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DANTAS, I. A. O. Coroas Metaloceramicas e metal free de Dissilicato de Litio:
Uma revisao de literatura. Patos, Universidade Federal de Campina Grande-
UFCG, 40p, 2019.

RESUMO

Devido aos problemas como carie, fraturas, alteracoes de forma e perdas dentais,
problemas esses que interferem diretamente no bem-estar fisico e emocional do
paciente, a procura por reabilitagdes dentarias que tenham uma estética impecavel,
resisténcia, e maior durabilidade, vem crescendo. As coroas metal free e
Metaloceramica sdo uma opcado de qualidade. Diante do exposto, esse estudo
apresenta por meio de uma revisao de literatura as propriedades mecanicas e
estéticas de coroas Metaloceramicas e metal free de Dissilicato de Litio, exibindo as
vantagens, desvantagens e comparagéo entre os dois tipos. Foi utilizado como base,
artigos cientificos publicados nas bases de dados: Medline (Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online), PubMed (servigo da U. S. National Library of
Medicine), BBO (Biblioteca Brasileira de Odontologia), SCIELO (Scientific Electronic
Library Oline), Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude) e Livros. Os trabalhos utilizados como referéncia se enquadram no espago
de tempo entre 2007 e 2019, exceto estudos classicos necessarios para
determinacao de conceitos presentes no trabalho. Foram excluidos artigos escritos
em outra lingua que ndo fossem portugués ou inglés e revisdes de literatura. Ao
finalizar o estudo foi observado que as coroas metal free de Dissilicato de Litio
podem ser uma excelente escolha para substituicdo das coroas Metaloceramicas,
visto que a mesma apresenta resisténcia a fratura e desgaste, ajuste marginal
favoravel e uma estética semelhante a estrutura dental.

Descritores: Coroas dentarias. Ligas metalo-ceramicas. Ceramica.



DANTAS, I. A. O. Metaloceramic crowns and metal free of Lithium Disilicate: a
literature review. Patos, Universidade Federal de Campina Grande- UFCG, 40p,
2019.

ABSTRACT

Due to problems such as caries, fractures, changes in the shape and dental losses,
which directly interfere with the patient's physical and emotional well-being, the
demand for dental rehabilitations with impeccable aesthetics, strength and durability,
has been increasing. In view of the above, this study presents, through a literature
review, the mechanical and aesthetic properties of Metaloceramic dentures and Metal
Free of Lithium Dissilicate, exhibiting its main advantages, disadvantages and
comparison between the two types. The Metal Free and Metaloceramic dental arches
are both of a good quality option. Considering what was exposed, this study presents,
through literature revision, the mechanic and aesthetic properties of Metaloceramic
and Metal free dentures made of Lithium Dissilicate, showing their advantages,
disadvantages, and a comparison between them. It was used as basis, scientific
articles which were published in the databases: Medline (Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online), PubMed (service of the US National Library of
Medicine), BBO (Brazilian Library of Dentistry), SciIELO (Scientific Electronic Library
Oline), Lilacs (Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences) and
Books. The referred works fit to the period between 2007 and 2019, except for
classical studies necessary for the determination of concepts presented in this work.
It was excluded articles written in languages other than Portuguese and literature
review in the same conditions. At the end of this study it was noted that the Metal
Free dentures made of Lithium Dissilicate can be an excellent option for replacing the
Metaloceramic dentures, for it shows resistance to fracture and wear, favorable
marginal adjustment and an aesthetic resemblance to the dental structure.

Keywords: Tooth crowns. Metal ceramic alloys. Ceramics.
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1. INTRODUGAO

Um dos desafios da odontologia € devolver a funcéo, forma e estética de dentes
com coroas amplamente destruidas (Figura 1), seja por traumatismo ou por carie, estes
sdo significativos problemas de saude publica, e que podem resultar em perdas
irreparaveis, bem como afetar diretamente na autoestima do paciente (LUNARDELLI et
al., 2016; MELO et al., 2015; VIEIRA et al., 2017). Além da carie e traumatismos,
existem diversas anormalidades do sorriso, como alteragdo de cor, forma, tamanho e
posicionamento, que também afetam a autoestima do paciente, com isso a procura pela
estética tem aumentado, resultando no desenvolvimento de uma variedade de materiais
e técnicas restauradoras indiretas, dentre estes tem-se as coroas metal free ou seja,
totalmente ceramicas e as coroas Metaloceramicas (ROSSATO et al., 2010; VAZ et al.,
2015).

Figura 1: Dente com destruicdo extensa.

MELO et al., 2015.

No decorrer dos tempos a odontologia tem se beneficiado com a insergdo de
novos tipos de ceramicas, melhorando a estética, resisténcia a fratura e
biocompatibilidade. Porém o sucesso e a durabilidade das coroas ceramicas dependem
tanto do profissional, o qual deve seguir um protocolo correto; como também do
paciente que necessita de uma higiene adequada, dieta e habitos funcionais favoraveis
(VARGAS; BERGERON; ARNOLD, 2011).

As coroas Metaloceramicas apresentam vantagens como; alta resisténcia a

fratura e um menor desgaste da estrutura dental quando comparado as coroas
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totalmente ceramicas. A preocupagao em relacdo as coroas Metaloceramicas € devido
a alergia ao metal, e desajustes marginais, pois, se nao realizado um término cervical
de otima qualidade pode-se observar defeitos estéticos na margem cervical
(ANUSAVICE; SHEN; RAWLS, 2013; RIBEIRO et al., 2010). Para suprir as deficiéncias
das coroas Metaloceramicas, foram desenvolvidos materiais que reproduzem fielmente
a aparéncia natural dos dentes, as totalmente ceramicas, como as porcelanas, vitro
ceramicas, compositos e as policristalinas (QAMHEYA; QAMHEYA; ARISAN, 2016).

As ceramicas alcangaram um lugar nas restauragdes estéticas indiretas devido
ao condicionamento de sua superficie com acido fluoridrico juntamente com uso do
silano, bem como a evolugdo dos sistemas adesivos e cimentos resinosos. Pois com a
utilizacdo desses materiais foi possivel proporcionar, as ceramicas, maior resisténcia a
fratura (CONCEICAO et al., 2007).

Diante das varias opgdes de ceramicas, a selegao deve ser realizada de acordo
com cada situagdo clinica e suas caracteristicas, observadas apdés um correto
diagndstico; em seguida um preparo dentario impecavel que apresente condigdes
mecanicas de funcionalidade e retencdo da peca; até a escolha do cimento a ser
utilizado e a técnica de cimentagdo, esses passos Sd0 essenciais para um bom
selamento marginal, retencdo da coroa e durabilidade, e com isso o0 sucesso de uma
reabilitagdo e satisfacdo do paciente (DURAO et al., 2015; FARIAS et al., 2011;
VARGAS, BERGERON, ARNOLD, 2011).

OZER et al (2014), mostram que coroas Metaloceradmicas apresentam um tempo
de sobrevivéncia semelhante a coroas metal free. Dentre estas ultimas, as ceramicas
Dissilicato de Litio sdo uma alternativa para substituicdo de coroas com metal, visto que
possuem qualidades como: resisténcia ao desgaste e a temperaturas elevadas; uma
irrelevante condutibilidade elétrica; dilatacdo térmica quase zero; biocompatibilidade
com o periodonto; estética admiravel bem como semelhanga com a estrutura dental.
Seu uso € indicado para facetas, substituicdo de restauragdes extensas, fechamento de
diastemas, coroas sobre nucleos e substituicido de dentes ausentes ou fraturados. O
Dissilicato de Litio apresenta caracteristicas adequadas quando se busca estética,
resisténcia e fungdo (FREITAS et al., 2014; PEDRAZZI et al., 2014).
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Porém as coroas de Dissilicato de Litio também apresentam algumas limitagdes
que em alguns casos impedem a sua utilizagdo, que sédo o seu alto custo, técnica de
confecgdo longa e complexa, friabilidade e baixa resisténcia a tracdo (CONCEICAO et
al., 2007).

Diante de materiais utilizados para confeccédo de coroas totais, esse trabalho tem
como objetivo apresentar por meio de uma revisao de literatura as propriedades

mecanicas e estéticas de coroas metaloceramicas e metal free de Dissilicato de Litio.
2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 PERDA DENTARIA

A perda do dente ou de parte dele € ocasionada principalmente por fatores,
como; carie e doenca periodontal, que podem estar associados a habitos deletérios
bucais, problemas de saude sistémicos e fatores socioeconémicos (CHAPPLE et al.,
2017; MARQUES et al. 2017). De acordo com pesquisa realizada por Ferraz et al.
(2016) a carie dentaria é o fator de maior relevéncia na perda dentaria. A perda dos
dentes é considerada um grande problema na vida dos pacientes, resultando em uma
autoestima baixa. Peres et al. (2013) realizaram uma pesquisa onde analisaram; perda
dentaria, individuos com menos de 21 dentes (sem denticdo funcional) e edentulismo,
em 5.445 adolescentes entre 15 e 19 anos, 9.779 adultos entre 35 e 44 anos e 7.619
idosos com idade entre 65 e 74 anos, de todas as regides do Brasil, e compararam com
os resultados do SB Brasil de 2003, ao finalizar o estudo foi observado uma prevaléncia
de 17,4% de perda dentaria em adolescentes, 2 dos adultos ndo apresentam a
denticdo funcional, e mais da metade (53,7%) dos idosos s&o edéntulos. A reabilitagao
protética € uma maneira de recuperar a estética e a fungdo perdida (FERNANDES et
al., 2016).

2.2 OPCOES DE REABILITACAO PROTETICA

A reabilitagcao protética é utilizada para reestabelecer a estética, funcédo e saude
oral, com isso a qualidade de vida do paciente tem uma melhora significativa
(NEPOMUCENO et al, 2018). Para a reabiltagdo de pacientes totalmente
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desdentados, existe as préteses totais implanto muco suportadas e as proteses totais
removiveis (BARBIERE; RAPOPORT, 2009).

No caso de pacientes parcialmente desdentados; tem-se as proteses parciais
removiveis (PPR), que apesar da sua estética desfavoravel devido aos grampos,
apresentam baixo custo e devolvem parte da funcédo perdida. Outro exemplo sdo as
proteses implanto-suportadas, que apresentam estética e fungcdo de qualidade, e um
indice de falha reduzido, entretanto seu uso ainda é restrito devido a algumas
limitagbes, como, as condigbes Osseas e/ou sistémicas desfavoraveis, alto custo, e a
necessidade de o paciente submeter-se a procedimentos  cirurgicos
(CHRONOPOULOS; SARAFIANOU; KOURTIS, 2008; VASCONCELLOS et al., 2013).
Existem também as proteses fixas dento-suportadas, que em sua maioria sao
compostas por uma estrutura interna metalica ou cerédmica, ambas revestidas por
ceramica (KINSEL; LIN, 2009).

2.3 TIPOS DE PROTESES FIXAS DENTO-SUPORTADAS

Dentre as proteses fixas dento-suportadas, tem-se: as totalmente metalicas, que
apresentam resisténcia e durabilidade, indicadas para areas onde a estética nédo é
prioridade, como nos dentes posteriores. Mas com o surgimento das coroas
Metaloceramicas (Figura 2), que apresentam resisténcia, durabilidade e uma estética
agradavel, as totalmente metalicas cairam em desuso. Outro exemplo de protese fixa
dento-suportada, sdo as metal free (Figura 2), que por serem totalmente cerédmicas,
apresentam semelhanga com a estrutura dental, ideal para areas estéticas
(ANUSAVICE; SHEN; RAWLS, 2013; PEGORARO et al., 1998).
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Figura 2: Estrutura interna de dois tipos de coroas protéticas em dentes posteriores, a

esquerda coroa Metaloceramica, a direita coroa metal free.

OZER et al., 2014.

Diante das varias opcbes de tratamento com proteses fixas dento-suportadas,
deve-se ter conhecimento sobre as caracteristicas dos materiais existentes, de modo a
estar capacitado para seleciona-los apropriadamente para cada situacdo clinica
(DURAO et al., 2015).

2.3.1 METAL FREE

Quando se busca estética, longevidade e propriedades 6pticas semelhantes a
estrutura dental, as coras metal free sdo uma excelente opgdo (MARSON, et al., 2013).
A qualidade estética superior, € devido a possibilidade de estratificar cores, o que
permite uma aparéncia mais aproximada aos dentes adjacentes (LIMA; CARVALHO;
CRAVO, 2010).

A ceramica Feldspatica, geralmente é utilizada na producao de facetas, onlays,
inlays e coroas anteriores, sendo uma opg¢ao de qualidade para casos estéticos, onde a
acao mecanica seja em menor quantidade, pois possui resisténcia pouco favoravel, e
em casos em que o preparo dental seja bem conservador pois apresenta uma melhor
aderéncia ao substrato dentario, principalmente ao esmalte.

Para garantir uma melhor resisténcia as coroas com cerdmicas Feldspaticas,
surgiram as ceramicas aluminizadas, mais resistentes, porém, por serem mais opacas,
sao utilizadas na producgéo de estruturas internas, das coroas metal free (ANUSAVICE;
SHEN; RAWLS, 2013; FEDERIZZI et al., 2016).



16

A Zircbnia apresenta condigcdes como, biocompatibilidade, estética e funcao, as
tornando uma opgao de qualidade (LEITE et al., 2018). Em um estudo realizado por
Carvalho et al (2018), foi identificado que a zircbnia apresenta radiopacidade mais
proxima a estrutura dental, e com isso pode ser feito um acompanhamento da evolugao
do quadro clinico de maneira mais adequada. Em um ensaio clinico Nicolaisen et al
(2016), concluiram que proéteses fixas de zircdnia apresentam uma adequada taxa de
sobrevivéncia e resisténcia.

As coroas ceramicas de Dissilicato de Litio sdo uma alternativa as coroas
Metaloceramicas (KERN, SASSE, WOLFARD; 2012), pois apresenta caracteristicas
como: biocompatibilidade, propriedades 6pticas translucidas, disponivel em monobloco;
além disso, apresenta qualidade estética e propriedades mecéanicas, e com isso ele é
comumente utilizado para confecgdo de coroas unitarias, inlays, onlays, facetas e
préteses fixas de até trés elementos, tanto anterior como posterior, entretanto o seu uso
em préteses implanto suportadas ainda € pouco utilizado. As coroas produzidas com
Dissilicato de Litio apresentam caracteristicas necessarias para suprir as necessidades
dos pacientes, pois apresentam qualidade estética e funcional (DHIMA et al., 2014;
EBERLE et al., 2016; QAMHEYA, A.; QAMHEYA, M.; ARISAN, 2016; SHIBAYAMA et
al., 2016).

2.3.2 METALOCERAMICAS

Para uma adaptag¢ao de qualidade da coroa Metaloceramica € necessario que
sua estrutura interna, o coping, seja confeccionado de maneira adequada, para evitar
um desajuste marginal, para a confecgdo do coping metalico, existem técnicas como a
da fundigcédo pela técnica da cera perdida, comumente utilizada; e sintetizagao, técnica
que utiliza calor e pressdo no po de titdnio para produgéo do coping, dentre as opgdes
de ligas metalicas utilizadas na odontologia para confec¢gdo dos copings, estdo NiCr
(Niquel cromo), NiCrBe (Niquel Cromo Berilio), CoCr (Cobalto Cromo), AuPt (Ouro
Platina) e o titanio, o qual apresenta uma biocompatibilidade aceitavel (HUANG et al.,
2015; SERRA-PRAT et al., 2014; SILVA et al., 2011; SORIANI et al., 2007). As coroas
Metaloceramicas quando confeccionadas e indicadas corretamente sdo uma opcéo de
qualidade para proteses fixas, utilizadas nas reabilitacbes funcionais e estética
(AGUIAR et al., 2016).
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RESUMO

Devido aos problemas como carie, fraturas, alteracbes de forma e perdas dentais,
problemas esses que interferem diretamente no bem-estar fisico e emocional do paciente,
a procura por reabilitacdes dentarias que tenham uma estética impecavel, resisténcia, e
maior durabilidade, vem crescendo. As coroas metal free e Metaloceramica sdo uma
opcgao de qualidade. Diante do exposto, esse estudo apresenta por meio de uma reviséo
de literatura as propriedades mecanicas e estéticas de coroas Metaloceramicas e metal
free de Dissilicato de Litio, exibindo suas principais caracteristicas e comparacao entre os
dois tipos. Foi utilizado como base, artigos cientificos publicados nas bases de dados:
Medline (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online), PubMed (servigco da
U. S. National Library of Medicine), BBO (Biblioteca Brasileira de Odontologia), SciELO
(Scientific Electronic Library Oline), Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude) e Livros. Os trabalhos utilizados como referéncia se enquadram no
espaco de tempo entre 2007 e 2019, exceto estudos classicos necessarios para
determinagdo de conceitos presentes no trabalho. Foram excluidos artigos escritos em
outra lingua que nao fossem portugués ou inglés e revisdes de literatura. Ao finalizar o
estudo foi observado que as coroas metal free de Dissilicato de Litio podem ser uma
excelente escolha para substituicido das coroas Metaloceramicas, visto que a mesma
apresenta resisténcia a fratura e desgaste, ajuste marginal favoravel e uma estética
semelhante a estrutura dental.

Descritores: Coroas dentarias. Ligas metalo-ceramicas. Ceramica.

METALOCERAMIC CROWNS AND METAL FREE OF LITHIUM DISILICATE: A
LITERATURE REVIEW.

ABSTRACT

Due to problems such as caries, fractures, changes in the shape and dental losses, which
directly interfere with the patient's physical and emotional well-being, the demand for
dental rehabilitations with impeccable aesthetics, strength and durability, has been
increasing. In view of the above, this study presents, through a literature review, the
mechanical and aesthetic properties of Metaloceramic crowns and free metal of Lithium
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Dissilicate, showing its main characteristics and comparison between the two types. The
Metal Free and Metaloceramic dental arches are both of a good quality option.
Considering what was exposed, this study presents, through literature revision, the
mechanic and aesthetic properties of Metaloceramic and Metal free dentures made of
Lithium Dissilicate, showing their advantages, disadvantages, and a comparison between
them. It was used as basis, scientific articles which were published in the databases:
Medline (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online), PubMed (service of
the US National Library of Medicine), BBO (Brazilian Library of Dentistry), SciELO
(Scientific Electronic Library Oline), Lilacs (Latin American and Caribbean Literature in
Health Sciences) and Books. The referred works fit to the period between 2007 and 2019,
except for classical studies necessary for the determination of concepts presented in this
work. It was excluded articles written in languages other than Portuguese and literature
review in the same conditions. At the end of this study it was noted that the Metal Free
dentures made of Lithium Dissilicate can be an excellent option for replacing the
Metaloceramic dentures, for it shows resistance to fracture and wear, favorable marginal
adjustment and an aesthetic resemblance to the dental structure.

Keywords: Tooth crowns. Metal ceramic alloys. Ceramics.

INTRODUGAO

Um dos desafios na odontologia € devolver a fungéo, forma e estética de dentes
com coroas amplamente destruidas por traumatismo, ou por carie, que € um significativo
problema de saude publica, e que podem resultar em perdas irreparaveis e interferir
diretamente na autoestima do paciente. Além da carie e traumatismos, existem diversas
anormalidades do sorriso, como alteragdo de cor, forma, tamanho e posicionamento,
afetando assim na autoestima do paciente, com isso a procura pela estética tem
aumentado, resultando no desenvolvimento de uma variedade de materiais e técnicas
restauradoras indiretas, dentre estes tem-se as coroas metal free ou seja, totalmente

ceramicas e as coroas Metaloceramicas (1-5).

No decorrer dos tempos a odontologia tem se beneficiado com a insergéo de
novos tipos de ceramicas, melhorando a estética, resisténcia a fratura e
biocompatibilidade. Porém o sucesso e a durabilidade das coroas cerdmicas dependem
tanto do profissional, que deve seguir um protocolo correto; como também do paciente

que necessita de uma higiene adequada, dieta e habitos funcionais favoraveis (6).

As coroas Metaloceramicas apresentam vantagens como; alta resisténcia a fratura
e um menor o desgaste da estrutura dental quando comparado as coroas totalmente

ceramicas. A preocupagao em relacdo as coroas Metaloceramicas é devido a alergia ao
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metal, e desajustes marginais, pois, se ndo realizado um término cervical de 6tima
qualidade pode-se observar defeitos estéticos na margem cervical (7-8). Para suprir as
deficiéncias das coroas Metaloceramicas, foram desenvolvidos materiais que reproduzem
fielmente a aparéncia natural dos dentes, as totalmente ceramicas, como as porcelanas,
vitro ceramicas, compdsitos e as policristalinas (9).

As cerdmicas alcancaram um lugar nas restauragdes estéticas devido ao
condicionamento de sua superficie com acido fluoridrico juntamente com uso do silano,
bem como a evolugéo dos sistemas adesivos e cimentos resinosos. Pois com a utilizagao
desses materiais foi possivel proporcionar, as ceramicas, maior resisténcia a fratura (10).

Diante das varias opgbes de ceramicas, a selecdo deve ser realizada de acordo
com cada situagao clinica, suas caracteristicas, um correto diagnostico, em seguida um
preparo dentario impecavel que apresente condicdbes mecanicas de funcionalidade e
retencao da peca, até a escolha do cimento a ser utilizado e a técnica cimentagao, séo
essenciais para um bom selamento marginal, retencdo da coroa e durabilidade, e com

isso 0 sucesso de uma reabilitagéo e satisfacdo do paciente (6, 11, 12).

Ozer et al (13), mostram que coroas Metaloceramicas apresentam um tempo de
sobrevivéncia semelhante a coroas metal free. Dentre estas, as ceramicas Dissilicato de
Litio sdo uma alternativa para substituicio de coroas metalicas, visto que possuem
qualidades como: resisténcia ao desgaste, a temperaturas elevadas; uma irrelevante
condutibilidade elétrica; dilatacao térmica quase zero; biocompatibiidade com o
periodonto; estética admiravel bem como semelhanga com a estrutura dental. Seu uso é
indicado para facetas, substituicido de restauragdes extensas, fechamento de diastemas,
coroas sobre nucleos e substituicdo de dentes ausentes ou fraturados. O Dissilicato de
Litio apresenta caracteristicas adequadas quando se busca estética, resisténcia e funcao
(14-15).

Porém as coroas de Dissilicato de Litio também apresentam algumas limitagcbes
que em alguns casos impedem a sua utilizagdo, que sdo o seu alto custo, técnica de

confecgéo longa e complexa, friabilidade e baixa resisténcia a tracéo (10).

Diante de materiais utilizados para confec¢ao de coroas totais, esse trabalho tem
como objetivo apresentar por meio de uma revisdo de literatura as propriedades

mecanicas e estéticas de coroas Metaloceramicas e metal free de Dissilicato de Litio
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METODOLOGIA

Este estudo foi realizado por meio de uma revisdo de literatura, e utilizou como
base, artigos cientificos publicados nas bases de dados: Medline (Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online), PubMed (servico da U. S. National Library of
Medicine), BBO (Biblioteca Brasileira de Odontologia), SciELO (Scientific Electronic
Library Oline), Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) e

Livros. Como descritores, foram utilizados: “coroas dentarias”; “Ligas metalo-ceramicas” e

“Ceramica”.

Quanto aos critérios de inclusdo, foram utilizadas referéncias com temas
relacionados aos objetivos do trabalho que se enquadraram no espago de tempo entre
2007 e 2019, exceto estudos classicos necessarios para determinacdo de conceitos
presentes nesse trabalho. Quanto aos critérios de exclusédo, foram elencados: artigos
escritos em outra lingua que nao fossem portugués ou inglés, e revisdes de literatura. A

tabela 1 a seguir mostra a quantidade de estudos utilizados.

Tabela 1: Ano e quantidade de estudos.

Ano Quantidade de estudos

2007 2

2008

2009

2010

2011

2012

2013

2014

NOOIN W AN

2015

2016

=
w

2017

2018

2019

R0

Classicos

RESULTADOS E DISCUSSAO

A perda dentaria, alteragbes de cor e restauragbes extensas e insatisfatorias,

geram uma deformagdo da estética que podem acarretar desconforto e influenciar
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diretamente a qualidade de vida das pessoas, dentre elas se pode citar, a dor, limitacao
funcional, desconforto psicolégico e inabilidade fisica. A busca pela harmonia do sorriso e
estética favoravel s6 aumentam, e as expectativas e exigéncias dos pacientes se elevam.
As proteses fixas dento suportadas Metaloceramicas e metal free sdo exemplo de
reabilitacdo que além de devolverem a funcdo perdida, apresentam estética favoravel,

longevidade e um desempenho clinico de qualidade (14,16).

As ceramicas odontolégicas apresentam uma rapida evolugdo, mostrando

melhorias nas suas propriedades fisicas, mecénicas e estéticas (17-18).

Em um estudo randomizado foi avaliado a satisfagdo de 34 pacientes em relagao a
funcdo e estética apés a colocacdo de proéteses fixas dento suportadas, 17 coroas
Metaloceramicas e 17 coroas metal free de zirconia em dentes posteriores, durante trés
anos, apos o termino do estudo os pacientes relataram estarem satisfeitos com a estética
e fungdo de suas coroas, os resultados foram similares entre as coroas Metaloceramicas
e as metal free de Zirconia. (19) Skupien e colaboradores (20) também realizaram um
estudo randomizado, no periodo entre julho de 2009 e junho de 2014, com 47 pacientes,
no qual compararam restauragdes em resina e coroas Metaloceramica, levando em
consideracao as propriedades estéticas, funcionais e bioldgicas, comprovaram que as
coroas Metaloceramicas apresentaram um bom desempenho clinico, pois apresentaram
uma taxa de falha anual geral de 0,26% enquanto o grupo da resina composta apresentou

uma taxa de falha de 1,83%.

Em um estudo randomizado realizado por Ohlmann et al (21) no qual analisaram
por um periodo de quatro anos o comportamento clinico de 111 coroas, divididas em 36
coroas de resina composta com estabilizagao estrutural de fibra de vidro, 38 coroas de
resina composta sem estabilizacdo de fibra de vidro e 37 coroas Metaloceramicas, ao
finalizar o estudo pode-se observar que o desempenho clinico das coroas de resina
composta (com estabilizacdo e sem estabilizagdo) apresentaram fraturas extensas em
quinze e fraturas menores em trés, as coroas Metaloceramicas apresentaram fraturas

extensas em quatro e fraturas menores em duas.

Ja Sailer e colaboradores (22) monitoraram quarenta e quatro pacientes com
cinquenta e trés proétese fixa em dentes posteriores, vinte e nove proétese fixa de Zirconia

e vinte e quatro Metaloceramicas, por um periodo médio de dez anos, ao finalizar o
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estudo foi observado uma sobrevida de 100% das PF Metaloceramicas, e uma sobrevida
de 91,3% para as PF de Zircdnia, o valor mais baixo foi devido a uma taxa relativamente
maior de fraturas de estrutura, grandes fraturas da cerédmica de revestimento e uma

adaptacao marginal fragil.

Ozer et al (13) compararam 1080 coroas Metaloceramicas e 1102 coroas a base
de Zircbnia, com 3 sistemas de copings por um periodo de 7,6 anos, apds analises foi
constatado que ambas apresentaram um bom desempenho clinico e uma favoravel taxa
de sobrevida em dentes posteriores, coroas Metaloceramicas 99,3%, e as coroas a base
de zircbénia 99,2%. J& em um estudo in vitro Nicolaisen et al (23) também compararam 10
coroas Metaloceramicas e 10 coroas metal free de Zircénia, em relagao a sua resisténcia,
sob cargas de compressao em condigées umidas, simulando a mastigagao, ao finalizar o

estudo foi revelado que ambas apresentaram uma resisténcia similar.

As proteses fixas Metaloceramicas apresentam propriedades funcionais e
biolégicas admiraveis, contudo a sua estética é deficiente, devido a sua estrutura
metalica, que podem ocasionar mudangas de cor da cerdmica em sua face vestibular,
podendo-se tornar exposta ao longo do tempo devido a uma recessao gengival.(24) Em
um estudo in vitro Saraswathi et al (25) analisaram as discrepancias verticais de trinta
amostras de coroas, divididas em trés grupos, coroas de Zirconia, Zircbnia em camadas e
Metaloceramicas, ao finalizar as analises pbde-se observar que houve diferencas
relevantes entre os grupos, porém as coroas Metaloceramicas apresentaram distor¢des
dos copings ap6s o processo de queima da cerdmica, ocasionando uma alteragcao

significativa do espago marginal da coroa.

Em um estudo retrospectivo Mobilio, Fasiol e Catapano (26) realizado entre julho
de 2009 e julho de 2013, analisaram o desempenho clinico do Dissilicato de Litio, em
coroas totais, inlays, onlays e facetas, foram examinados 17 pacientes, os quais
apresentavam 38 coroas totais, 2 inlays/onlays, 3 facetas, foram levados em
consideragcdes as complicacdbes menores; como perda de retencdo, pequenas fraturas,
onde nao era necessario a substituicdo e as maiores como fraturas do nucleo, fraturas de
suporte e fraturas maiores, nas quais a substituicdo era necessaria, apds as analises, foi
observado que o Dissilicato de Litio apresenta uma alta taxa de sucesso, com valor de

94,2%. Ja Fabbri et al (27) observaram durante um periodo que variou de 12 a 72 meses,
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uma amostra 860 restauragdes de Dissilicato de Litio, divididas em 480 coroas, 318
facetas e 62 onlays, em 312 pacientes, apds finalizar o estudo foram obtidos resultados
satisfatérios, com taxas de sobrevida acumulativa que variam de 95,6% a 100% e de

sucesso acumulativo que foram de 93,39% a 100%.

Gehrt et al (28) analisaram o desempenho clinico de 104 coroas de Dissilicato de
Litio em 41 pacientes, 82 coroas foram em dentes anteriores e 22 em dentes posteriores,
ao longo do estudo houve desisténcia de 4 pacientes (10 coroas), ao finalizar o estudo foi
observado que a localizagdo da coroa nao teve influéncia significativa na taxa de
sobrevida, e que apdés 5 anos a sobrevida acumulada foi de 97,4%, e de 94,8% apds 8

anos.

Samer et al (29) realizaram questionarios, considerando caracteristicas
sociodemograficas, habitos de saude bucal e satisfagdo em relagdo as coroas, com 47
pacientes, que faziam uso de 88 coroas de Dissilicato de Litio, apdés um periodo de 55
meses, obtiveram uma taxa de 96,6% de sobrevida das coroas, e além disso, bons
habitos de higiene oral e visitas regulares ao dentista, proporcionaram um desempenho

clinico satisfatério das coroas.

Dhima e colaboradores (30) em uma pesquisa in vitro avaliaram a resisténcia de
coroas ceramicas de Dissilicato de Litio com diferentes espessuras (2,0, 1,5, 1,0 e 0,5
mm) para dentes posteriores, submetias a cargas ciclicas em meio aquoso, e concluiram
que, coroas com espessura de 1,5mm ou maior, apresentam boa resisténcia e podem ser

utilizadas em aplicagdes clinicas.

Em um estudo retrospectivo van den Breemer e colaboradores (31) avaliaram o
comportamento clinico de 87 coroas de Dissilicato de Litio em pré molares e molares
entre os anos de 1997 e 2010, os participantes passaram por um exame clinico onde era
realizado uma inspec¢ao intraoral e radiografias, a taxa de sobrevida acumulada foi de
92% nos primeiros 5 anos, 85,5% em 10 anos e 81,9% em 15 anos, diante desse valores
pdde-se observar que as coroas de Dissilicato de Litio apresentam o desempenho clinico
das suas propriedades estéticas, funcionais e bioldgicas bem favoraveis, nesse estudo o
Dissilicato de Litio se mostrou resistente a fraturas e com um resultado a longo prazo

confiavel.
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Devido as desvantagens, como fraturas e propagagbes de trincas, Sulaiman,
Delgado e Donovan (32) realizaram um estudo retrospectivo por um periodo de
aproximadamente 4 anos, onde avaliaram a taxa de sobrevida de 21.340 coroas, poteses
fixas, facetas e inlays/onlays de Dissilicato de Litio, divididas entre monoliticas e com bi
camadas, , os resultados encontrados foram 174 falhas em coroas e PF monoliticas e 76
falhas em coroas com bi camadas, ao finalizar o estudo foi observado que coroas e PF de
Dissilicato de Litio apresentam uma taxa relativamente baixa em relagéo a fraturas, mas,

seria necessario um estudo mais duradouro.

Ja Yang et al (33), apds realizar um estudo retrospectivo para analisar os
resultados clinicos de facetas, coroas unitarias, PF de duas ou mais unidades todas de
Dissilicato de Litio em 4634 pacientes, durante o periodo de julho 2008 a abril de 2013, a
taxa de sobrevivéncia acumulativa foi de 96,6%, as falhas encontradas foram pequenas
fraturas e fratura da ceramica de revestimento, entdo, devido a esses tipos de falhas é
essencial um cuidado maior do cirurgido dentista ao aplicar PF de duas ou mais unidades,

e coroas unitarias em molares.

Schultheis et al (34) realizaram um estudo in vitro, onde compararam trés grupos
iguais de proteses fixas de trés elementos posteriores, um grupo composto por coroas
monoliticas de Dissilicato de Litio, outro grupo formado por coroas de Dissilicato de Litio
com uma bicamada cerdmica e mais um grupo com coroas Metaloceramicas (utilizadas
como controle), foram realizados testes de carga para fratura antes e depois do teste de
exaustao (simulador de mastigagcédo controlado por computador), ao finalizar os testes o
grupo das Metaloceramicas e o grupo das coroas monoliticas apresentaram cargas de
fratura semelhantes, e superiores em relagdo as cargas exercidas nas coroas com uma
bicamada, os dois grupos das PF de Dissilicato de Litio apresentaram fraturas de camada
superficial/nucleo na area do conector, ja as fraturas das Metaloceramicas foram a nivel
do revestimento cerdmico, em relacdo as falhas ndo foi relatado nenhum efeito
significativo, e por fim foi observado que as coroas de Dissilicato de Litio monoliticas
apresentam uma elevada resisténcia a fraturas, e as cargas de falha foram semelhantes

as PF Metaloceramicas.

Em um estudo realizado por Nam et al (35) foi analisado o ajuste marginal e

interno das coroas Metaloceramicas e das coroas metal free de Dissilicato de Litio, onde
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selecionaram 21 pacientes que necessitavam de apenas PF unitarias em pré-molares ou
caninos tratados endodonticamente, em seguida foi realizado o preparo dos elementos
que iriam receber as coroas de acordo com o protocolo, e continuando com a preparo das
coroas Metaloceramicas e metal free pelo modo convencional, ambas apresentavam
espaco para cimentacao de 30 ym, apds as analises das medidas dos espagos internos e
marginais, foi observado que tanto as coroas de Dissilicato de Litio como as

Metaloceramicas apresentaram uma adaptagado marginal clinicamente adequada.

Em um estudo in vitro, Freire et al (36) avaliaram a adaptacdo marginal de coroas
Metaloceramicas e metal free de Dissilicato de Litio e Zircbnia, inicialmente foram
produzidos trinta modelos de aco inoxidavel que simulavam o primeiro molar inferior com
os devidos preparos para receberem as coroas, cada grupo, totalmente ceramicas e
Metaloceramica foram produzidos com um espagcamento interno de 50 ym para a
cimentacdo, ap6s a producao e cimentagdo foram feitas avaliagbes em microscopios
eletrbnico de varredura com um aumento de 500x, terminada as avaliagbes foram
observados que todos os grupos apresentavam uma adaptagéo marginal satisfatéria, mas
0 grupo das coroas de Dissilicato de Litio apresentaram uma melhor adaptagcdo quando
comparada ao grupo da Zircbnia e o grupo das Metalocerdmicas. A tabela 2 a seguir
apresenta os resultados dos critérios avaliados nos estudos que compararam as coroas

Metalocerdmicas e cerdmicas de Dissilicato de Litio.

Tabela 2: Apresenta o material que obteve resultado superior quanto ao critério avaliado

no estudo em questéao.

Referéncia Critérios avaliados
Resisténcia a | Resisténcia ao Adaptacao
fratura desgaste marginal adequada
Freire et al (2019) X X DL
Nam et al (2015) X X =
Schultheis et al (2013) = = X

Legenda: MC: Metaloceramica; DL: Dissilicato de Litio; =: MC semelhante a DL; X:

Critério nao avaliado.
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CONCLUSAO

Diante do exposto, pode-se inferir que as coroas metal free de Dissilicato de Litio
pode ser uma escolha segura na substituicdo das coroas Metaloceramicas, visto que
encontramos nelas resisténcia a fratura e desgaste, podendo ser utilizada em area
anterior ou posterior, e por nao conter a estrutura interna metalica apresentam um ajuste

marginal e estética favoravel.
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CONSIDERAGOES FINAIS

As coroas metal free de Dissilicato de Litio podem ser uma escolha segura
na substituicdo das Metaloceramicas, pois apresentam resisténcia a fratura e
desgaste, podem ser utilizadas em area anterior ou posterior e por nao ter sua

estrutura interna metalica seu ajuste marginal e estética sdo favoraveis.
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