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ESTETICA E FUNCAO

REABILITACAO TOTAL COM
CERAMICA DE DISSILICATO DE LITIO

A reabilitacdo estética e funcional num paciente com denticdo severamente desgastada é
sempre um desafio devido a falta de referéncias cosméticas e preocupagées com a resisténcia.

Um plano de tratamento interdisciplinar meticuloso, passo a passo, aliado a uma boa
comunicagdo entre o cirurgido-dentista, ortodontista e a equipe de ceramistas por meio do
desenho do sorriso e do enceramento dignéstico como ferramenta de comunicacdo é o fator-
-chave para o sucesso.

A selecdo do material definitivo conforme a etiologia da denti¢cdo desgastada, fatores de risco
e condicbes da estrutura dentaria também é essencial no sucesso do tratamento.

Este artigo apresenta uma abordagem de tratamento multidisciplinar passo a passo para
a reabilitacdo total funcional e estética. O uso de ceramicas puras altamente translicidas
numa denticdo severamente desgastada e a comunicacdo adequada entre o clinico e o
técnico sdo requisitos imprescindiveis.
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Este paciente masculino, 55 anos de idade, apresentou-se ao Centro para
Estética e Implantodontia Ronald Goldstein na Universidade de Augusta,

Faculdade de Medicina Dentdria, com a denticdo severamente desgastada e

desejava melhorias estéticas e funcionais.

[1a] Visdointraoral pré-operatoria.

[1b,c] Visao oclusal pré-operatéria.



A erosao dentaria foi o motivo do desgaste apds o diagnéstico diferencial feito Moldagens preliminares foram realizadas com polivinilsiloxano (Flexitime,
a partir da natureza e localizagao das facetas de desgaste combinadas com a Heraeus Kulzer, EUA) para fabricar os modelos de estudo para diagnostico

historia de consumo de frutas e bebidas dcidas por muitos anos (Figs.1aalc). e plano de tratamento visando ao enceramento diagnostico (Figs. 2a a 2c).

[2a,b,c] Modelos de estudo para diagndstico.
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Tratamento Ortodontico

PLANEJAMENTO INTERDISCIPLINAR

O tratamento ortodontico foi realizado para alinhar a posicao/ocluséo
dentaria e o espaco, criando a posicao dentéria e o alinhamento
gengival ideais visando a uma proporc¢éo largura/altura dentéria ideal

no planejamento do desenho do sorriso (Figs. 3a a 3f).

Neste caso, a cirurgia para aumento de coroa clinica foi uma
contraindicacdo na correcao dos niveis gengivais em funcao das raizes

curtas dos incisivos superiores.

[3a-el [3f]
mmm Tratamento ortodéntico mme Visdo intraoral apés a
I realizado para alinhar a I conclusio do tratamento

posigao e oclusdo dentaria ortodontico.
e obter espago para criar

a posicao dental ideal e

o alinhamento do nivel

gengival.
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Téecnica Laboratorial

ENCERAMENTO DIAGNOSTICO COMO GUIA DE
REFERENCIA PARA UMA RESTAURACAO DEFINITIVA
PREVISIVEL

O enceramento diagndstico foi criado seguindo o desenho do sorriso com
uma configuracdo agradavel, proporcao e comprimento; o desenho é

planejado a partir da borda incisal em direcao apical.

O enceramento serve como protétipo, ajustando o plano oclusal e a
dimensao vertical. Apds ajustar o comprimento e o volume anterior,
os dentes posteriores sdo encerados no plano oclusal adequado e
estabelecem a dimensao vertical a ser testada na fase proviséria

(Figs.4aa4c).



[5a,bl
Desenho digital dos provisérios CAD/CAM.

[5c]
Visdo vestibular das restauracoes provisoérias usinadas em PMMA,

[5d.,el
Visdo oclusal das restauracdes provisorias usinadas

em PMMA.
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[5f]

Restauragdes provisorias superiores e inferiores
foram instaladas de acordo com o protocolo estético e
funcional.

TECNOLOGIA DIGITAL CAD/CAM NA
RESTAURACAO PROVISORIA

Restauracoes provisérias CAD/CAM foram usadas para maximizar a
precisdo, transferindo a informacéo exata do enceramento diagndstico

para as restauragdes usinadas CAD/CAM.

As restauracbes provisérias tém um papel essencial no protocolo das
reabilitagdes orais. Elas sdo consideradas como um protétipo para a
fabricagao das restauragoes definitivas e devem ser precisas em todos
os aspectos. Neste paciente, um jogo de provisérios CAD/CAM foi
confeccionado usando-se a técnica de "casca de ovo". Existem diversas
vantagens nesta modalidade de tratamento.

(1) Alta resisténcia em funcao da menor porosidade.

(2) Material resistente e duradouro.

(3) Tempo de cadeira devotado ao reembasamento, recorte e

polimento nas areas cervicais com ajuste oclusal minimo.

O enceramento diagndstico foi escaneado para a fabricacao das
restauracdes provisérias CAD/CAM “casca de ovo” (Figs. 5a e 5b).
E importante observar a precisdo das coroas provisérias superiores em
oclusédo com as inferiores (Fig. 5c). As restauragdes provisorias foram

confeccionadas, acabadas, polidas e instaladas (Figs. 5d a 5f).
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PREPAROS

Coroas anteriores e posteriores foram confeccionadas separadamente
para simplificar os procedimentos na moldagem definitiva, registro
oclusal, montagem, fabricacdo das coroas, entrega, e ajuste oclusal. O
uso das coroas provisérias na manutencao da dimensdo vertical e da
oclusdao em relagdo céntrica permitiu dividir o tratamento em fases

anterior e posterior.

Beneficios adicionais deste tipo de tratamento segmentado incluem
quantidade minima de anestesia por consulta e conforto melhor ao

paciente.

Entretanto, esta técnica requer, restauragdes provisoérias precisas
derivadas de um enceramento diagndstico preciso porque as
restauragoes definitivas sdao confeccionadas, permitindo que as

restauracdes provisorias sejam o protétipo (Figs. 6a a 6d).

138 2.0 - 2017 labline

MOLDAGEM




A fotografia digital desempenha um papel essencial na obtencao de
resultados mais previsiveis e de alta qualidade na Odontologia restauradora.
A fotografia digital pode ajudar significativamente o ceramista na analise
da anatomia, morfologia e textura dentérias. Ela vai permitir replicar estas

observacdes nas restauracoes definitivas dando um aspecto mais realista.

Ainda, ela pode ser uma ferramenta diagndstica muito Util de comunicacéo

com os pacientes e, assim, eles podem entender melhor suas situacoes (Figs.
7aa7e).

ANGULOS DIFERENTES

STUMP SHADE

[7b,cl

Selecao cor do substrato
com IPS Material para
Troquel Natural.
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CONSULTA ESTETICA

Checklistpara Comunicacao Laboratorial - CLC

1) Vocé gostaria de fazer alguma mudanga em suas
restauragoes definitivas?

No dia do preparo, usamos o checklist CLC para estabelecer uma viséo,

. . = . . ™ a 2) Checklist:

entendimento e comunicacao efetiva comum entre cirurgido-dentista,

a. Comprimento incisal - Vocé gosta do SIM
A . comprimento?

ceramista e paCIente' b. Perfil da borda incisal - Vocé gosta do SIM
volume?
c. Linha do sorriso - Vocé gosta do SIM

. . , . L. alinhamento dos seus dentes?

A informacéo coletada nesta consulta é muito critica e extremamente d. Posicao dos incisivos em relagdo a face  SIM NAO
do paciente — Dominante

atil para nos permitir compreender o desejo do paciente no resultado e- Qual alinhamento vocé gosta? ESQUERDO DIREITO

final das restauracoes. Ela também permite coletar informagoes sobre 3) Dente para referéncia dental
a. Qual dente vocé gosta?

comprimento, volume, linha do sorriso, dentes de referéncia e quaisquer L.

mudancas a serem implementadas nas restauracdes definitivas. = *123°0“u2223
4) Restauracdes provisorias pela medida dental

i . = . .. (solicitadas pelo dentista)
Ela também fornece a informacédo exata sobre o comprimento inciso- i ‘

4
cervical das restauracdes provisérias, que pode ser reproduzida no E:{*};
desenho final. Ainda, vamos coletar informacgoes sobre a cor da coroa S:;
provisdria, cor desejada e sobre a cor do preparo na mesma consulta. ;-_’:‘2223
Agora esperamos por resultados previsiveis durante a transferéncia da Rg24

informacao do protétipo para as restauragdes definitivas (Fig. 8). gCor

a. Voceé gosta da cor dos provisérios? SIM NAO
b. Cor atual dos provisérios?
c. Cor desejada?\

d. Se nés erramos na cor final ... mais
claro ou mais escuro

e

[8] Lista CLC: Cor, Forma,
Translucidez, Textura, etc.

ENCERAMENTO E PROCESSAMENTO DAS
CERAMICAS INJETAVEIS

Os enceramentos das coroas foram confeccionados com base no género,
idade, personalidade, formato facial e proporcdo dental (Figs. 9a e 9b).
Eles também foram desenhados para atender as expectativas estéticas
e funcionais (Figs. 9c a 9f). Para isso, instrumentos para enceramento
Ivan Ronald foram usados para criar uma aparéncia natural e agradavel

(Fig. 9g).

[9a,b] Enceramento das coroas foi feito com base no género,
idade, personalidade, forma da face do paciente e proporgao
dental.
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[9g] Instrumentos para enceramento
lvan Ronald foram usados para criar
uma aparéncia natural e agradavel.
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As coroas anteriores maxilares e mandibulares foram injetadas com
dissilicato de litio (IPS e.max Press, Ivoclar Vivadent) (Fig.10a). A pastilha LT
BL4 foi escolhida com base na cor final e na cor do preparo (Fig.10b). Um
processo delicado de remocao do revestimento foi conduzido usando-se
pérolas de vidro de granulagao fina. Apds a injecédo, o cut back foi realizado

para mimetizar a dentina natural (Figs. 11a a 11c). O estdgio de reducao

deve garantir que a espessura minima nao seja menor que 0,6 mm. £ muito

importante usar instrumentos adequados de corte para evitar lascamentos

e fraturas (Fig.11d).

[10b]

Pastilha LT BL 4 foi escolhida
com base na cor final e na cor
do preparo (cor final TM1).

[11c]

Ap6ds ainjecao, cut back
realizado para mimetizar a
dentina natural.
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[11d]

E critico o uso

de instrumentos
adequados de corte.




[12a] DENTINA

Dentina BL3 aplicada para aumentar o valor com
uma cor mais brilhante que a cor final. Apés
T-Azul foi aplicado nas areas proximais mesial

e distal.

[12b] EFEITO MAMELAO

Para reproduzir o efeito mamelao, uma mistura
(MM Claro + Dentina BL3) foi aplicada com
diferentes proporgdes. Se necessario, diferentes
efeitos de mameldes podem ser reproduzidos:

1. Mamelao mais marcado: uso somente do P6 MM.

2. Mamel médio: MM + Dentina
3. Mamelao suave: Dentina.

0. Dentina BL3

0. Dentina BL3

PROCEDIMENTOS PARA A ESTRATIFICACAO DA

CERAMICA:
CORPO E INCISAL

As restauracgoes injetadas foram reduzidas na face vestibular dos dentes

anteriores superiores e inferiores. Uma camada de dentina foi aplicada

na area usando dentina BL3; que é uma cor mais clara que a cor final para

aumentar o valor (Fig. 12a). Para a construcao da translucidez natural e

dos mamelos, T-Azul, OE1, Neutro, MM Claro, Dentina BL3 foram usados

de forma segmentada na érea incisal (Figs. 12b a 12f). A queima da

primeira camada foi realizada a 750°C a vécuo (Fig. 12g). Ap6s a primeira

queima de dentina, as superficies foram desgastadas levemente para

evitar microtrincas na infraestrutura.

[12g] PARAMETROS DE QUEIMA PARA DENTINA E ESTRUTURA

Secagem

3:00

Fechamento

3:00

Pré-aquecimento

580°C

Alta Temperatura

750°C

50°C/min

Vacuo (off/nivel, aquecimento)

749°C

100%

1. T-Azul

2. MM Claro+Dentina BL3
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0. Dentina BL3

2. MM Claro+Dentina BL3

2. MM Claro+Dentina BL3

4. OE1]

(1. T-Azul |

0. Dentina BL3

5. OE1+Neutro+T-Azul(6:2:2) |

2. MM Claro+ Dentina BL3

4. OE1]

[1. T-Azul

0. Dentina BL3

5. OE1+Neutro+T-Azul(6:2:2) |

2. MM Claro+Dentina BL3

4. OE1]

[1. T-Azul|

6. OE1+Neutro+T-Azul(6:2:2) |

0. Dentina BL3

[12c,d,e,f]1 ESTRUTURA INCISAL
* Neutro: foi usado para alcangar um efeito de profundidade maior.

« OE1, OE1 + Neutro + T-Azul (6:2:2): OE1, OE1 + Neutro + T-Azul (6:2:2) foram aplicados em segmentos na area incisal.
* OE1 + Neutro + T-Azul (6:2:2): mistura OE1 + T-Azul (6:2:2) foi aplicada eventualmente na area incisal.
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A fase de caracterizacdo interna foi conduzida duas vezes para reproduzir

as caracteristicas internas (Fig.13a). A queima dos pigmentos foi conduzida
500C mais baixa do que a primeira queima para fixa-los na superficie
(Fig.13b).

[13b] PARAMETROS DE QUEIMA PARA PIGMENTOS INTERNOS
Secagem
Fechamento
Pré-aquecimento 580°C
Alta Temperatura 700°C

Vacuo (off/nivel, aquecimento)

[13al

A fase de carcaterizagao interna foi conduzido duas vezes para reproduzir as
caracteristicas internas.
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Na terceira queima, trés misturas diferentes foram aplicadas como gradiente
para criar os contrastes em toda a superficie (Figs. 14a a 14e). O volume

da reconstrucao foi intencionalmente sobrecontornado em 15% para

compensar a contracao de sinterizacdo (Fig. 14f). A primeira camada foi

queimada a 7450C a vacuo (Fig. 14g).

« Terco cervical: para dar mais efeito cromatico, usando | BL (70%) + Cervical amarelo (30%).
« Tergco médio: para criar uma area com alto valor, | BL foi usado.

« Tergo incisal: para estabelecer uma area mais transltcida, usar | BL (70%) + Neutro (30%).

[14g] PARAMETROS DE QUEIMA PARA PRIMEIRAS CAMADAS
Secagem 3:00
Fechamento 3:00
Pré-aquecimento
Alta Temperatura ° 50°C/min

Vacuo (off/nivel, aquecimento) 100%

1. OE1+BL(7:3)

1. OE1+BL(7:3)
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[14a] EFEITO OPALESCENTE
Para reproduzir o efeito
opalescente, mistura | BL + T-Azul
(7:3) nas areas mesial e distal.

[14b] EFEITO CROMATICO
Para obter o efeito cromético
na area cervical, foi aplicada a
mistura de | BL (70%) + Cervical
Transparente Amarelo (30%).



[14c] CORPO
Para aumentar o valor, | BL foi
usado.

[14d] EFEITO TRANSLUCIDO

A mistura para o tergo incisal é
discretamente mais translucida
que a do corpo e da cervical para
permitir a visualizacao dos efeitos
internos, recobertos com uma
mistura de Neutro (30%) + | BL
(70%).

[14e] EFEITO DO HALO

Para obter o efeito do halo, a
mistura de |E (80%) + Dentina BL 3
foi usada aleatoriamente na borda
incisal.

[14f] EFEITO DO HALO

0 volume foi intencionalmente
sobrecontornado em
aproximadamente 15% para
compensar a contracao de
sinterizacao.

5.IE+BL3 Dentina(8:2)]

1. OE1+BL(7:3)

1. OE1+BL(7:3)

1. OE1+BL(7:3)
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Apos a queima da primeira camada, ajustes sao feitos para melhorar as A textura superficial foi finalizada com brocas, discos
formas, os contatos e a oclusédo dentaria. Depois, a mistura corretiva (I BL + diamantados e rodas siliconadas (Figs. 16a e 16b).
Add-on no esmalte) é aplicada para proporcionar as corregdes morfoldgicas

(Figs.15a e 15b).

[15b] PARAMETROS DE QUEIMA PARA SEG
Secagem
Fechamento 2:00

Pré-aquecimento 580°C 2:00

Alta Temperatura ‘ 740°C ‘ 50°C/min ‘ 0:40

Vécuo (off/nivel, aquecimento)

[15a] [16a]
Aplicacdo da mistura de corregao (BL + Add no Para alcangar uma textura superficial com aparéncia
esmalte) para realizar as corre¢des morfoldgicas. natural e intensidade de brilho, usamos brocas, discos

diamantadas e pontas siliconadas.

[16b1]
Para alcangar uma textura superficial com aparéncia natural e intensidade de brilho,
usamos brocas, discos diamantadas e pontas siliconadas.

[17b]
Apds o glazeamento, polimento manual mecanico foi realizado com diferentes discos,
pontas siliconadas e pedra pomes para reproduzir um brilho ndo uniforme.



[18a,b]
Restauracgoes
definitivas no modelo
de trabalho.

A caracterizagdo externa e as fases de glaze foram conduzidas ao mesmo
tempo neste caso (Fig. 17a). Apos o glazeamento, o polimento mecanico
manual foi realizado com rodas siliconadas de granulagdes diferentes e
pedra pomes para reproduzir a intensidade do brilho (Fig.17b). As figuras

18a e 18b mostram as restauracoes definitivas no modelo-mestre.

[17a] PARAMETROS DE QUEIMA PARA PIGMENTAGAO E GLAZEAMENTO
Secagem 2:00
Fechamento 2:00

Pré-aquecimento 580°C 2:00

Alta Temperatura ‘ 740°C ‘ 60°C/min ‘ 0:40

Vacuo (off/nivel, aquecimento)
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PROVA DAS RESTAURAGOES E PROCEDIMENTO

ADESIVO

Os preparos dentarios foram limpos com pedra-pomes e taca de
borracha, e jateados com silica 30 um (Rocatec Soft, 3M ESPE). Entdo,
foram condicionados com acido fosférico a 35% (Scotchbond Phosphoric
Etchant; 3M ESPE) por 15 segundos, lavados e cobertos com adesivo
(Single Bond, 3M ESPE) (Figs. 19a e 19b).




A fotopolimerizagao definitiva foi realizada por 40 segundos nas faces
vestibular e palatina apds as coroas serem assentadas com cimento
resinoso, e o excesso de cimento foi removido com lamina de bisturi
numero 12 (Henry Schein, Melville, NY) (Figs.19c e 194).
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CONCLUSAO

Este artigo apresentou uma sequéncia de tratamento de uma reabilitacdo estética numa denticdo severamente desgastada pela
erosao combinada com atricao. Restauragdes ceramicas de alta translucidez, com desenho meticuloso e estratificacao apds cut-back
nos segmentos anteriores, foram combinadas com coroas posteriores monoliticas para devolver a estética e a funcdo no paciente.
Entendimento claro da etiologia da doenca, diagnéstico adequado e compreensao na selecdo do material sdo pré-requisitos
essenciais antes da execucdo do tratamento.
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