroceramica) apresentaram lascas menores. Além disso, embora as
fraturas adesivas tenham sido encontradas em todas as coroas de zircénia, elas ocorreram
com uma maior carga do que a carga da fratura dos outros grupos. °

J4 os autores, Kanat-Ertiirk et al., no seu artigo, compararam a resisténcia a fraturade
restauracdes endocrown fabricadas com diferentes profundidades de preparo e varias
ceramicas de CAD/CAM. Os grupos estudados foram: G1- ceramica feldspatica; G2-
vitroceramica de dissilicato de litio; G3- resina-cerdmica; G4- ceramica infiltrada com
polimero; G5- zircénia. Os autores tiveram como resultados que o grupo G5 forneceu a
resisténcia a fratura estatisticamente mais alta, mas também exibiu falhasndo reparéveis.'®
Os autores Oilo et al., analisaram as caracteristicas de fratura de restaura¢des a base de
vitroceramica e zircénia fraturadas durante o uso clinico. Foram avaliadas vinte e sete
coroas e onlays e foram divididas em dois grupos: G1- Restaura¢des de vitroceramica de
dissilicato de litio; G2- Restauragdes a base de zircdnia. Os autores tiveram como resultado
na sua pesquisa que o grupo G1- foram dificeis de analisar devido as superficies de fratura
muito tortuosas formado pelos cristais de dissilicato de litio que camuflam as

caracteristicas da fratura; e o grupo G2- revelou caracteristicas distintas de fratura tanto
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no nucleo quanto no material da faceta. Os autores concluiram que fraturas de coroas de
zirconia ocorrem com mais frequéncia do que o esperado. *°
Mais estudos de testes de fratura sdo necessdrios para sugerir diferentes estratégias de
design, manipulacdo e preparacdo do dente. *®
Também sdo necessarios mais trabalhos para uma maior evidéncia cientifica e
previsibilidade clinica destes materiais a longo prazo. Cabe assim, ao médico dentista, estar

informado quanto as caracteristicas, indicacGes, vantagens e desvantagens de cada

material, para assim poder indicar o melhor tratamento ao utente.
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6. CONCLUSOES

Dos artigos selecionados para esta revisdo sistematica integrativa da literatura sobreo tema

“Integridade marginal e resisténcia das coroas unitarias em zirconia e em dissilicato de

litio”, foram extraidas as seguintes conclusdes:

Relativamente ao ajuste interno, o dissilicato de litio apresenta melhores
resultados; no que diz respeito a fratura, a zircénia apresenta melhor desempenho.
Na reabilitacdoanterior é preferivel utilizar o dissilicato de litio, ja na reabilitacdo
posterior a zirconia é a melhor opcao.

O dissilicato de litio apresenta uma estética elevada possibilitando a existéncia de
uma arcada harmoniosa.

A adaptacdo marginal das coroas é dependente, do sistema de CAD/CAM utilizado
e da linha de acabamento.

Para diminuir os fatores de risco, foram introduzidos no mercado da medicina
dentaria através de novas tecnologias, a fabricacdo das coroas incluindo a
digitalizacdo, o design com o software e a fresagem, que necessitam de uma curva
de aprendizagem significativa.

Ainfluéncia do término do preparo na adaptagao de coroas de zirconia e dissilicato
de litio em termos de precisdao marginal mostram que ndo ha diferencas
significativas no gap marginal das coroas em zircénia comparativamente com as
coroas em dissilicato de litio.

O conhecimento das propriedades e caracteristicas da zircénia e do dissilicato de
litio é de extrema importancia para o sucesso do tratamento do médico dentista.

E de fundamental importancia por parte do médico dentista, o conhecimento
cientifico dos diversos materiais disponiveis no mercado, bem como reconhecer

suas indicagdes e limitacdes, para obter resultados satisfatérios.
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