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RIBEIRO, I. L. A. Discrepancias marginal vertical e interna de
infraestruturas ceramicas de zircOnia: influéncia do tipo de sistema de
fresagem e do término cervical [dissertacdo]. Jodo Pessoa: Universidade
Federal da Paraiba; 2011, 100f.

RESUMO

Objetivou-se avaliar o efeito do sistema de fresagem e do tipo de término
cervical nas discrepancias marginal (DM) e interna (DI) de copings de
zircbnia. A partir de trés troquéis metalicos padrbes com diferentes
terminacdes cervicais, sessenta copings foram confeccionados (N=60) de
acordo com os fatores “término cervical” (Chanfro Largo/CL; Chanfro
Inclinado/CI e Ombro Arredondado/OA) e “sistema de fresagem”
(CAD/CAM-Neodent e MAD/MAM-Zirkonzahn) (n=10): G1: CL +
CAD/CAM; G2: Cl + CAD/CAM; G3: OA + CAD/CAM; G4: CL + MAD/MAM,
G5: ClI + MAD/MAM; G6: OA + MAD/MAM. Para a andlise de DM, foram
mensurados 50 pontos ao longo de toda a margem do preparo, medindo a
distancia entre a borda externa do preparo até a margem externa do
coping. Para a analise de DI foi utilizada a técnica da réplica e 12 pontos
foram avaliados em cada amostra, sendo: 4 Oclusais (Ocl); 4 Axiais (Ax) e
4 na regido de Raio (Rai). Todas as mensuracbes foram realizadas em
microscopio Optico (250x). Os dados foram submetidos a andlise de
variancia ANOVA (2 e 3-fatores) e teste de Tukey (5%). O ANOVA revelou
que os fatores “término cervical” (p=0,0001) e “sistema de fresagem”
(p=0,0001) afetaram significativamente a DM. O sistema MAD/MAM gerou
maiores valores de DM (119,4um”), superiores aos do CAD/CAM
(19,1um®) (Tukey 5%). O grupo CL (156,4um”™) produziu valores de DM
maiores que o Cl (46,0um® ) e que o OA (5,5um®). O G4 (258,9 pm”?)
produziu valores de DM significantemente superiores aos demais grupos
(G1 = 53,9 um®; G2 = 1,9um®; G3 = 1,6pum°®; G5 = 9,0um°®; G6 = 90,4pum°®).
A DI também foi influenciada pelo sistema de fresagem (p=0,0001) e pela
regido mensurada (p=0,0001), sendo os menores valores obtidos para o
sistema MAD/MAM e para a regidao axial. Concluiu-se que para a DM, o
sistema CAD/CAM gerou os menores valores independente do término
cervical, no entanto, o término em CL no sistema MAD/MAM gerou valores
de DM incompativeis com uso clinico; ja para a DI, o sistema MAD/MAM
gerou menores valores que o sistema CAD/CAM, o que variou entre as
regides dos pontos mensurados.

PALAVRAS-CHAVE: Término cervical; ZircOnia; Materiais Dentarios.
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1 INTRODUCAO

O anseio dos pacientes que procuram tratamento
odontologico com exceléncia estética, bem como o desejo dos profissionais
de Odontologia em buscar melhores solu¢des protéticas, tém motivado
inUmeros esforgcos no aperfeicoamento tecnoldgico, bioldégico e mecéanico
dos materiais restauradores. Para minimizar os problemas inerentes as
resinas diretas e indiretas, como a baixa dureza e instabilidade de cor e a
alta contracdo de polimerizacdo das resinas diretas, as restauracdes
ceramicas passaram a ser bastante utilizadas (PALLESEN; VAN DIJKEN,
2000).

Uma grande evolucdo nas técnicas de restauracdo dentéaria
vem sendo estabelecida pelo uso de materiais ceramicos. Esses materiais
apresentam inimeras vantagens devido ao 6timo desempenho das suas
propriedades mecéanicas e estéticas, biocompatibilidade e estabilidade
quimica (HENCH; WILSON, 1993; ABOUSHELIB et al., 2002; TEIXEIRA et
al., 2007). A tendéncia atual € a de substituicdo das estruturas metalicas
das restauracdes por estruturas ceramicas, visando estética e resisténcia.

As ceramicas a base de zirconia (ZrO,) estabilizadas com
itria (Y.03), também designadas Y-TZP, possuem combinacfes Unicas de
propriedades entre 0s materiais ceramicos, tais como elevada tenacidade a
fratura, alta dureza e resisténcia ao desgaste, estabilidade quimica e
biocompatibilidade (DE AZA et al., 2002; GUAZZATO et al., 2004; MAEDA
et al., 2007). Dentre as indicagBes da zirconia, as préteses fixas tém
tomado um lugar de destaque nos procedimentos restauradores. A elevada
tenacidade desse material deve-se a transformacao induzida por tenséao da
fase tetragonal para a fase monoclinica das particulas de zirconia, a qual €
acompanhada de expanséo volumétrica (3 a 6%). Essa transformacéo de
fase absorve parte da energia necessaria para a propagacdo da trinca,
induzindo a um aumento da tenacidade a fratura (SOUZA et al., 2008).

A confeccéo de restauracdes ceramicas pode ser realizada
atraveés de sistemas computadorizados denominados CAD/CAM (Computer

Aided Design — Unidade Computadorizada Acessoéria/ Computer Aided
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Machine - Unidade Fresadora Acessadria) ou de forma convencional através
do sistema MAD/MAM (Manual Assisted Design — Unidade de Desenho
Manual/ Manual Assisted Machine- Unidade Fresadora Manual), onde o
bloco de zirconia é fresado com o auxilio manual.

No sistema CAD/CAM é realizada uma impresséo Optica do
preparo em modelos de gesso, utilizando scanners a laser (Cercon,
Dentsply, Ceramco, USA), de infra-vermelho (Scaner inEos, Cerec inLab,
Sirona, Bensheim, Alemanha) ou de contato (Procera, Nobel Biocare,
Gotenborg, Suica). A imagem digitalizada é enviada a uma unidade
computadorizada acesséria (CAD), onde a restauracdo € confeccionada
com o auxilio de um programa computacional e em seguida enviada para a
unidade fresadora acessoria (CAM) para fresagem da restauracéo final a
partir de blocos ceramicos pré-fabricados. Como exemplo o sistema
CAD/CAM para usinagem de blocos de zirconia tem-se destacado o
sistema Neo Shape/Neodent.

Dentre as vantagens dos sistemas CAD/CAM destacam-se:
rapidez nos procedimentos comparado as técnicas convencionais,
dispensar a realizagdo de modelos refratarios, biocompatibilidade, auséncia
de fundicdo de metal, estética natural das restauracées, durabilidade, baixa
taxa de fraturas devido a alta qualidade dos blocos ceramicos, 0s quais sao
confeccionados industrialmente, garantindo uma alta homogeneidade dos
seus componentes e pouquissimas porosidades internas nos blocos de
ceramica (MORIM, 2001; KURBAD; REICHEL, 2006).

Ja a tecnologia MAD/MAM é baseada em um enceramento
prévio da estrutura de forma convencional. A infra-estrutura de zircénia é
fresada utilizando um sistema pantografico (PROTAMIC, 2010). Através de
um pantégrafo, e com o auxilio do guia manual, a peca ceramica é fresada
seguindo um modelo previamente confeccionado. O sistema Zirkonzahn é
exemplo do sistema MAD/MAM.

Segundo Denissen et al. (2000) e Kokubo et al. (2005) o
sucesso clinico das restauracbes depende de mudltiplos fatores, como a
adaptacdo marginal e interna da coroa ceramica em relacdo ao dente
preparado. Discrepancias marginais acentuadas entre a restauracdo e o
preparo dentario interferem na longevidade do tratamento restaurador. O
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cimento exposto ao meio bucal é um ponto fraco entre a restauracdo e o
dente preparado e grandes fendas marginais podem afetar os tecidos
periodontais adjacentes, aumentando a retencdo do biofilme dentario
(CHAN; WEBER, 1986; LIM; IRONSIDE, 1997; KNOERNSCHILD;
CAMPBELL, 2000), favorecer o desenvolvimento de caries recorrentes e
lesdes pulpares (WAERHAUG, 1960; LOE, 1968; @GRSTAVIK; @GRSTAVIK,
1976; FAUCHER; NICHOLLS, 1980; FELTON et al.,, 1991; JACOBS;
WINDELER, 1991; GOLDMAN et al., 1992), favorecer a reabsorcédo 6ssea
(KNOERNSCHILD; CAMPBELL, 2000) e gerar concentragdes de carga em
determinadas é&reas da restauracdo devido a variagcbes na adaptacao
marginal (ALKUMRU et al., 1988).

A adaptacdo marginal € um critério importante usado para
avaliacdo clinica das restauracdes protéticas cimentadas. A dimensao da
desadaptacdo marginal das restauracdes protéticas € dependente dos
varios passos envolvidos no processo clinico e laboratorial, podendo ser
traduzida como uma somatoria de distor¢des, que sdo inerentes a cada
etapa de confeccdo e das caracteristicas dos materiais empregados
(GASSINO et al., 2004). Quanto maior for essa desadaptacdo, mais
rapidamente poderad ocorrer a dissolucdo do cimento, aumentando a
retencdo de biofilme nesta regido e, em consequéncia, alteracfes
periodontais e pulpares podem ocorrer, comprometendo a longevidade da
restauracdo protética e do dente suporte (QUINTAS; OLIVEIRA; BOTTINO,
2004).

Adicionalmente, as discrepancias internas acentuadas
podem reduzir a resisténcia a fratura de restauracdes totalmente ceramicas
(ALKUMRU, et al. 1988, TUNTIPRAWON; WILSON, 1995). A qualidade
das adaptacdes marginal e interna de restauracfes fixas tem sido
extensamente estudada na Odontologia, sempre objetivando a melhoria
das técnicas e dos materiais para a minimizacdo do desajuste marginal
(OLIVEIRA; SAITO; OLIVEIRA, 2007).

Estudos tém mostrado que diferentes tipos de configuracao
do preparo marginal tém influéncia na adaptacéo final de infraestruturas em
zircOnia, no entanto, os estudos que contemplaram esse fator tém se
mostrado contraditérios (BOTTINO, 2001; OLIVEIRA; SAITO; OLIVEIRA,
2007; SOUZA et al., 2011).
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Nesse sentido, o presente estudo avaliou as adaptacbes
marginal e interna de copings de zirconia confeccionados com diferentes

sistemas de fresagem, variando os términos cervicais.
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2 REVISAO DA LITERATURA

Baseado na tematica abordada nessa pesquisa -
discrepancias marginal vertical e interna de infraestruturas ceramicas de
zirconia: influéncia do tipo de sistema de fresagem e do término cervical —
realizou-se uma revisao de literatura buscando informacdes sobre as
adaptacdes marginal vertical e interna de infraestruturas de zircOnia. Para
isso esta revisdo de literatura foi dividida de acordo com a temética

abordada.

2.1 Discrepancias marginal e interna de infra-estruturas ceramicas

2.1.1 Quanto ao sistema de confeccao de copings ceramicos

Yeo et al. (2003) realizaram um estudo com o objetivo de
avaliar a discrepancia marginal vertical de coroas unitarias anteriores
confeccionadas com diferentes sistemas: a) Celay In-Ceram; b) In-Ceram
convencional; ¢) IPS-Empress Il; d) Metalo-ceramica (controle). Em um
incisivo central superior foi realizado um preparo para coroa total, com
terminacdo cervical configurada em Ombro Arredondado e a partir deste,
120 troquéis em gesso foram fabricados, sendo divididos em quatro grupos
experimentais de trinta amostras cada. As coroas foram confeccionadas de
acordo com as recomendacOes de cada sistema e em seguida, cada
amostra foi submetida a analise da discrepancia marginal em microscopio
optico com 240x de aumento. Foram avaliados 50 pontos ao longo de toda
a margem do preparo, com pontos aleatoriamente distribuidos ao longo do
perimetro total de 400um de cada coroa. Os resultados mostraram que 0
IPS Empress I (46 + 16um) apresentou discrepancia marginal

significativamente menor que o grupo de coroas metalo-ceramicas (87 +
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34um) e que o In-Ceram convencional (112 + 55um) apresentou valores de
discrepancia significativamente maiores comparado ao grupo controle. Nao
foram verificadas diferencas estatisticamente significantes entre os grupos
In-Ceram convencional e Celay In-Ceram (83 + 33um). Os autores
concluiram que todos os trés sistemas ceramicos estudados apresentaram
discrepancias marginais dentro dos padrbes clinicamente aceitaveis de
120um.

Al-Ghazzawi et al. (2004) avaliaram o efeito da espessura de
copings e o processamento laboratorial na adaptacdo marginal de copings
de alumina e de zirconia fabricados com a tecnologia CAD-CAM. Um
troquel metalico foi confeccionado com 1mm de largura de margem e 4mm
de altura, com uma convergéncia para a oclusal de 12°. As amostras de
alumina e zirconia foram confeccionadas com 0,6mm e 0,8mm de
espessura, respectivamente, variando o espaco interno de 20, 30 e 40um.
As amostras foram avaliadas e a fenda marginal foi mensurada através de
microscopia Optica em trés estdgios: pos-fresagem (PM); apos
acompanhamento (PT) e apos infiltracio com fase vitrea (Pl). Os
resultados mostraram que a média de discrepancia para os copings de
Alumina e de Zirconia foi de: (PM: 53,5 + 12,6um; PT: 55,6 + 26,0um; PI:
40.4 + 35um); (PM: 53,5 + 12,0um; PT: 47,5 + 13,0um; PI: 35,8 + 13,9um),
respectivamente. A analise estatistica mostrou ndo haver diferenca
estatisticamente significante entre os trés grupos exceto para a zirconia nos
grupos PM e PI. A adaptacdo marginal ndo foi afetada pelas diferentes
espessuras dos copings (0,6mm: 38,3 + 22,9um; 0,8mm: 38,8 + 21,6um),
nem pelo espaco interno (20mm: 36,5 + 20,2um; 30 mm: 39,5 + 21,4um;
40mm: 39,9 + 24,6um). Os autores concluiram que a infiltracdo vitrea
melhorou a adaptagdo marginal nos copings de zirconia, permitindo que
essas restauracoes possam atender melhor aos padrdes clinicos.

Bindl e M6rmann (2005) avaliaram a precisdo do sistema
CAD/CAM frente as técnicas convencionais na adaptagdo marginal e
interna de coroas totais ceramicas. Um conjunto de seis primeiros molares
superiores esquerdos em acrilico foram preparados individualmente com
término cervical em chanfro. O angulo de convergéncia com a oclusal foi de

6°. Cada um dos seis preparos foi duplicado doze vezes com silicone de
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impressao, obtendo 72 moldes, que foram vazados para a obtencdo de
troquéis em gesso. Os troquéis foram divididos aleatoriamente de acordo
com os sistemas de confec¢do dos copings ceramicos: a) In-Ceran (Slip-
cast); b)Empress Il (técnica injetada); c) Cerec — inLab; d) DCS; e) Decim e
f) Procera. Apds a confeccdo e o0s ajustes internos, as coroas ceramicas
foram cimentadas em seus respectivos troquéis em gesso com cimento
resinoso autopolimerizavel (Panavia 21 TC) sob uma carga constante de
50N. Em seguida o conjunto troquel/coroa foi submetido a analise de
adaptacao marginal em MEV com 120x de magnificacdo. Foram realizadas
oito leituras ao longo da margem cervical de cada amostra. Para a anélise
da adaptacéao interna, o conjunto coroa/troquel foi previamente incluido em
resina acrilica e seccionado com discos diamantados da seguinte forma:
seis amostras de cada grupo foram seccionadas no sentido mésio-distal e
as outras seis no sentido vestibulo-lingual. Cada hemi-face foi analisada
em MEV (120x) para mensuracdo do espaco interno, sendo realizadas
onze leituras em cada hemi-face. Os resultados mostraram que a
adaptacdo dos copings da tecnologia convencional dos sistemas Slip-cast
(25 + 18um) e Empress 1l (44 + 23um) diferiram estatisticamente entre si.
Ja os sistemas CAD/CAM Procera (17 + 16um) e Decim (23 + 17um) nao
diferiram da técnica convencional Slip-cast (25 + 18um), no entanto
apresentaram médias de discrepancia marginal significativamente menores
que o Empress Il (44 + 23um). O sistema Cerec InLab (43 + 23um)
apresentou valores praticamente iguais aos do sistema Empress 1l (44 +
23um). Para a adaptacao interna, os resultados mostraram que no sentido
mésio-distal, o sistema Slip-cast (71 + 30um) e o sistema Empress Il (75 +
33um) néo diferiram entre si. Os sistemas CAD/CAM Procera (119 + 49um)
e DCS (116 + 60um) apresentaram copings com discrepancia interna
significativamente maior que os do sistemas Empress Il e Slip-cast, bem
como aos do sistema CAD/CAM Decim (74 + 75um) e Cerec InLab (82 +
49um). Para a desadaptacéao interna no sentido vestibulo-lingual, o sistema
Procera (136 + 68um) apresentou valores significativamente maiores que
os sistemas Decim (81 + 30um) e Slip-cast (94 + 84um), enquanto o
Empress Il (105 + 53um) e DCS (110 + 79um) e Cerec InLab (114 + 58um)

nao diferiram dos sistemas Procera, Decim e Empress Il. Os autores
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concluiram que copings confeccionados pelos sistemas convencionais e
CAD/CAM apresentaram valores das adaptacdes marginal e interna
semelhantes entre si e que tanto a técnica convencional bem conduzida
guanto a tecnologia CAD/CAM sao bem aceitas para uso clinico.

Oliveira, Saito e Oliveira (2007) avaliaram in vitro a precisédo
de assentamento marginal de copings de trés sistemas ceramicos (In-
Ceram; IPS Empress2 e Procera AllCeram) a duas variacoes de
terminacéo cervical diferentes (Ombro 90° e Chanfro). Os grupos de estudo
se constituiram em: 10 (In-Ceram/Ombro 90°); IC (In-Ceram/Chanfro); EO
(Empress/Ombro 90°); EC (Empress/Chanfro); PO (Procera/Ombro 90°);
PC (Procera/Chanfro). Foram realizados preparos padronizados em dois
incisivos centrais superiores idénticos de manequim, um com terminacao
cervical em Ombro 90° com angulo interno arredondado e o outro com
terminacdo em Chanfro. Para a confeccdo dos copings, os preparos foram
reproduzidos em gesso por meio de moldagens padronizadas em silicone
de adic&o. Foram confeccionados 72 copings, que foram subdivididos em 3
grupos de vinte e quatro cada um, de acordo com o tipo de material
ceramico (12 de cada tipo de término para cada um dos sistemas
ceramicos). O desajuste marginal dos copings foi avaliado em mensurado
em microscopia Optica, com aumento de 40x, a partir da fenda marginal
entre cada amostra assentada com silicone de adicdo no modelo de
reproducdo. Foram realizadas doze mensuragfes para cada amostra e 0s
resultados médios mostraram variagdo de 23,08 a 36,11um. Os grupos do
sistema Procera apresentaram o0s melhores resultados (PO=23,08um;
PC=25,77um) e diferiram estatisticamente do grupo 10 (36,11um) que
apresentou o pior resultado médio. Entre os demais grupos ndo houve
diferencas estatisticamente significantes e o0s resultados médios
encontrados foram: IC (28,46um); EO (29,51um) e EC (27,94um). Para o
término cervical, a analise estatistica ndo foi conclusiva; no entanto, 0s
autores sugeriram que o Chanfro apresentou melhor comportamento em
razdo de esse término cervical ter apresentado desvios-padrdao baixos
comparados aos grupos do Ombro 90° Os autores concluiram que 0s
resultados médios de todos os grupos estudados ficaram dentro do

patamar de aceitabilidade clinica estabelecido de 25 a 40um.
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Kunii et al. (2007) investigaram o efeito da sinterizacao apos
a fabricacdo na adaptagéo marginal e interna de infraestruturas ceramicas
fabricadas com o sistema CAD/CAM. Proteses unitarias (A: abutment), tri-
unitarias (APA, P: po0ntico), tetra-unitarias (APPA) e penta-unitarias
(A1P1AP2A3) foram fabricadas com blocos de zirconia nao-sinterizados
usando o sistema CAD/CAM. Apo6s confeccionadas, as estruturas foram
submetidas a sinterizacdo em forno, onde a temperatura variou de 500°C
inicialmente, para 1.400°C. As infraestruturas foram cimentadas em seus
respectivos modelos de trabalho e, logo em seguida, seccionados em
sentido mésio-distal. A espessura de cimento foi mensurada em pontos
especificos, utilizando um microscopio digital com 40x de magnificacao.
Para o A (3,6 + 5,8um), 0 ajuste se mostrou excelente com excecao da
regido oclusal (50,9 + 1,1um). Foi verificado que a adaptacao marginal APA
(n&o ponticos: 4,2 + 7,2um / pontico: 43,2 + 8,7um) e APPA (ndo-poénticos:
10,3 + 8,9um / poénticos: 115 + 13,5um) estava dentro dos critérios de
aceitacao clinica. No entanto, a discrepancia marginal e a linha de cimento
na superficie axial do poénticos de APA (ndo- ponticos: 10,9 + 9,5um /
pontico: 118,7 + 6,3um) e APPA (n&o-ponticos: 9 + 4,9um / ponticos: 115 +
13,5um) apresentaram valores ligeiramente maiores que 0S mMesMOoS
valores nos elementos n&o-pdnticos e A;P1A;P,A; apresentou valores
superiores a APA e APPA. Os autores concluiram que para garantir um
bom ajuste de infraestruturas de zircénia fabricadas com CAD/CAM, é
necessario um delicado ajuste durante o processo CAD assim como
implementar as diretrizes de confecgéo para evitar distorgoes.

Gonzalo et al. (2009) compararam o ajuste marginal de
préteses fixas posteriores de zirconia, confeccionadas com o0 sistema
CAD/CAM com préteses metalo-ceramicas fabricadas pelo sistema
convencional (técnica da cera perdida), antes e apds a cimentacdo. Os
autores usaram quarenta modelos mestres com dois suportes laterais
simulando o primeiro pré-molar mandibular. O conjunto foi simulado para
receber uma prétese fixa tri-unitaria (primeiro pré-molar mandibular ao
primeiro molar mandibular) e dividido em quatro grupos (n=10): LAVA All-
Ceramic System, Procera Bridge Zirconia, VITA-In-Ceram 2000 YZ e

Metaloceramico (grupo controle). Todas as pecas ceramicas foram
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preparadas com um espaco interno de 50um. O espaco marginal externo
das restauracdes foi investigado por mensuragcdes em 30 pontos nas
margens das superficies lingual e bucal. As mensuragdes foram realizadas
com o auxilio de um programa de analise de imagens, onde as proteses
foram avaliadas antes e ap0s cimentacdo no modelo mestre. Os resultados
mostraram que ndo houve diferengas significantes na adaptacao marginal
antes e apds a cimentacado na analise dos grupos. A discrepancia marginal
para o grupo Procera antes (9 + 100Jum) e apo6s (12 + 90Jum) a cimentacao
foi menor que os outros grupos. Diferencas significantes (p=0.001) foram
observadas na adaptacdo marginal entre Procera Bridge Zirconia e 0s
outros grupos. Os autores concluiram que a cimentacdo nao ocasiona
aumento na discrepancia marginal e que o espaco interno de 50um
proporciona alta precisdo de adaptacdo das restauracdes; que as
discrepancias foram menores para o grupo controle (metalo-ceramicas) e
que o grupo Procera foi 0 que mostrou as menores discrepancias
marginais.

Beuer et al. (2010) compararam a precisdao do ajuste de
infraestruturas fresadas a partir de blocos pré-sinterizados, fabricados de
duas formas diferentes. A partir de 10 troquéis de resina, foram
confeccionadas proteses dentarias fixas (PDF) posteriores tri-unitarias
utilizando o sistema CAD/CAM dos sistema Cercon® (Brain) e o sistema
CAD/CAM (Compartis Integrated Systems). ApOs confeccdo, as
infraestruturas foram cimentadas nos troquéis e em seguida embebidas em
gesso. O péntico foi descartado e a peca foi seccionada centralmente nos
sentidos vestibulo-lingual e mesio-distal, resultando 8 espécimes, que
foram submetidos a analise. A analise de variancia foi utilizada para a
comparacdo dos dados (a=0,05). As médias de desadaptacdo marginal
para os sistemas Brain e Compartis foram de 56,0 + 34,5um e 51,7 +
45,2um, respectivamente. A média de discrepancia interna variou entre
62,8 + 37,5um e 164,6 + 33,4um, mensurados de acordo com a localizagao
da analise e o sistema de confeccdo. Os dados para as adaptacdes
marginal e interna ndo se mostraram diferentes estatisticamente. Os
autores concluiram que a precisao dos sistemas de confec¢éo avaliados foi

satisfatdria para uso clinico.
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Kokubo et al. (2011) avaliaram a discrepancia marginal e
interna de coroas em zirconia (NobelProcera). Para isso foram avaliados
preparos dentarios realizados em 51 pacientes. Nesses pacientes, no
periodo de Dezembro de 2006 a marco de 2009 foram realizados 91
preparos dentérios distribuidos da seguinte maneira: (anterior: 44; pré-
molar: 35 e molar: 12). Todos os dentes foram preparados com reducgéo
oclusal de 1,5mm e término cervical em Ombro com largura de 0,8mm.
Foram obtidas impressfes dos preparos com Polivinilsiloxano e os modelos
foram obtidos com Gesso especial tipo IV. Em seguida os modelos em
gesso foram escaneados usando o Procera Forte (Nobel Biocare) e os
copings confeccionados. Para a avaliagcdo da discrepancia marginal e
interna, foi utilizada a técnica da dupla moldagem, utilizando silicone de
adicdo nas cores branco e preto. Os troquéis de silicone foram seccionados
no sentido vestibulo-lingual e em seguida, no sentido mésio-distal e a
espessura foi mensurada usando microscopio com aumento de 100x.
Foram avaliados quatro pontos em quatro diferentes regides (Margem;
Ombro Arredondado; Axial e Oclusal), totalizando 16 mensuragdes por
amostra. As médias de discrepancia marginal e interna foram calculadas e
os resultados foram os seguintes: Grupo de anteriores (Margem: 42,5 +
65,5um; Ombro Arredondado: 215,2 + 130,5um; Axial: 84,0 + 56,6um;
Oclusal: 178,9 + 122,3um); Grupo de pré-molares (Margem: 41,9 +
57,1um; Ombro Arredondado: 1934
+ 136,0um; Axial: 79,9 + 63,5um; Oclusal: 156,0 + 89,6um) e Grupo de
molares (Margem: 57,4 + 74,2um; Ombro Arredondado: 188,0 + 122,4um;
Axial: 95,9 + 70,8mm; Oclusal: 159,4 + 68,5um). Os resultados mostraram
ainda que os maiores desvios-padréo foram verificados para a regido de
Ombro Arredondado (203,2 + 131,8um). Além disso, como se pdde ver, a
meédia de discrepancia marginal foi maior para o grupo OA (Ombro
Arredondado) em comparacdo aos demais grupos. Os dados de
discrepancia marginal nao diferiram estatisticamente entre 0s grupos
avaliados, no entanto, foram verificadas diferencas estatisticas entre os
dados de adaptacdo marginal e interna de cada grupo. Os autores

concluiram, dentro das limitacbes do estudo, que nao ha influéncia do
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grupo de dentes na adaptacdo marginal e que os padroes do estudo
podem ser reproduzidos clinicamente de forma favoravel.

Karatasli et al. (2011) analisaram a adaptacao de diferentes
copings fabricados com dois sistemas de confec¢cdo: MAD/CAM (Celay e
Zirkonzahn) e CAD/CAM (Lava e DC-Zircon). Copings metélicos foram
utilizados como grupo controle. Um molde de aco inoxidavel foi preenchido
com resina acrilica, reproduzindo modelos com término cervical preparado
em Chanfro e 6° de angulacdo. Esses modelos foram utilizados na
confeccéo dos copings de zircbnia. Foram confeccionados 10 copings para
cada grupo. Sessenta pontos foram marcados ao longo das margens dos
copings e o ajuste marginal foi avaliado com estereomicroscépio em
aumento de 150x. Os resultados das médias de discrepancia foram, em
ordem crescente de discrepancia: Lava (24,6 + 14,0um) < Celay (64,9 +
25,2(0um) < DC-Zircon (110,12 + 36,50um) < Zirkonzahn (112,11 +
22,600um) < Metal (120,1 + 33,10um). Os autores concluiram que a
adaptacdo marginal ndo € dependente somente do tipo de sistema usado
na fabricacdo dos copings de zirconia e que o0 uso do sistema MAD/CAM
ou CAD/CAM pode nao ser o fator mais importante para a adaptacdo
marginal.

Korkut; Cotert e Kurtulmus (2011) compararam in vitro a
adaptacdo marginal e interna em infraestruturas de zirconia (Procera All-
Zircon, Cercon Smart Ceramics) em comparacdo a infraestruturas
prensadas ao calor (Empress 2). Trinta molares superiores foram divididos
em trés grupos e preparados individualmente com término cervical em
Chanfro com angulo de convergéncia de 6°. Foram realizadas impressdes
em polivinilsiloxano (Penta-soft Duo-Mix 3M ESPE, Germany) e, a partir
dos moldes, réplicas em gesso tipo IV, que serviram de base para a
confeccdo dos copings. Através dos sistemas: CAD/CAM (Procera); CAM
(Cercon) e pressdao ao calor (Empress 2), como controle. Todos os
espéecimes foram cimentados com cimento resinoso dual (Variolink I,
Ivoclar-Vivadent) e armazenados em agua destilada a temperatura
ambiente por quatro semanas. Apds esse periodo, 0s espécimes
cimentados foram seccionados verticalmente em dias partes na direcao
vestibulo-palatal e avaliados em 17 pontos (cada parte) através de um

microscopio com 100x de magnificacdo. Os resultados mostraram que a
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discrepancia marginal entre os sistemas foi de: Cercon (43,2 + 4,00um);
Empress 2 (47,51 + 12,79um) e Procera (50,29 + 5,19um), 0 que se
mostrou estatisticamente significante (p<0,05). Para a discrepancia interna,
os valores foram: Cercon (57,10 + 8,84um); Procera (65,40 + 13,08um) e
Empress 2 (74,01 + 16,41um). As comparacdes revelaram que para a
adaptacao interna, Cercon e Empress 2 diferiram estatisticamente. Os
autores concluiram que as menores lacunas foram verificadas para o grupo
Cercon, enquanto que as maiores no grupo Procera tanto na analise de
adaptacdo marginal quanto na analise de adaptacao interna.

Grenade, Mainjot e Vanheusden (2011) compararam 0S
ajustes marginal e interno de copings de zircdnia confeccionados pelo
sistema CAD/CAM (Procera; Nobel Biocare) e pelo sistema de manufatura
convencional (Ceramill; Amann Girrbach). Para isso, foram realizados vinte
preparos para coroa ceramica in vitro que serviram como modelo para a
producdo dos copings. Foi realizada a reproducdo dos preparos e em
seguida confeccionados troquéis em gesso. Sobre os mesmos, foram
confeccionados 0s copings, que foram cimentados em seus respectivos
troguéis em gesso. Os espécimes foram seccionados e nove mensuragcées
foram realizadas em torno no término de cada coping. Foram mensurados
pontos acima e abaixo de cada local de leitura da margem. Os resultados
mostraram que o0s valores de discrepancia interna entre 0s sistemas
Procera e Ceramil ndo foram diferentes estatisticamente (P=13). A média
de discrepancia marginal para os copings do grupo Procera (51 + 50um)
foram estatisticamente menores que os do grupo Ceramill (81 + 66um)
(P<0,005). As porcentagens de supra e de sub-extensbes de margem
foram de 43% e 57%, respectivamente, para o sistema Procera e de 71% e
29% para o sistema Ceramill. Os autores concluiram que dentro das
limitacbes do estudo, a adaptacdo marginal dos copings confeccionados
pelo sistema Procera foram significantemente melhores que as verificadas
nos copings confeccionados pelo sistema Ceramill.

Groten et al. (2000) realizaram um estudo com o objetivo de
avaliar a discrepancia marginal de coroas totais ceramicas e determinar o
namero minimo de mensuragbes que se deve realizar nas margens de

coroas unitarias para produzir resultados relevantes em estudos de
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adaptacdo marginal. Foi utilizado um troquel metélico, que serviu de
modelo na confeccdo de dez troquéis em gesso e, sobre eles foram
confeccionadas coroas ceramicas (Celay In-Ceram). Com o auxilio de um
microscopio eletrbnico de varredura, trés tipos de discrepancias marginais
verticais foram mensuradas para cada coroa em dois momentos: nos
troquéis metélicos e apds a cimentagcdo das coroas nos respectivos
modelos de gesso. No total, foram realizadas 230 mensuracfes, de
maneira aleatoria ou sistematica, em cada coroa, inicialmente e, em
seguida o numero de mensuracgfes foi reduzido a valores inferiores. Para
0S grupos ndo cimentados, o sistema Celay In-Ceram gerou valores
médios de discrepancia marginal que variaram de 30um a 97um. J4 para
0S grupos cimentados, as médias de discrepancia variaram de 51um a
125um. Os autores concluiram que um numero minimo de 50 mensuracdes
€ necessario para se obter resultados relevantes em estudos de avaliacao
da discrepancia marginal vertical em coroas unitarias, independente se as
leituras sdo realizadas de forma aleatéria ou sistematizada ao longo da

margem da coroa.

2.1.2 Quanto ao tipo de término cervical

Quintas et al. (2004) pesquisaram a influéncia de diferentes
términos cervicais e agentes cimentantes na discrepancia marginal vertical
de copings confeccionados com diferentes sistemas ceramicos. A partir de
dois troquéis metélicos, com diferentes términos cervicais (Chanfro Largo e
Ombro Arredondado) e dimensdes: 5,5mm de altura; 6,8mm de diametro e
raio de 1,2mm, foram confeccionados troquéis em gesso e, a partir dos
mesmos, 180 copings foram fabricados em materiais ceramicos distintos
(n=60): IPS Empress I, In-Ceram alumina e Procera. As amostras de cada
grupo foram cimentadas com 0s seguintes tipos de agentes cimentantes:
fosfato de zinco, iondmero de vidro e resina composta. Os 180 copings
foram divididos em 18 grupos com 10 amostras cada um, representando
uma combinacdo entre cada sistema ceramico, término cervical e agente

cimentante. As mensuracdes de margem foram realizadas com o auxilio de
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um projetor de perfil, antes e apds a cimentagdo. Os resultados mostraram
que o tipo de ceramica influenciou significativamente na discrepancia
marginal vertical dos copings ceramicos. Os valores obtidos anteriormente
a cimentacao foram: Empress Il (68 + 47um); In-Ceram (57 + 38um) e
Procera (25 + 9um). ApGs a cimentacdo as meédias dos valores de
discrepancia marginal foram: Empress Il (110 + 77um); In-Ceram (117 +
85um) e Procera (44 + 19um). Os autores concluiram que apés a
cimentacdo, o sistema Procera alumina gerou copings com menores
valores de discrepancia marginal vertical para todas as condi¢cdes
avaliadas.

Komine et al. (2007) investigaram a adaptacdo marginal e
interna de proteses fixas unitarias de zirconia com trés diferentes términos
cervicais. Vinte e quatro troquéis foram preparados para incisivos centrais
superiores com as seguintes terminag¢des cervicais: Ombro (S), Ombro
Arredondado (RS) e Chanfro (C). Vinte e quatro copings em zircénia foram
confeccionados com o sistema CAD/CAM (Cercon Smart Ceramics). Os
resultados mostraram que ndo foram verificadas diferencas
estatisticamente significantes entre os trés grupos de estudo para a
discrepancia marginal. As médias de discrepancia marginal foram: S (73 +
6900um); RS(61 + 600um); C (64 + 55 um). Quanto a adaptacao interna,
foram verificadas diferencas estatisticamente significantes entre todos os
grupos: S (117 + 1110um); RS (72 + 7500um); C (56 + 57C1um). Nao foi
verificado diferencas estatisticas na analise intra-grupo para a adaptacao
marginal e interna e o tipo de término cervical (S, RS e C) ndo exerceu
influéncia na adaptagdo marginal. Os autores concluiram que os valores de
adaptacdo marginal e interna estavam todas dentro dos padrdes do
clinicamente aceitavel.

Comlekoglu et al. (2009) estudaram o efeito de diferentes
tipos de término cervical na adaptacdo marginal de copings ceramicos de
zirconia (Y-TZP / ICE Zircon). Quatro diferentes términos cervicais (C:
Chanfro; MC: Mini-chanfro; FE: Lamina de faca e S: Ombro Arredondado)
foram preparados em incisivos projetados e reproduzidos em resina
epoxica. A amostra constituiu-se de vinte e oito troquéis de resina, sendo

sete de cada tipo de terminacdo cervical. Os copings ceramicos foram
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confeccionados pelo Sistema de fresagem MAD/MAM (Zirkonzahn) usando
blocos de ceramica pré-fabricados. Depois de confeccionados, os copings
foram cimentados aos troquéis com cimento de policarboxilato. O conjunto
foi seccionado e o espaco marginal foi mensurado considerando a abertura
marginal absoluta (AMO) e a abertura marginal (MO) para cada coping em
microscopia Optica através de um processador de imagens (Lucia). Os
resultados mostraram que para as médias da AMO o término FE (87 +
10um) obteve valores significantemente menores que o término em
Chanfro (144 + 14um), Ombro (114 + 16um) e Mini-chanfro (114 + 11um).
As médias de MO mostraram que o término FE apresentou menores
valores de discrepancia (68 + 9um), comparado aos demais grupos: Ombro
(95 + 9um), Mini-chanfro (97 + 12um) e Chanfro (128 + 10um). O tipo de
terminagé&o cervical teve influéncia na adaptagdo marginal dos copings em
zircbnia. Embora o término FE tenha resultado nos menores valores de
AMO e MO, a sua desvantagem mecéanica € comprovada e seu uso nao
esta indicado na prética clinica. Com isso, os autores concluiram que para
uma melhor adaptacdo marginal, os melhores términos cervicais para
utilizacao clinica sdo o Ombro e o Mini-Chanfro.

Fernandes Jr. et al. (2009) avaliaram as adaptacdes
cervicais de copings ceramicos confeccionados pelos sistemas Empress |
e In-Ceram, variando os términos cervicais dos preparos em Chanfro Largo
e Ombro 90° Arredondado. Troquéis de aco inoxidavel foram
confeccionados com conicidade de 15° para a oclusal (7,5° em cada
parede axial). O modelo padrao foi reproduzido empregando-se silicone de
adicdo, pela técnica da dupla moldagem. Foram confeccionados 40
troquéis em gesso tipo V e, a partir desses, vinte copings ceramicos pelo
sistema IPS Empress Il e vinte copings pelo sistema In-Ceram, sendo de
cada um desses grupos, dez de cada tipo de término cervical. Os copings
foram cimentados e a analise realizada em microscopia Optica
(metroscopio). Os resultados mostraram que o0s términos cervicais em
Chanfro e em Ombro, para qualquer um dos sistemas, mostraram
resultados semelhantes e o sistema In-Ceram apresentou um valor meédio
de discrepancia de assentamento menor que o IPS Empress Il, ndo

significante estatisticamente.
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Cerutti et al. (2010) avaliaram o ajuste marginal de coroas
totalmente cerdmicas com términos cervicais em Chanfro e em Ombro.
Dois modelos dentarios em acrilico foram selecionados para simular
preparos dentarios clinicos: um molar foi preparado com término em
Chanfro e um pré-molar foi preparado com término em Ombro
Arredondado. Cada modelo foi duplicado 10 vezes usando silicone de
impressao e gesso tipo IV para confeccdo dos troquéis de estudo. Foram
obtidos 20 copings, que foram divididos em dois grupos (n=10 para cada
término cervical). 50 mensuracdes foram realizadas de forma controlada ao
longo de toda a margem dos troquéis e a discrepancia marginal foi
mensurada através de microscopio de luz com magnificacdo de 100x. As
mensuracdes foram realizadas sem cimentacdo. A média para o desajuste
marginal foi 30 + 3um para o grupo com término em Chanfro e 28 + 4um
para o grupo com término em Ombro Arredondado. Os dois grupos nao
diferiram estatisticamente. Os autores concluiram que as discrepancias
mostraram-se clinicamente aceitaveis para o padrdo de até 120um e que
preparacdbes em Chanfro e Ombro Arredondado n&o apresentaram
diferencas com relacéo a discrepancia marginal.

Baig, Tan e Nicholls (2010) avaliaram o ajuste marginal em
relacdo ao espaco e sobreposicdo de coroas ceramicas de Y-TZP,
comparado a coroas de Dissilicato de litio e completamente metélicas.
Foram preparados 30 troquéis em gesso, a partir da impressédo de preé-
molares com términos cervicais em Ombro ou em Chanfro com 20° de
convergéncia para oclusal. Os troquéis foram distribuidos em 3 grupos
teste para confeccéo de coroas nos sistemas de fabricacdo Cercon Y-TZP,
IPS Empress Il e completamente metalicas. As coroas apos
confeccionadas foram submetidas a avaliagdo em 6 areas localizadas na
margem do preparo usando sistema de analise através de imagem digital
computadorizada. A média geral de espacgo entre a margem da coroa e a
margem do preparo foi de: 66,4 + 42,2um (Cercon), 36,6 + 32,1um
(Empress 1), 37,1 + 22,3um (Totalmente metdlico). A média geral de
sobreposicao foi de: -15,2 + 47,5um (Cercon), -22,1 + 34,7um (IPS
Empress Il) e 30,9 + 31,3um (Totalmente metalico). Os autores verificaram

haver diferengcas significantes para a sobreposicdo coroa/margem do
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preparo entre Ombro e Chanfro e auséncia de significancia relacionada ao
material de confeccdo das coroas. Os autores concluiram que o sistema
Cercon apresentou-se significantemente maiores valores de discrepancia
marginal que IPS Empress Il e completamente metalico, mas ndo houve
diferenca significante para a sobreposi¢cao marginal relacionada ao material
utiizado na confeccdo das coroas. Também n&o houve diferenca
significante entre os dois tipos de configuracdo dos preparos (Chanfro e
Ombro) com relacdo a discrepancia marginal. No entanto, os diferentes
tipos de término mostraram-se diferentes estatisticamente para a
sobreposicao de margens.

Souza et al. (2011) avaliaram a discrepancia marginal (DM) e
interna (DI) em copings ceramicos com diferentes términos cervicais
confeccionados com o sistema CAD/CAM (Cerec In-Lab). Trés troquéis
metélicos padrbes (altura: 5,5mm; largura: 7,5mm; conicidade: 6°) com
diferentes términos cervicais (CL: Chanfro Largo; Cl: Chanfro Inclinado;
OA: Ombro Arredondado) foram confeccionados. A partir dos troquéis
foram realizadas dez impressdes de cada troquel usando um delineador
modificado. As impressfes foram vazadas em gesso tipo IV e obtidos
modelos que foram utilizados na confeccéo de trinta coroas ceramicos (IPS
Empress CAD, Ivoclar). As coroas foram fixadas nos respectivos modelos
metélicos e fixados com um dispositivo para analise da discrepancia
marginal vertical. Para isso foi realizada leitura Optica (250x) e mensurada
a interface (margem da coroa / margem do preparo) em 50 pontos. Através
da técnica da réplica a discrepancia interna foi avaliada em 12 pontos
eguidistantes em cada uma das regides (Raio do término cervical: R; Axial:
A; Oclusal: Occl). Os resultados mostraram que o grupo do OA (28,24 +
11,42um) mostrou valores de DM significantemente menores que o0s
grupos CI (99,92 + 18,32um) e CL (64,71 + 25,64um), ambos também
diferentes estatisticamente entre si. Para a DI os resultados mostraram que
CL (183, 01 + 62,82um) mostrou valores significantemente menores que 0s
grupos CI (216,26 + 83,23um) e OA (219,12 + 87,24um). Para Cl e OA,
dos dados de DI ndo foram estatisticamente diferentes. Entre as regides
avaliadas, os dados de DI mostraram diferencas estatisticas significantes

(p=0,0001). Os autores concluiram que o OA produziu valores de DM
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significativamente menores que Cl e CL, no entanto CL apresentou-se com
menor DI e que independente do tipo de término cervical a DI foi menor na

regido axial seguida pela regido de Raio e Oclusal.



PROPOSICAO
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3 PROPOSICAO

Diante da importancia da adaptacdo marginal e interna

para as restauragdes ceramicas, os objetivos deste estudo foram:

que:

1) avaliar a influéncia do tipo de sistema de fresagem
nas discrepancias marginal vertical e interna de copings

ceramicos de Y-TZP;

2) pesquisar o efeito do tipo de término cervical nas
discrepancias marginal vertical e interna de copings

ceramicos de Y-TZP;

3) analisar a possibilidade das discrepancias internas

variarem entre a regido dos pontos mensurados.

Baseado nos objetivos propostos, as hipoteses foram as de

a) 0 sistema de fresagem influencia as discrepancias

marginal vertical e interna de copings ceramicos;

b) o tipo de término cervical afeta as discrepancias

marginal vertical e interna de copings ceramicos;

C) a discrepancia interna varia entre a regido dos

pontos mensurados.
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Nesse estudo foram avaliadas as Discrepancias Marginal

(DM) e Interna (DI) de copings ceramicos frente a dois sistemas de
confecgéo (Sistema MAD/MAM - Zirkonzahn e Sistema CAD/CAM — Neo

Shape/Neodent) e a trés diferentes términos cervicais (Término em

Ombro Arredondado; Término em Chanfro Largo; Término em Chanfro

Inclinado).

4.1 Materiais utilizados

Os materiais utilizados para a realizacdo deste estudo, bem

como a respectiva marca comercial e fabricante, estdo relacionados no

Quadro 1.

QUADRO 1 — Relagdo dos materiais utilizados.

Férmula 44

Material Marca Fabricante
comercial
Blocos ceramicos de
zirconia tetragonal
estabilizada por itria ICE Zirkon Zirkonzahn,
(Y-TZP) — Sistema Ceramik Italia.
Zirkonzahn
Blocos ceramicos de
zirconia tetragonal
estabilizada por itria Neoshape Neodent,
(Y-TZP) — Sistema Neodent Brasil.
Silicone polimerizado por Kettenbach
reacdo de adicéao - Panasil — GmbH & Co.
consisténcia massa Putty soft KG - Germany
Silicone polimerizado por Kettenbach
reacao de adicéao - Panasil initial GmbH & Co.
consisténcia fluida contact - regular KG — Germany
Gesso especial tipo 1V Talladium, Inc.
Tuff Rock USA
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4.2 Confeccgéo dos troquéis metalicos

Para andalise da DM foram confeccionados trés troquéis
metélicos padrbes usinados a partir de uma barra de liga de aluminio
aeronautico (MAS, 4050F, SAE Aerospace International group) com 15mm
de diametro e 69mm de comprimento. Essa barra foi seccionada em trés
segmentos de 23mm e os troquéis foram usinados em um torno mecanico
modelo Emco T-120 com CNC Emcotronic T-1 (Fresadora Bridge Port EZ-
Track IlI), com dimensdes iguais, variando apenas o término cervical. O
objetivo dos troquéis foi simular os preparos de copings de paredes axiais
lisas, com 3° de expulsividade em cada lado axial, resultando em uma
conicidade para oclusal de 6°, com términos cervicais diferenciados e bem
definidos (OA - Ombro arredondado; CL — Chanfro largo; Cl — Chanfro
Inclinado). A altura de cada troquel foi padronizada em 5,5mm, com 7,5mm
de diametro na base do preparo e términos com raios de 1,2mm para 0s
términos em Chanfro Largo e Chanfro Inclinado. O término em Ombro
Arredondado foi configurado com raio de 0,4mm mais 0,6mm de base

horizontal (Figuras 1 e 2).

Na parte oclusal de cada troquel metalico foi realizado um
entalhe com inclinacdo de 45° em relacdo ao plano vertical, para permitir o
exato reposicionamento dos copings ceramicos quando retornarem dos
modelos de gesso aos troquéis metdlicos, para mensuracbes dos
desajustes marginais. Na base dos troquéis foi preparada uma rosca para
permitir o encaixe a haste vertical movel de um delineador durante o
procedimento de moldagem e ao dispositivo metalico cilindrico durante o

momento da leitura da DM.

Cerca de 1,5mm abaixo do término cervical, foram
realizadas 25 marcacdes a laser, com 0,5mm de espessura cada e
espacadas entre si aproximadamente 0,5mm e com 14,4° de inclinacao
entre duas marcacdes vizinhas. Tais marcacbes foram realizadas com o
objetivo de padronizar a etapa de mensuracdo da DM em cada amostra

(Figuras 1 e 2).
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FIGURA 1 - Representacdo esquematica dos troquéis metélicos: a) vista

oclusal; b) vista lateral e detalhe dos términos cervicais. Valores em mm.
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FIGURA 2 — Troquéis metalicos com diferentes términos cervicais:

A (Chanfro Largo); B (Ombro Arredondado); C) (Chanfro Inclinado).
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4.3 Duplicacéo dos troquéis metalicos

Para cada troquel metalico foram realizadas vinte
moldagens, totalizando sessenta moldes, a partir dos quais foram obtidos
0s troquéis em gesso. Para padronizar a insercdo e remoc¢ao dos troquéis

metalicos das moldeiras durante as moldagens, um delineador

41
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convencional (Bioart B2, Equipamentos Odontoldgicos Ltda, Brasil) foi
modificado (Figura 3), com a adaptacdo de uma nova haste e uma base
com entalhe central para fixacdo das moldeiras individuais. Tal
procedimento objetivou facilitar a manutencdo de espessura uniforme do

material de moldagem fluido durante a etapa de moldagem.

Para padronizar as moldagens, foram confeccionadas
moldeiras individuais perfuradas, fabricadas com liga de aluminio (GFTC,

China) com 25mm de altura e 38mm de diametro.

Cada troquel metdlico recebeu um dispositivo em sua base,
que se encaixou perfeitamente através de rosqueamento, com a porcao
inferior da haste vertical mével do delineador. Desta forma, garantiu-se a
centralizacdo do conjunto haste moével e troquel metélico em relacdo as

moldeiras durante todas as moldagens.

A profundidade do troquel no material de moldagem
presente na moldeira foi calculada previamente e as modificacdes e
adaptacdes realizadas no delineador permitiram o “stop” da haste no
momento ideal de profundidade pretendida. Além disso, foi confeccionado
um centralizador adaptado as medidas externas do troquel, a fim de

centraliza-lo na moldeira individual anteriormente as moldagens.

Para duplicacdo dos troquéis metédlicos (Figura 3), foi
utilizado silicone polimerizado por reacdo de adicdo Panasil putty soft
(Kattenbach GmbH & Co. KG, Germany) e Panasil initial contact regular
(Kattenbach GmbH & Co. KG, Germany) pela técnica da moldagem

simultanea, seguindo as recomendac¢des do fabricante.

O material denso (base e catalisador) foi proporcionado
utilizando-se as colheres de dosagem indicadas pelo fabricante, misturados
durante 30 seg. até a obtencdo de uma massa de cor uniforme. A moldeira
metalica foi preenchida com o material de moldagem e posicionada no

dispositivo para fixagdo da moldeira na base do delineador.
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Em seguida, proporc¢des iguais do material de moldagem
fluido foram proporcionadas em uma placa de vidro, misturadas e
espatuladas com uma espatula n°.24, obtendo massa de cor uniforme que
foi dividida em duas porgdes. A primeira porcéo foi levada com auxilio de
uma espatula de insercdo de forma a cobrir todo o preparo no troquel
metalico, ja rosqueado a haste moével do delineador. A outra por¢éo foi
dispensada sobre o material denso, na moldeira individual. O troquel
metalico foi entdo introduzido no material de moldagem até a profundidade
determinada pela haste, e mantido em posicao até a finalizacdo do tempo
de polimerizacdo. Todas as moldagens foram realizadas no mesmo

ambiente e em condi¢Bes térmicas semelhantes.

Apés a polimerizacdo do material fluido, a haste vertical
movel foi levantada. De posse do molde, foi iniciada a sua analise e caso
fosse observada a presenca de irregularidades, bolhas positivas ou
negativas, o molde foi entédo descartado e uma nova moldagem realizada
(Figura 4).



FIGURA 3. Delineador (Bioart B2) modificado.
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FIGURA 4. Sequéncia da Moldagem Simultanea (a, b, ¢) e moldes em vista

superior e lateral, respectivamente (d, e).

4.4 Obtencado dos modelos de gesso

O vazamento dos moldes foi realizado vinte e quatro horas
apos a moldagem. Para o vazamento foi utilizado gesso especial tipo IV
(Tuff rock féormula 44, Talladium, Inc. USA). Para sua espatulacdo, foi
proporcionado 100g do p6 em balanca digital de precisdao (Modelo Grey,
Plenna, Sdo Paulo/SP) para 20 ml de agua destilada medidos em medidor
plastico, seguindo recomendag¢des do fabricante. A incorporagéo do pd na
agua foi realizada manualmente durante 15 seg., seguida pela espatulacéo
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a vacuo (20 psi) por 30 seg. com 425 rpm, em espatuladora mecéanica
digital (TurboMix, EDG Equipamentos e Controle LTDA,S&o Paulo).

Com o auxilio de um pincel fino e com o molde apoiado em
um vibrador, os moldes foram preenchidos com pequenas por¢cdes de
gesso, e somente ap0s o0 recobrimento da regido do preparo, porcoes
maiores de gesso foram incorporadas para finalizar o preenchimento dos
moldes, utilizando uma espatula n°. 7. Apés 45min. do preenchimento dos
moldes, estes foram separados e analisados visualmente. No caso de
haver bolhas e irregularidades os troquéis foram descartados e procedeu-
se nova moldagem. Cada molde foi preenchido com gesso apenas uma
Unica vez. A porc¢éao inferior de cada troquel em gesso foi recortada com um
recortador de gesso, de maneira que a sua base ficasse lisa e paralela ao
plano horizontal. Os troquéis foram identificados e enviados aos

laboratérios para confeccao dos copings ceramicos (Figura 5).

FIGURA 5 — Troquéis em gesso, identificados.
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(Vista lateral)



47

4.5 Obtencéo dos copings de zircOnia

4.5.1 Sistema MAD/MAM — Zirkonzahn

Apo6s delimitagdo manual do término cervical dos preparos,
foi realizado o enceramento manual dos copings de todos os grupos
experimentais, utilizando uma resina composta do proprio sistema
Zirkonzahn. Apdés a polimerizacdo e acabamento da resina e a partir de um
bloco de zircénia, os copings foram confeccionados com auxilio manual,
através de fresagem por um pantografo (Figura 6). Em seguida foi

realizada sinterizacdo dos copings, em forno especifico do sistema (Figura
7).

FIGURA 6 - Pantégrafo. Sistema MAD/MAM - Zirkonzahn.

PV
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FIGURA 7. Copings do sistema MAD/MAM — Zirkonzahn, apos fresagem e

sinterizacao.

4.5.2 Sistema CAD/CAM — Neodent

4.5.2.1 Impresséao 6ptica dos preparos

Para captura da imagem dos preparos, foi utilizado um
scanner oOptico, o qual foi acoplado a um computador acessoério. A
impressao Optica é definida como um grande numero de pequenas
unidades (denominada de pixels), como seria visto em uma fotografia
altamente ampliada, que juntos, representam a imagem em sua totalidade
(DURET; BLOUIN; DURET, 1988). O scanner se baseia no sistema
videografico, de maneira que para digitalizar uma superficie, ele projeta

sobre o objeto uma faixa de luz que carrega uma informacgéao volumétrica, a
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qual é refletida pelo objeto e capturada por um sensor presente no proprio

scanner, sendo em seguida a imagem digitalizada.

Em seguida, a imagem foi enviada, na forma de valores
numericos, e armazenada na unidade computadorizada acessoria (CAD)
onde foi desenhada virtualmente em trés dimensfes a respectiva
restauracdo. Cada troquel em gesso foi posicionado dentro do scanner
optico do sistema, o qual foi reposicionado em diversas orientacdes para
gue todas as superficies do preparo fossem alcancadas pela faixa de luz

do scanner, gerando ao final a imagem digitalizada preparo (Figuras 8 e 9).

4.5.2.2 Obtencao dos copings

Apoés a captura da imagem pelo scanner do sistema e envio
dos dados para a unidade computadorizada (CAD), o término do preparo
foi delimitado virtualmente com o auxilio de um software em 3D, e o0s

copings ceramicos entdo desenhados virtualmente.

O alivio interno foi padronizado em 20 ym, previamente a
sua fresagem. Apés, o bloco de zirconia foi fixado na unidade fresadora
(CAM) e os copings usinados com o auxilio de pontas montadas

diamantadas (Figuras 9 e 10).



FIGURA 8 — Imagem computadorizada do coping a ser fresado.

FIGURA 9 - Sistema CAD/CAM - Neodent.
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FIGURA 10 - Copings do sistema CAD/CAM — Neodent, apés fresagem e

sinterizacao.

4.6 Analise da discrepancia marginal vertical

A analise da discrepancia marginal vertical foi realizada em
50 pontos ao longo da margem do troquel metalico, segundo
recomendacdes de Groten et al. (2000). Para padronizar o nimero e o local
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das leituras, foram realizadas 25 marcacdes a laser cerca de 1,5mm abaixo
do término cervical, com 0,5mm de espessura cada e espacadas entre si

aproximadamente 0,5mm.

Antes de iniciar a leitura da margem cervical, cada coping
ceramico foi adaptado ao troquel mestre correspondente (Figura 11) e em
seguida, o conjunto foi fixado em uma base cilindrica na base metélica
cilindrica, a qual auxilia na mensuracdo do desajuste marginal em diversos
pontos das amostras, por permitir a rotacdo em 360° do troquel metalico ao
redor do seu eixo. O conjunto base cilindrica, troquel metalico e coping foi
posicionado no dispositivo desenvolvido por Pavanelli et al. (2001) (Figura
12), o qual permitiu a aplicacdo de uma forca constante no coping sobre o
troguel metéalico durante todo o processo de mensuracdo. Com o0 coping
em posicado sobre o troquel metalico, o émbolo foi baixado aplicando-se
uma pressao digital e em seguida fixados os parafusos laterais do émbolo,

mantendo-se a posicao de assentamento final dos copings.
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FIGURA 11 — Vista lateral do conjunto: A) Coping ceramico; B) Troquel

metalico.
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FIGURA 12 - Dispositivo para fixacdo do coping ceramico no conjunto
troquel metélico / base cilindrica apoiada sobre base de madeira: A= base
cilindrica metélica, B= troquel metalico, C= coping ceramico, D= parafusos

laterais de fixacdo do émbolo e E =émbolo (vista superior).

(Pavanelli et al. (2001).

Para mensuracdo da DM, foi aferida a distancia vertical de
um ponto da margem do coping até um ponto na margem do preparo, que
segundo Holmes et al. (1989) esta distancia equivale a discrepancia
marginal vertical. Utilizando-se uma caneta hidrocor azul de ponta ultrafina,
foi marcado um ponto no troquel metélico situado abaixo de uma marcacao
a laser, determinando assim a leitura inicial, e a partir dele realizadas as
mensuragdes ao longo da margem do troquel. Quando finalizada a leitura
de um ponto, a base cilindrica foi girada no sentido anti-horario, de maneira
que os dois pontos, sendo um localizado no coping e outro no troquel
estivessem perpendiculares ao plano vertical de leitura no microscépio.
Este procedimento foi realizado para cada um dos 50 pontos em cada um

dos sessenta copings. Os valores obtidos foram submetidos a média
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aritmética e um unico valor meédio foi obtido para cada coping. Todas as
mensuracdes foram realizadas por um Unico operador, sendo os valores
obtidos em milimetros e transformados em micrometros antes da analise

estatistica.

A andlise quantitativa da DM foi realizada em microscopio
optico tridimensional com mesa digital, 250x de aumento e precisdo de
1um, e as medidas calculadas utilizando-se o programa computacional
Automap XYZ versdo 6.0 (RAM Optical Instrumentation, Inc. 1991-96,

Irvine). Os valores de DM obtidos abaixo de 1um foram considerados Oum.

4.7 Discrepancia interna

4.7.1 Técnica da réplica

Para analisar a DI, cada coping foi preenchido com silicone
polimerizado por reacdo de adicdo na consisténcia fluida (Panasil initial
contact regular, Kettenbach GmbH & Co. KG, Germany), de acordo com o0s
procedimentos descritos por Boening et al. (2000) e Tinschert et al. (2001).
Nesta técnica, 0 espaco que sera ocupado pelo cimento entre padrao
metalico e o coping ceramico, caso se decida por esse procedimento, foi
preenchido por um silicone de moldagem fluido, que apd6s polimerizado
copia de forma satisfatéria a espessura desse espaco, que pode ser
considerado como o desajuste interno entre as bordas das superficies de
contato, interna do coping e externa do padrdo metalico. Apdés o
preenchimento do coping com o silicone ativado e a inser¢cdo do padrao
metélico no seu interior, cada amostra foi mantida em posi¢cao por 10 min.,
sob uma carga constante de 750g obtida com o auxilio do mesmo
delineador modificado para as moldagens, recebendo um peso adicional

(750g), rosqueado na porcao superior da haste mével (Figura 13).

Decorrido o tempo reservado a polimerizacdo do silicone
(10min.) o conjunto foi separado. O silicone fluido, que representa
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tridimensionalmente o espago do cimento, permaneceu no interior do
coping que, segundo Kelly, Davis e Campbell (1989), equivale a
discrepancia interna do coping. Em seguida foi introduzido o material denso
até completar o nivel do coping. Esperou-se o tempo de polimerizagdo
(10min) do material denso e, entéo, obteve-se um troquel de silicone para

posterior analise (Figura 14).

FIGURA 13 — Delineador modificado com peso de 750g.

Peso750g —> l

FIGURA 14. Obtengéo do troquel de silicone pela técnica da réplica.
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4.7.2 Andlise da discrepanciainterna

Com o auxilio de uma lamina de bisturi n° 15c¢, o troquel de
silicone obtido conforme a descricao do item anterior foi cuidadosamente
seccionado em 4 partes iguais (corte isométrico) passando um deles pelo
centro da depresséo criada na oclusal (Figura 15). As cores dos silicones
denso e fluido permitiram a visualizacdo precisa da adaptacédo interna,
onde o material denso na cor amarela representou clinicamente o dente
preparado e o silicone fluido na cor cinza, representou a discrepancia

interna da peca protética.

Das quatro secc¢des obtidas, foram separadas para leitura da
DI, propositalmente, duas opostas pelo vértice, ou seja, as seccbes 1 e 3
ou secOes 2 e 4. Em cada uma das faces selecionadas foram mensurados
trés pontos distribuidos nas diferentes regiées: Rai= Raio, Ax= Axial e Ocl=
Oclusal, resultando 12 mensuracbes em cada amostra, sendo 4 em cada

regido (Figuras 16 e 17).

As mensuracfes quantitativas da espessura do filme de
silicone fluido foram realizadas por um Unico operador em um microscépio
optico tridimensional com mesa digital, 250x de aumento e precisao de 1
pMm, e as medidas obtidas foram calculadas com o programa computacional
Automap XYZ versdo 6.0 (RAM Optical Instrumentation, Inc. 1991-96,

Irvine).
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FIGURA 15 - Seccéo do troquel de silicone para andlise da discrepancia

interna.
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FIGURA 16 — Detalhe de uma das faces da sec¢édo do conjunto silicone
fluido/denso, demonstrando as regides de leitura: Ocl (Oclusal); Ax (Axial)

e Rai (Raio) (vista interna).
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FIGURA 17 — Representacdo esquematica da segmentacdo do conjunto
silicone fluido/denso e mensuragdo dos pontos e das sec¢des resultantes

em cada amostra: secgdes 1, 2, 3 e 4 (vista oclusal).

Regido dos pontos mensurados:

@ Axial

O Oclusal

4.8 Analise estatistica dos resultados

Os dados obtidos com as leituras da DM e DI dos copings
ceramicos nos diferentes grupos analisados foram submetidos a analise
estatistica através programas computacionais: MINITAB (Minitab, versao
14.12, 2004) e STATISTICA (StatSoft, versao 5.5, 2000), PRISM
(GraphPad, versao 4.0) e STATISTIX (Analytical Software Inc., versao 8.0,
2003) para os testes de andlise de variancia (ANOVA — 2 - fatores e 3-
fatores) e de comparacédo multipla de Tukey, com niveis de significancia de
5%.
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5 RESULTADOS

5. 1 Discrepancia marginal vertical

Para obtencdo das médias da DM nos grupos CL, Cl e OA
foi realizada a média aritmética das 50 leituras de cada amostra e, apos
obtida a média geral por grupo. Esse procedimento foi realizado em todos
os grupos (CAD/CAM e MAD/MAM). Em seguida, as médias gerais foram

submetidas a analise estatistica (ANOVA 2- fatores e Teste Tukey 5%).

Os valores de médias + DP para 0s grupos experimentais
foram: MAD/MAM (CI- 9,08 + 4,68 um; CL- 258,98 + 179,26 um; OA- 90,41
+ 65,51 um) e CAD/CAM (CI- 1,96 + 2,40 ym; CL- 1,04 + 0,89 pm; OA-
1,64 + 2,76 um).

Os dados obtidos para a DM foram submetidos a analise
estatistica (ANOVA 2-fatores) e as relacbes entre o tipo de sistema de
fresagem (CAD/CAM; MAD/MAM) e os tipos de términos cervicais (CL; CI;

OA) estao descritos na tabela 1.

TABELA 1. ANOVA (2-fatores) para os dados de discrepancia marginal

vertical.
Fatores gl SQ QM F P
Sistema 1 208653 208653 34,34 0,0001*
Término 2 161278 80639 13,27 0,0001*
Sistema 2 163651 81826 13,47 0,0001*
X

Término

Erro 54 328144 6077

Total 59 861726

gl: grau de liberdade; SQ: soma dos quadrados; QM: SS/DF;

* significancia estatistica.
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Foi verificado que com o teste ANOVA (Tabela 1), o fator
‘sistema de fresagem” e “término cervical” mostraram diferencas
estatisticas intra e inter-grupos (p=0,0001). Isso demonstra que os valores
obtidos foram significativamente diferentes entre os grupos estudados. A
relacdo para a DM entre sistema de fresagem e tipo de término cervical
esta representada graficamente na Figura 18.

Quando apenas o fator “sistema de fresagem” foi
considerado estatisticamente o sistema MAD/MAM  (119,49um®*)
apresentou desajuste marginal estatisticamente superior ao sistema
CAD/CAM (1,55pm®) (p=0,0001). Ja quando o fator “término cervical® foi
analisado, o grupo CL mostrou valores mais elevados que os demais
grupos, os quais foram similares entre si: CL (130,02um”); OA (46,03um®);
Cl (5,53 pm®) (Tukey, 5%).

Quando todos os grupos experimentais foram comparados
entre si (Teste de Tukey, 5%), o grupo CL do sistema MAD/MAM
apresentou valores de discrepancia marginal superiores estatisticamente
em relacdo aos demais grupos, os quais foram semelhantes entre si:
MAD/MAM (CL) - 258,98um”; MAD/MAM (OA) — 90,41um®; MAD/MAM
(Cl) — 9,09um®; CAD/CAM (Cl) — 1,97um®; CAD/CAM (OA) — 1,64um?®;
CAD/CAM (CL) — 1,05pm®. As mensuracbes estdo representadas nas
figuras 19, 20 e 21.
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FIGURA 18. Representacdo grafica da média dos valores obtidos para a

discrepancia marginal vertical, por grupo de sistema de fresagem dos

copings, de acordo com o tipo de terminacéo cervical.
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FIGURA 19 — Visualizacdo da mensuracdo da DM em um coping ceramico
(Chanfro Largo - MAD/MAM).

Coping ceramico

Troquel metalico




FIGURA 20 - Visualizacdo da mensuracdo da DM em um coping
ceramico (Chanfro Largo - CAD/CAM).

Coping ceramico

Troquel metalico
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FIGURA 21. Visualizacdo da DM em um coping ceramico (Chanfro
Inclinado - MAD/MAM).

5.2 Discrepéanciainterna

Para obtencdo das médias de DI nos grupos CL, Cl e OA, foi
realizada a média aritmética das leituras obtidas para cada amostra (120
mensuragdes por grupo). As meédias foram submetidas a andlise estatistica
(ANOVA 3-fatores e Teste Tukey).
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Na tabela de médias (Tabela 2), é possivel observar que a
regido oclusal para os dois sistemas de fresagem mostrou 0S maiores
valores de discrepancia interna, apresentando também os maiores valores
de desvio padréo (741,85 + 297,69um). Entre os sistemas de fresagem, o
CAD/CAM mostrou-se com maiores valores de DI, bem como os maiores
valores para desvio-padréao (471,70 + 365,94um). Da mesma forma, dentre
os tipos de términos cervicais, 0 grupo OA também obteve os maiores

valores de DI (523,26 + 421,17um).

TABELA 2. Média e desvio-padrédo dos valores de Discrepancia interna por

regido, sistema de fresagem e tipo de término cervical (valores em pm).

Variavel N Média SD
Regido
Axial 240 117,81 65,332
Oclusal 240 741,85 297,69
Raio 240 422,79 266,31
Sistema de
fresagem
CAD/CAM 360 471,70 365,94
MAD/MAM 360 383,26 318,45
Tipo de
término
Cl 240 343,33 267,90
CL 240 415,85 306,19
OA 240 523,26 421,17

A andlise de variancia através do ANOVA 3-fatores e a
interacdo entre os tipos de términos cervicais para a DI (Tabela 3)
mostraram que entre as regibes avaliadas os valores foram
significativamente diferentes entre si (P=0,0001). O mesmo ocorreu para a

analise dos sistemas de fresagem (P=0,0001) e para o fator tipo de término
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cervical (P=0,0001), isoladamente. Ainda na tabela 3, a interacdo dos
valores obtidos para a DI entre o tipo de terminagéo cervical e as regides
avaliadas (Raio, Oclusal e Axial) foi estatisticamente significante
(P=0,0001) para o teste de Tukey.

TABELA 3. Resultados da andlise de variancia ANOVA 3-fatores e a

interac&o dos fatores para a Discrepancia interna (*p<0.05).

Fatores gl SQ QM F P
Regido 2 4,67E+07 2,33E+07 543,39 0,0001
Sistema 1 1407737 1407737 32,73 0,0001
Término 2 3933491 1966746 45,73 0,0001
Regiao x 2 1227145 613573 14,27 0,0001
Sistema
Regido x 4 2278532 569633 13,25 0,0001
Término
Sistema 2 21695,3 10847,6 0,25 0,7771
X
Término
Regido x 4 89799,9 22450,0 0,52 0,7196
Sistema
X
Término
Erro 702 3,019E+07 43006,9
Total 719 8,589E+07

gl: grau de liberdade; SQ: soma dos quadrados; QM: SS/DF;
* significancia estatistica.

Para os diferentes términos, os valores de DI foram: CI
(343,33um°®); CL (415,85um®); OA (523,26um”); para a regido avaliada:
Raio (422,79um®); Axial (117,81pm°®); Oclusal (741,85um”*) e para o
sistema de fresagem, os valores de DI foram: CAD/CAM (471,70um”);
MAD/MAM (383,26um°®).

Na tabela 4 ha uma representacdo da homogeneidade entre

todos os grupos; onde se pode observar que: no sistema CAD/CAM as
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regides de Raio apresentaram valores semelhantes somente nas amostras
do grupo CI (343,91um F®) e CL (439,88um ) e a regido Axial mostrou-
se com valores de DI praticamente iguais nos trés tipos de terminacéo
cervical. Para o sistema de fresagem MAD/MAM, a regido Axial mostrou
valores semelhantes em todos os tipos de terminacdes cervicais e, para a
regido de Raio, os dados mostraram-se homogéneos somente para 0S
grupos CI (215,47um ©") e CL (346,64um ) (Figuras 24, 25 e 26).

TABELA 4. Valores médios (em um) (+ desvio-padrédo) de DI de acordo
com os diferentes tipos de término cervical (Cl, CL e OA), regides (Raio,

Axial e Oclusal) e sistema de fresagem. (Teste Tukey, a=0.05).

Condicbes experimentais Média
Sistema Término cervical Regido
Raio 343,91 F©
Chanfro Inclinado Axial 108,41 ®
(Cn
Oclusal 698,78 <P
Raio 439,88 P
CAD/CAM Chanfro Largo (CL) Axial 107,63
Oclusal 855,99 &)
Raio 653,37 P
Ombro Arredondado Axial 103,54
(OA)
Oclusal 933,78 W
Raio 215,47 ©
Chanfro Inclinado Axial 136,90 *)
(Cn
Oclusal 556,52 ©F)
MAD/MAM Raio 346,64 F©
Chanfro Largo (CL) Axial 120,58 *
Oclusal 624,39 P
Raio 537.44 ©F
Ombro Arredondado Axial 129.78 ¥
(OA)

Oclusal 781.63 “B©)
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FIGURA 22. Discrepancia interna por tipo de término cervical em cada

uma das regides avaliadas (Axial, Oclusal e Raio).
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FIGURA 23. Discrepancia interna por tipo de sistema de fresagem em

cada um dos tipos de terminacdes cervicais.
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FIGURA 24 — Visualizagdo da mensuragdo da DI (CAD/CAM; Chanfro

Largo; regiao Oclusal).
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FIGURA 25. Visualizacdo da DI (MAD/MAM; Chanfro Largo; regido de
Raio).




FIGURA 26. Visualizacdo da DI (CAD/CAM; Chanfro Inclinado; Regiéo de
Raio).
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6 DISCUSSAO

Considerando todos os materiais ceramicos avaliados tendo
em vista a manutencdo da saude dos tecidos orais, a Y-TZP oferece as
melhores propriedades, com muitas vantagens como biocompatibilidade,
menor adesdo de microrganismos e excelentes propriedades mecanicas
(YEO et al., 2003; SILVA et al., 2010; KARATASLI et al., 2011). Fendas
marginais em restauracdes fixas podem ser responsaveis pelo
aparecimento de caries, dissolugdo do cimento de unido, mudancas na
microflora subgengival, destruicdo periodontal e lesdes periapicais que
podem resultar em comprometimento pulpar (FELTON et al., 1991). Por
essas razbes, 0 ajuste marginal é de fundamental importancia na
longevidade das restauragbes (ALBERT; EL-MOWAFY, 2007; BEUER et
al., 2009).

Diversos estudos tém avaliado as adaptacdes marginal e
interna em restauracdes fixas fabricadas com diversos sistemas e materiais
(HOLMES et al., 1989; MOLIN; KARLSSON, 1993; GROTEN; AXMANN,
2000; MOU et al., 2002; REICH et al.,, 2005; BAIG; TAN; NICHOLLS,
2010). Fatores como o tipo de terminacdo cervical, o tipo de ceramica
empregada e o0 processamento da mesma tém sido citados como
influenciadores de adaptacdo em restauracdes ceramicas (ALKMURU et
al., 1988, SYU et al., 1993, SHEARER et al., 1996, QUINTAS; OLIVEIRA,
BOTTINO, 2004, BALKAYA; CINAR; PAMUK, 2005; COMLEKOGLU et al.,
2009). No presente estudo, assim como alguns outros (QUINTAS;
OLIVEIRA; BOTTINO, 2004; KUNII et al., 2007; CASTILLO et al., 2009;
KARATASLI et al., 2011; SOUZA et al., 2011) foram utilizados troquéis
metalicos padronizados, simulando preparos em dentes naturais, com
variacdes de configuracdo do término cervical. Estudos similares foram
realizados utilizando dentes naturais (TAO; HAN, 2009; GRENADE,
MAINJOT, VANHEUSDEN, 2011) ou com dentes de acrilico (OLIVEIRA,
SAITO, OLIVEIRA, 2007; DENRY; KELLY, 2008; BEUER et al., 2010). No
nosso estudo a opgdo por modelos mestres metalicos foi em razdo da

uniformizagdo durante todo o processo de confec¢do das amostras até a
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obtencéo dos copings, 0 que garantiu a reducao de fatores que pudessem
contribuir para a discrepancia marginal. Aléem disso, os troquéis utilizados
nesse estudo possuiam marcacfes em 50 pontos equidistantes ao longo
de toda a margem do preparo o que permitiu e facilitou a exploracdo e
mensuracdo de margem em cada coping. De acordo com Groten et al.
(2000) e Karatasli et al. (2011) o niamero de areas mensuradas influencia
no resultado da analise de discrepancia marginal. Quanto maior o numero
de leituras, melhor € a analise, principalmente quando se comparam varios

tipos de término cervical.

O tipo de material ceramico escolhido (Y-TZP) para a
confeccdo dos copings foi resultado das 6timas propriedades do material,
verificadas em alguns estudos (TINSCHERT et al., 2001; SANTOS; ELIAS,
2007; BAIG; TAN; NICHOLLS, 2010; SILVA et al.,, 2010) o que assegura
maiores chances de integridade marginal durante as analises. Além disso,
para controle do nosso estudo, todos os procedimentos foram executados
por um Unico operador, com padronizagdo das técnicas, cuidadosamente e
utilizando os melhores materiais e equipamentos. Oliveira (2002) relatou
gue a dimenséao do desajuste marginal de restauracdes fixas € resultado de
varias etapas envolvidas no processo de confec¢do, podendo ser traduzida
como a somatoria de distor¢cdes que acontecem ao longo do processo. Por
essa razao, nesse estudo priorizou-se a maxima reducdo de fatores que

pudessem contribuir para as discrepancias marginal vertical e interna.

Para o sistema de fresagem MAD/MAM, os maiores valores
de DM foram encontrados no grupo com término CL (258,98 + 179,26 um)
e OA (90,41 + 65,51 um). Nos mesmos grupos, para o sistema CAD/CAM
os valores foram: CL (1,05 + 0,89 um) e OA (1,64 + 2,76 um). Diante dos
resultados obtidos, como jA é esperado para 0s sistemas manuais, 0
sistema MAD/MAM oferece a maior possibilidade de incorporar erros do
operador durante o processo de confecgcdo dos copings em relacdo ao
sistema CAD/CAM, o que pode aumentar as discrepancias ao longo da
margem de um mesmo coping e de discrepancias entre um coping e outro
do mesmo grupo, o que € verificado pelos maiores valores de desvio-
padrao do MAD/MAM comparado ao CAD/CAM. Além disso, a producao
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dos copings no sistema MAD/MAM requer o uso de materiais sujeitos a

alteracdes dimensionais que podem influenciar no resultado final.

No sistema MAD/MAM, os grupos com maiores valores de
discrepancia marginal (CL e OA), refletem a maior quantidade de resina
utilizada no enceramento desses tipos de términos cervicais, que possuem
maior raio, e consequentemente maior profundidade que o grupo Cl. A
contracdo de polimerizagdo do material resinoso durante o processo de
confecgcdo dos copings ceramicos nesse tipo de sistema pode ter
contribuido para as alteracbes dimensionais da resina e influenciado
diretamente no desajuste marginal dos copings. Comlekoglu et al. (2009)
estudando copings confeccionados com o sistema MAD/MAM verificaram
que o Chanfro apresentou maiores valores de discrepancia que o Mini-
Chanfro, o que pode confirmar a hipétese anterior, no entanto houve
também a preferéncia pelo término em Ombro Arredondado, o que nao
aconteceu em nosso estudo para os copings do sistema MAD/MAM. Para
Azar et al. (2011) diferentes profundidades nos términos cervicais
influenciam na dimenséo da fenda marginal nos sentidos vestibulo-lingual e
mésio-distal resultando em prejuizos a adaptacdo marginal. Oliveira (2002)
observou a precisdo de adaptacdo marginal de copings nos dois sistemas
de confeccdo avaliados nesse estudo (CAD/CAM e MAD/MAM) frente a
dois tipos de términos cervicais: Ombro 90° e Chanfro. No sistema
CAD/CAM, o grupo de melhores resultados foi o Ombro 90° (23,08um)
comparado ao Chanfro (25,77um). O grupo Ombro 90° (36,11um) do
sistema MAD/MAM mostrou-se diferente estatisticamente do mesmo grupo
no sistema CAD/CAM.

Estudos que avaliaram a influéncia do tipo de término
cervical na adaptacdo marginal mostram resultados bastante variados e
contraditorios. Alguns estudos mostraram que a adaptacdo nao foi
influenciada pelo tipo de configuracdo do preparo ao nivel marginal (PERA
et al., 1994; SHEARER et al., 1996, LIN et al., 1998, SUAREZ et al., 2003,
QUINTAS; OLIVEIRA; BOTTINO, 2004; BALKAYA; CINAR; PAMUK, 2005;
OLIVEIRA; SAITO; OLIVEIRA, 2007; KOMINE et al., 2007). No entanto,

outros estudos mostraram resultados onde a adaptacdo marginal mostrou
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variacdes frente aos diferentes tipos de término cervical (COMLEKOGLU et
al., 2009; SOUZA et al., 2011).

Lin et al. (1998) relataram que o término cervical em lamina
de faca de copings ceramicos de zircOnia resultou em ampla discrepancia
marginal quando comparado ao términos em Chanfro e em Ombro (0,8um
e 0,5um, respectivamente), o que também foi verificado por Comlekoglu et
al. (2009). Da mesma forma, Bindl and Mérmann (2005) recomendaram o
Ombro, o Ombro biselado e o Chanfro como os melhores tipos de términos
cervicais para a adaptacdo marginal. J& Oliveira, Saito e Oliveira (2007)
estudando copings ceramicos em relacdo aos melhores términos cervicais,
ndo obtiveram analise estatistica conclusiva, no entanto, sugeriram o
Chanfro como o melhor tipo em razdo dos menores valores de desvio-
padrdo obtidos por esse término comparado aos valores de desvio-padréo
obtidos pelo Ombro 90°. No estudo de Souza et al. (2011), utilizando
coroas confeccionadas com o sistema CAD/CAM o grupo com término
cervical em Ombro Arredondado (28,24 + 11,42 pum) apresentou
significativamente os menores valores de DM, seguidos do grupo com
término em Chanfro Largo (64,71 + 25,64 um) e em Chanfro Inclinado
(99,92 + 18,32 um), onde todos os grupos foram estatisticamente diferentes
entre si. A contradicdo entre o melhor término é finalmente confirmada por
Karatasli et al. (2011), que mostraram preferéncia pelo término do tipo
Chanfro e pelo nosso estudo em que encontramos dados satisfatérios para
uso clinico em todas as amostras, com excec¢ao das do grupo com término

em Chanfro Largo, do sistema de fresagem MAD/MAM.

Para Bindl e Mérmann (2005), baseados em um estudo in
vitro comparando a precisdo de ajuste marginal de copings ceramicos
confeccionados com CAD/CAM ao sistema de confeccdo MAD/MAM, o
ajuste marginal mostrou-se similar para os dois sistemas. No entanto, de
acordo com outros autores (OLIVEIRA, SAITO, OLIVEIRA, 2007;
GORDILHO et al., 2009; GRENADE, MAINJOT, VANHEUSDEN, 2011) e
reafirmado nesse estudo, o sistema CAD/CAM oferece de forma
significante menores discrepancias e melhor ajuste de margem que os
sistemas convencionais. Grenade, Mainjot e Vanheusden (2011)

verificaram que o0 ajuste em copings confeccionados com o0 sistema
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Procera (CAD/CAM) (51 + 50um) obteve valores de discrepancia marginal
significativamente menores que o sistema Ceramill (MAD/MAM) (86 +
66um). Karatasli et al. (2011) observaram que sistemas convencionais
otimizados como o MAD/CAM obtiveram valores de fenda marginal
significativamente maiores que os obtidos pelo sistema CAD/CAM. Esses
autores concluiram que o sistema CAD/CAM reproduz rapidamente as
configuracdes cervicais desejadas e cumpre com as normas determinadas,
reduzindo erros decorrentes da técnica empregada na confeccdo de
estruturas ceramicas quando comparado ao sistema MAD/CAM. No
entanto, o sistema MAD/CAM é mais acessivel economicamente e de facil

execucao, o que pode ser levado em consideracao por alguns clinicos.

Estudos in vitro tém mostrado que discrepancias marginais
de coroas totalmente ceramicas fabricadas usando o sistema CAD/CAM
variam de 64 a 83um (SULAIMAN et al., 1997, LIN et al., 1998, BINDL;
WINDISCH; MORMANN, 1999). Outros estudos avaliando também
infraestruturas ceramicas fabricadas com CAD/CAM obtiveram valores de
fendas marginais entre 32 e 74um (KARLSSON, 2004, COLI; KARLSSON,
2004; BINDL; MORMANN, 2005). No presente estudo, a média de
discrepancia marginal para o sistema CAD/CAM nos diferentes tipos de
término cervical foi de 1,55um, o que demonstra que esse sistema €

preciso no delineamento de margem de copings ceramicos.

A adaptacdo da infraestrutura ceramica a margem do
preparo € fundamental a longevidade da restauracdo e a manutencéo da
saude dos tecidos envolvidos (FELTON et al.,, 1991; TUNTIPRAWON,;
WILSON, 1995). Observacbes sobre as reconstru¢cdes em ceramica
mostraram a ocorréncia de discrepancias e fendas marginais, indicando
problemas com o ajuste marginal das infra-estruturas ceramicas (SAILER
et al., 2007; EDELLHOFF et al., 2008; CEHRELI; KOKAT; AKCA, 2009;
ORTORP; KIHL; CARLSSON, 2009;). Christensen (1966) e Andersson et
al. (1998) relataram a aceitabilidade clinica de fendas marginais entre 25 e
40um. Para Sulaiman et al. (1997), fendas marginais entre 1 e 165um séo
consideradas aceitaveis, o que também foi encontrado por Boening, Walter

e Reppel (1992) que sugeriram que fendas entre 110 e 150um sao



82

aceitdveis para restauracdes ceramicas. Ja McLean e von Fraunhofer
(1971) recomendaram 120 um como o maximo aceitavel para o valor de
discrepancia marginal. Esse ultimo estudo recebeu maior atencdo e a sua
recomendacdo € mais aceita pelos clinicos em razdo de os autores terem
avaliado um total de mil restauracdes ceramicas ao longo de 5 anos.
Holmes et al. (1992) também associaram melhor longevidade de
restauracdes ceramicas a discrepancias de margem inferiores a 120um.
Cerutti et al. (2010) e Souza et al. (2011) também utilizaram este como o
criterio de classificacdo de aceitabilidade clinica de restauracdes
ceramicas. De acordo com essas observacfes e, tendo como base essa
dltima recomendag¢do (120um), nesse estudo os valores de DM
apresentaram-se clinicamente aceitaveis, com excecédo do término em CL
do sistema MAD/MAM (258,98um).

A adaptacao interna é tdo importante para a longevidade de
restauracdes ceramicas quanto a marginal, ja que uma ma adaptacao
interna pode resultar em reducao da resisténcia a fratura da restauracéo
ceramica (TUNTIPRAWON; WILSON, 1995; KOKUBO et al. 2011). No
presente estudo, os dados de DI, por regido (Raio, Oclusal e Axial)
mostraram que os maiores valores foram obtidos para a regido Oclusal
(741,85 + 297,69 um). A regido Axial obteve os menores valores (117,81 +
65,332 pum). Moldovan et al. (2008) também apresentaram a regido Oclusal
como a que apresentou os maiores valores de DI. Souza et al. (2011)
mostraram que quando as regifes avaliadas para a adaptacdo interna
(Raio, Oclusal e Axial) foram comparadas, a regido Axial mostrou-se
significantemente com as menores discrepancias (117,69 pum) comparadas
com a Regido de Raio (218,31 pum) e Oclusal (282,39 um). Ja para Kokubo
et al. (2011) a regidao de Ombro Arredondado (Raio) foi a que obteve os
maiores valores de Discrepancia interna, entre as demais areas avaliadas

(Oclusal, Margem e Axial).

De acordo com o sistema de fresagem, os maiores valores
de DI foram obtidos pelo sistema CAD/CAM (471,70 + 365,94um). Coli and
Karlsson (2004) concluiram que o sistema CAD/CAM oferece alta precisao
na confeccéo do espaco interno em copings de zirconia. Grenade, Mainjot

and Vanheusden (2011) avaliaram a influéncia do sistema de fresagem no
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espaco interno de infraestruturas ceramicas e observaram que os valores
obtidos pelos sistemas Procera (CAD/CAM) e Ceramil (MAD/MAM) nao
foram diferentes estatisticamente. No presente estudo, de acordo com o
teste de Tukey, o sistema CAD/CAM apresentou dados de adaptacéo
interna  diferentes estatisticamente dos apresentados pelo sistema
MAD/MAM.

Para o tipo de terminacao cervical quanto a analise da DI, os
maiores valores foram obtidos pelo grupo OA (523,26 + 421,17pum®?),
seguidos do grupo CL (415,85 + 306,19um®) e os menores valores foram
encontrados no grupo Cl (343,33 + 267,90um°), sendo esses valores
considerados diferentes estatisticamente entre si de acordo com o teste de
Tukey. Da mesma forma, no estudo de Souza et al. (2011), quando os
valores médios de DI foram comparados, o fator “tipo de término cervical”,
de acordo com o teste de Tukey, também apresentou diferencas
estatisticas significativas entre o grupo CL (183,01um) e os grupos CI
(216,26pm) e OA (219,12um). Ainda nesse ultimo estudo, Cl e OA néo

foram estatisticamente diferentes entre si.

Embora ndo existam evidéncias conclusivas sobre os
melhores valores de espaco interno entre as regides aqui estudadas,
alguns autores tém citado como desejaveis 0s espacos internos entre 50 e
100um, valores esses que sao aceitaveis tendo em vista as propriedades
fisicas e de desempenho clinico dos cimentos de unido a base de resina
que séo utilizados na cimentacdo das pecas ceramicas (LEINFELDER,
ISENBERG; ESSING, 1989, MOLIN; KARLSSON; KRISTIANSEN, 1996,
MORMANN et al., 1998). Estudos in vitro sobre o processo de confecgéo
de copings ceramicos tém revelado meédias de discrepancias internas entre
30 e 204um (COLI; KARLSSON, 2004, BINDL; MORMANN, 2005,
NAKAMURA et al., 2005; REICH et al., 2005). O nosso estudo encontrou
valores diferentes dos estudos anteriores e diferentes também entre as
regides avaliadas (Raio, Axial e Oclusal). A DI dos copings desse estudo
pode ter sofrido influéncia do alivio interno de +20um, bem como da
guantidade de pontos mensurados e da dificuldade em padronizar a etapa

laboratorial de ajuste interno dos copings ceramicos.
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Os valores obtidos para DI nesse estudo ficaram entre
933, 78um (Regido Oclusal, CL, CAD/CAM) e 103,54um (Regido Axial, OA,
CAD/CAM). Assim como nos estudos de Kokubo et al. (2005) e Souza et
al. (2011), os valores de DI obtidos nesse estudo para a regido Oclusal
foram superiores as demais regifes. Segundo Kokubo et al. (2005), essas
diferencas devem-se a deficiéncias nas leituras dos preparos, que sofrem
influéncia e dependem da angulagdo dos mesmos.

Estudos in vitro tém demonstrado restauracdes clinicamente
aceitaveis com DI entre 200 e 300um (SORESEN; MUNKSGAARD, 1995;
MOLIN et al., 1996). Dessa forma, pode-se afirmar que os dados obtidos
para DI nesse estudo estdo adequadas para gerar desempenho clinico
satisfatorio nas regibes axiais de todos os términos cervicais, nos dois
sistemas e na regido de raio do grupo Cl do sistema de fresagem
MAD/MAM. Esse ultimo dado sugere a facilitacdo de leitura e delimitacao
de espaco interno onde as angulacdes sdo0 menores, assim como as
profundidades. Elevados valores de DI, podem ser melhorados
clinicamente através do uso de agentes cimentantes adesivos, onde o
espaco € preenchido por material resinoso, que apresenta médulo de
elasticidade muito préximo ao da dentina (BINDL et al.,1999).

Em razdo dos resultados apresentados e das discussodes
geradas com esse estudo frente aos demais ja realizados, sugerimos que
novos estudos possam ser delineados a fim de melhorarmos a nossa
discussdo sobre o sistema de fresagem mais indicado para trabalhos
protéticos em zirconia, bem como o término cervical mais adequado na

confecgéo dos preparos.
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7 CONCLUSOES

Baseado nos dados obtidos é possivel afirmar que:

1 O sistema CAD/CAM promoveu valores de DM
clinicamente aceitaveis, independente do término cervical,
ao contrario dos copings com término em chanfro largo,

confeccionados pelo sistema MAD/MAM,;

2 O término CI gerou valores inferiores de DM e DI
para ambos os sistemas de fresagem, em relacdo aos
términos CL e OA.

3 As DI variaram entre as regibes dos pontos
mensurados, sendo 0s maiores valores observados para a
regido oclusal, seguida da regiao de raio e, por fim da regiao
axial, independente do sistema de fresagem.
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ABSTRACT

It was aimed to evaluate the effect of the system of milling and of finish line
type in the marginal (MD) and internal (ID) discrepancies of zirconia
copings. From three standard metallic dies with different finishes lines, sixty
copings were manufactured (N=60) of accord with the factors “finish line”
(Large Chamfer/LC; Tiled Chamfer/TC and Rounded Shoulder/RS) and
“system of milling” (CAD/CAM-Neodent and MAD/MAM-Zirkonzahn) (n=10):
G1l: LC + CAD/CAM; G2: TC+ CAD/CAM; G3: RS + CAD/CAM; G4: LC +
MAD/MAM; G5: TC + MAD/MAM; G6: RS + MAD/MAM. For MD analysis
were measured in 5 points, the distance between each coping extern edge
to the edge of the cervical preparation. For the analysis of the ID was
utilized the replica technique and 12 points were evaluated in each sample,
being: 4 Occlusals (Occl); 4 Axials (Ax) and 4 in the Ray region (Ray). All
the measurements were realized in optical microscope (250x). The dates
were submitted to the analysis of variance ANOVA (2 and 3 — way) and
Tukey’s test (5%). The ANOVA showed that the factors “finish line”
(p=0.0001) and “system of milling” (0.0001) affected significantly the MD.
The MAD/MAM system presented the higher values of the MD (119.4pm”)
than the CAD/CAM system (19.1pm®) (Tukey’s 5%). The LC group
(56.4um”) presented values of the MD higher than the TC (46.0um®) and
than the RS (5.5um°). The G4 (258.9 pm”) presented values of MD
significantly higher than other groups (G1 = 53.9 um®; G2 = 1.9um®; G3 =
1.6pm°®; G5 = 9.0um®; G6 = 90.4um®). The ID too was influenced for the
system of milling (p=0.0001) and for the meansured region (p=0.0001),
being the smaller values obtained for the MAD/MAM system and for the
Axial region. It was concluded than for the MD, the CAD/CAM system
presented lower values, independent of the finish line, however, the finish
line LC in the MAD/MAM system presented values incompatible with clinical
usage; already for DI, the MAD/MAM system presented smaller ID than the
CAD/CAM system, what varied between the regions measured.

KEY-WORDS: Finish line; Zirconia; Dental materials.
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