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RESUMO

A Odontologia restauradora vem desenvolvendo, ano ap6s ano, novos materiais para recuperagdo dos tecidos
dentarios perdidos. Sabe-se que um dos materiais mais utiliza-dos em reabilitacdes estéticas é a metaloceramica,
vantajoso por aliar a alta transluci-dez e variedade de matizes das porcelanas feldspaticas a resisténcia mecénica
dos me-tais, usados como infra-estrutura. Entretanto, acompanhamentos clinicos longitudinais revelam retragées
gengivais e percepcdo visual do metal, mesmo coberto pela porcela-na. Ja as cerdmicas a base de 6xido de zirconia
apresentam alta resisténcia a flexdo, opacidade e cor semelhante aos tecidos dentarios. Tais caracteristicas as in-
dicam como infra-estrutura para coroas totais estratificadas livres de metal, principalmente em dentes anteriores,
como alternativas as coroas metaloceramicas. No presente trabalho, é des-crito um caso clinico no qual foram
realizadas restauragdes indiretas com infra-estrutura em zirconia na regido antero-superior. Além disso, sdo discu-
tidas as propriedades 6pti-cas e mecénicas do material, contextualizando com o caso relatado.
PALAVRAS-CHAVE: Zirconia, Oxido de Zirconia e Estética Odontolégica

ABSTRACT

In the present work we developed a case report where anterior restorations of the two upper central incisors and
a superior lateral incisor were made in metals, where the material of choice was zirconia. Also, clarifying a bit more
about the material using as its characteristics and studies carried out on top of this. The purpose was to evaluate
and discuss the excellent properties presented by the material, contextualizing with the case reported. We ob-
served that restorative dentistry has been developing, year after year, new materials for the recovery of lost dental
tissues. The search for well-being is a great proof, due to the number of aesthetic procedures performed in the
medical and dental offices. It is known that the material most used in aesthetic rehabilitation is the metaloceramic,
which has the advantages of allying high translucency and tints similar to feldspathic porcelain teeth and also, me-
chanical strength of the metals, as an infrastructure, but clinical accompaniments reveal gingival retrac-tions and
visual perception of metal, even covered by porcelain. On the other hand, ceramics based on zirconia have high
flexural strength, opacity and color similar to the tissues of the tooth. These charac-teristics indicate as infrastruc-
ture for full metal-free stratified crowns, especially on anterior teeth, which replace the metal-ceramic crowns. The
objective of this study is to show the success of a clini-cal and aesthetic case in dentistry involving rehabilitation
with ceramic free metal crowns in anterior teeth where the patient already had three different substrates and the
result was perfect. Used with Zirconia Oxide material with Stratification. As a final result, a harmonious smile was
obtained, with adequate aesthetics and function supplying the patient's main complaint. Final Considerations: In
view of the procedure carried out and the studies carried out in this work, it is important to note that it is important
for the professional to have a broad knowledge of the different means of treatment, besides the various materials
that are available in the labor market, since more and more new innovations are emerging. But it is necessary that
this choice meets the needs of the patient, and if possible their ex-pectations. In this context we can contemplate
the satisfaction of the patient and the professional for the work that was performed.
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INTRODUCAO

A Odontologia restauradora vem continuamente desenvolvendo novos materiais que possam recuperar os teci-
dos dentérios perdidos. Nesse contexto, um dos principais objetivos é mimetizar o esmalte e a dentina em suas
propriedades mecénicas, biolégi-cas e 6pticas, para que as restauragdes se tornem visualmente imperceptiveis no
meio bucal.

Essa meta da ciéncia dos biomateriais estd relacionada ao desejo da populagdo de sentir-se bem. A busca pelo
bem-estar é algo marcante em nossa sociedade, com-provado pelo grande nimero de procedimentos estéticos
realizados nos consultérios médicos e odontolégicos. Contudo, a estética muitas vezes é associada a vaidade ou
luxaria. A estética dentéria e a estética gengival devem ser consideradas conjuntamente para proporcionar um
sorriso com harmonia e equilibrio. Uma falha ou defeito nos teci-dos circundantes, ndo pode ser compensada pela
qualidade ou beleza da restauragdo dentaria e vice-versa. (Magne et al., 2002)

Em muitos casos, a reabilitacdo estética é realizada com coroas metalocerdmicas. Como vantagens, esse mate-
rial consegue aliar a alta translucidez e variedade de mati-zes das porcelanas feldspaticas, a resisténcia mecénica
dos metais, como infra-estrutura. Todavia, exitem varios trabalhos na literatura que demonstram a preocupagdo
com a resisténcia da cerdmica em proéteses convencionais metalocerdmicas, principal-mente no que diz respeito a
variacdo no desenho da infra-estrutura. (Karl, et al.,2007; Zarone et al., 2007; Karl et al., 2008)

A zirconia tetragonal policristalina estabilizada com itrio (yttrium stabilized tetra-gonal zirconia polycrystal/Y-TZP)
é um material cerdmico com propriedades mecanicas superiores as das demais ceramicas odontolégicas (Kosmac
et al;1999). Ceramicas Y-TZP apresentam um mecanismo conhecido como aumento da tenacidade por transfor-
magdo induzida por tensdo. Quando uma trinca comeca a se propagar na estrutura da ceramica, os cristais tet-
ratrogais metaestaveis proximo a ponta de trinca se transformam na fase monoclinica estavel, e esta tranformagéo
acarreta uma expansao volumétrica de 3,4%, a qual induz tensdes de compressdo que irdo opor-se ao cresci-
mento e propaga-c¢do da trinca. (Piconi & Maccauro, 1999; Guazzato et al;2004; Chevalier, 2006)

Como objetivo geral, o presente trabalho descreve um caso clinico envolvendo reabilita-cdo estética com coroas
de ceramica livres de metal, em dentes anteriores. Como obje-tivo especifico, o trabalho vem demonstrar um caso
no qual a paciente possui trés subs-tratos de cores diferentes, sendo resolvido usando a cerdmica de éxido de
zirconia com estratificacdo.

HIPOTESE E METODOLOGIA

Foi levantada a hipotese de que coroas anteriores com infraestrutura em zirconia podem afetar o resultado esté-
tico de acordo com substrato dentario, sendo este um ntcleo metalico fundido ou um dente vital. Como metodo-
logia, foi feito o relato de um caso clinico e uma revisdo de literatura buscando artigos publicados de 2010 a
2017, em bases de dados como Bireme, PubMed com palavras chave: zircOnia, estética, coro-as. Este projeto foi
feito utilizando como metodologia a descricdo do caso clinico através de fotografias desde o inicio até o resultado
final e discussdo dos artigos citados acima, além de pesquisa bibliogréafica para fundamentar os conceitos e assim
relaciona-los ao caso clinico.
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FUNDAMENTACAO TEORICA

As ceramicas odontoldgicas possuem biocompatibilidade, estabilidade de cor, baixa condugdo térmica, baixo
acumulo de placa, resisténcia a abrasdo e atendem a estética. O aumento da resisténcia dos materiais em restau-
racdes cerdmicas livres de metal per-mitiu a utilizacdo dos mesmos em molares. Dentro das restauragdes livres
de metal, en-contramos materiais como as cerdmicas a base de zirconia. Estas apresentam 6timas propriedades
mecanicas como resisténcia a flexdo e alta dureza, tornando-se uma pos-sivel alternativa para substituicdo das
infra-estruturas metalicas. Além disso, as moder-nas técnicas de processamento e fresagem auxiliadas por com-
putador (tecnologia CAD/CAM) garantem melhor previsibilidade e agilidade no trabalho. Outra caracteristica
do 6xido de zircOnia é a opacidade, que pode dificultar uma caracterizacdo extrinseca, contudo, auxilia no mas-
caramento de um substrato manchado ou metdlico. (Benedikt Christopher et al 2017; Witkowski et al; 2017,
Siegbert;Vach et al; 2017, Kirstin;Kohal et al;2017, Ralf-Joachim et al; 2017)

No inicio dos anos 90 introduziu-se no mercado uma ceramica feldspatica refor-cada por cristais de leucita (40 a
50%) denominada Empress | (Ivoclar). Conceicdo (2005) cita que em 1993 foi descrito o sistema ceramico Procera
Allceram (Nobel Bioca-re), que apresenta uma infraestrutura com 99,5% de alumina. Gomes et al. (2008) rela-
tam que diante desta evolugdo no final do século XX, e com o desenvolvimento tecnolé-gico nas Ultimas décadas,
surgiram inovadores sistemas cerdmicos com dureza e estéti-ca melhoradas, como os sistemas que incorporam
zircdnia estabilizada por itrio. A zircd-nia estabilizada por itrio (Y-TZP) surge como uma nova geragdo de ceramicas
dentarias que demonstram maior versatilidade devido as suas boas propriedades mecénicas, es-tética, biocom-
patibilidade, além de proporcionarem elevada resisténcia a fratura e de possuirem alto médulo de elasticidade.
(Magne et. al, 2009)

Ha diversos sistemas ceramicos reforcados com zircdnia disponiveis no mercado e entre eles existem diferencas
quanto a composicdo e fabricacdo criando diferencas significativas nas propriedades fisicas e dpticas. Salientam-se
os seguintes:

- Sistema Procera AllZirconia! (Nobel Biocare), indicado para confec¢do de infraestrutu-ras para coroas anteriores
e posteriores, sendo necesséria a aplicagdo de uma cerami-ca feldspéatica de cobertura, com coeficiente de expan-
sdo térmica compativel. Apresenta resisténcia a flexdo de 750 MPa.

- Sistema Cercon ZirconiaX (Dentsply-Degussa), composto somente por zircnia, tendo resisténcia a flexdo de 900
MPa. E indicado para a confeccdo de copings para coroa total anterior e posterior e infra-estruturas de proteses
parciais fixas de trés e quatro elementos para a regido anterior e posterior. (Conceicdo, 2005).

- Sistema In-Ceram ZirconiaX (Vita), que utiliza uma mistura de zircénia (20%) e alumina (67 %), sendo aproxima-
damente 20% mais resistente que a In-Ceram Aluminal. A resis-téncia a flexdo de 750 MPa permite a confecgdo
de coroas totais posteriores e proteses fixas de trés elementos, incluindo areas posteriores sobre dentes naturais
ou implantes (Conceicdo, 2005).

- Sistema Lavak (3M ESPE) com resisténcia a flexdo de 1100 MPa, indicado para coro-as unitarias e proteses
parciais fixas de 3 e 4 elementos e que emprega a tecnologia CAD/CAM no seu processamento (Suttor, 2004).
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RELATO DE CASO

Paciente L.M., sexo feminino, 32 anos, compareceu ao consultério particular com a queixa estética na regido
anterior, devido a alteracdo de cor. Na anamnese, a paciente relatou ndo ter problemas de satde e ndo fazer uso
de medicagdes. Durante o exame fisico foi identificado que a paciente possuia sorriso desarménico devido a alte-
ragdes de tamanho, cor, alinhamento e proporc¢do entre os dentes, por causa de 3 coroas anterio-res, nos dentes
11, 21 e 22 (Fotos 1 e 2). Durante o exame clinico e radiogréfico, os den-tes estavam indicados para os possiveis
tratamentos no planejamento, e foi optado pela substituicdo das coroas, utilizando estrutura em zirconia. Além de
um dente vital com restauragcdo em resina composta (dente 21), a paciente possuia um ntcleo metalico fun-dido
(dente 11) e um nucleo pré-fabricado (dente 22), ou seja, dos 3 dentes a serem re-abilitados, cada um com um
substrato de cor e propriedades opticas diferentes.

Foto1: Caso inicial Foto 2: Caso inicial em preto-e-branco

Na primeira consulta, foi feita a selecdo de cor (Fotos 3 e 4) e moldagem prévia com silicone de condensacdo,
desta maneira o formato das coroas seriam preservadas, para a confeccdo dos provisérios.

Foto 3: Selecdo de cor Foto 4: Selecdo de cor em preto-e-branco
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Apds a remogdo das restauracbes antigas, pois possivel avaliar clinicamente os 3 diferentes substratos (nucleo
metdlico fundido, dente vital com restauracdo em resina composta e nlcleo metélico pré-fabricado) e realizar o
refinamento do preparo nos ele-mentos dentérios com término intra-sulcular. (Fotos 5 e 6)

Foto 5: Vista oclusal dos dentes preparados Fotos 6: Diferentes substratos

As restauragdes provisorias foram realizadas com resina acrilica, misturando p6 e liqui-do, e inserindo a resina na
moldagem prévia em silicone por condensagdo. Os exces-sos foram removidos ap6s a polimerizagdo da resina
com espatula e o termino foi deli-mitado utilizando um l4pis grafite apds a presa do material. O acabamento foi
realizado com pecas de borracha e discos de feltro, também préprias para tal finalidade. A oclusdo e presenca de
possiveis contatos prematuros foram avaliadas com o auxilio de um papel carbono e os ajustes foram realizados.
As provisorias foram cimentadas com cimento provisério.

A moldagem foi realizada com silicone por condensacdo, 1 semana apds a con-fec¢do das restauracdes provisorias
e avaliagdo destas no meio bucal. Os casquetes em 6xido de zirconia foram avaliados clinicamente e enviados no-
vamente ao laboratério para aplicagdo de porcelana feldspatica de cobertura (Foto 7). As coroas definitivas fo-ram
adaptadas ao preparo e verificou-se a estética e funcdo, ajuste dos contatos proxi-mais (utilizando fio dental e fita
de carbono), ajuste oclusal (movimentos de protrusdo e lateralidade, MIH), contornos, glaze e polimento. Com os
ajustes realizados, as pecas protéticas foram cimentadas com cimento resinoso (Fotos 8, 9 e 10).

Foto 7: Coroas com infra-estrutura de éxido de zircénia
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Fotos 8, 9 e 10: Aspecto final

CONCLUSAO

Como resultado final, obteve-se um sorriso harménico, com adequada estética e fung¢do suprindo a queixa princi-
pal da paciente. A evolugdo dos sistemas informatizados para a producdo de restaura¢des dentérias associadas ao
desenvolvimento de novas estruturas para materiais ceramicos provocou uma mudancga importante no fluxo de
tra-balho clinico para dentistas e técnicos, bem como nas op¢bes de tratamento oferecidas aos pacientes. Novas
tecnologias estdo sendo desenvolvidas pela industria para ofere-cer materiais ceramicos e compdsitos com pro-
priedades otimizadas, ou seja, boas pro-priedades mecanicas, resisténcia ao desgaste apropriada e caracteristicas
estéticas aceitaveis.
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