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Ramos GF. Probabilidade de falha de coroas com infraestrutura em
zirconia com diferentes geometrias [dissertacdo]. Sao José dos
Campos (SP): Instituto de Ciéncia e Tecnologia, UNESP- Univ
Estadual Paulista; 2014.

RESUMO

Este estudo avaliou a probabilidade de falha de coroas de zirconia
recobertas total ou parcialmente com ceramica de cobertura e glaze,
para determinacdo da sua confiabilidade por meio da andlise de
Weibull. Sessenta molares foram selecionados e preparados para coroa
total, e divididos em trés grupos (n = 20): Tradicional - infraestrutura
em zircOnia e cobertura total em porcelana; Modificada -
infraestrutura em zirconia com cobertura parcial de ceramica de
cobertura (Vestibular) e; Monolitica - totalmente em zirconia. Em
todos os espécimes, foi aplicada uma fina camada de vidro (glaze). Os
espécimes foram submetidos a ciclagem mecanica (100 N, 3 Hz), com
um pistdo (@ = 6 mm), at¢ a falha dos espécimes ou até completar 2 x
10° ciclos. A cada 500.000 ciclos, os espécimes foram inspecionados
quanto a presenga de falhas, em estereomicroscopio (10x). Os tipos de
falhas predominantes foram as trincas e o lascamento na ceramica de
cobertura, e também falhas por delaminacgao e descolamento da coroa.
Os parametros de Weibull (beta e eta), com intervalo de confianca
bilateral de 95% foram respectivamente: Tradicional - 1,25 ¢ 0,09 E +
07 ciclos; Modificada - 0,58 ¢ 1,16 E + 07 ciclos e Monolitica - 1,05 e
1,64 E + 07 ciclos. As coroas Tradicionais apresentaram maior
susceptibilidade a falha por fadiga, as Modificadas apresentaram
maior propensdo a falhas precoces e as Monoliticas ndo demonstraram
susceptibilidade a fadiga. As coroas Modificada e Monolitica
apresentaram entdo maior numero de coroas que nao apresentam
falhas apos o teste de fadiga.

Palavra-chave: Coroas. Taxa de sobrevida. Ceramicas.



Ramos GF. Failure probability of crowns with zirconia infrastructure
with different geometries [dissertacdo]. Sdo José dos Campos (SP):
Institute of Science and Technology, UNESP- Univ Estadual Paulista;
2014,

ABSTRACT

This study evaluated the failure probability of fully or partially
porcelain / glaze veneered crowns, determining their failure
probability with Weibull analysis. Sixty molars were selected and
prepared for first molar full crown and divided into three groups (n =
20): Traditional -crowns with zirconia infrastructure covered with
feldspathic porcelain; Modified - crown partially covered with
veenering porcelain and Monolithic - Full countour zirconia crown.
All specimens were treated with glaze layer. Specimens were
submitted to mechanical cycling (100 N, 3 Hz) using a piston (3 = 6
mm) until the specimens failure or up to 2 x 10° cycles. Every 500,000
cycles the specimens were inspected for the presence of flaws in
stereomicroscope (10x). The predominant type of failure was
cracking and chipping of the feldsphatic porcelain, followed by
delamination and debonding . Weibull parameters (beta and eta), with
two-sided confidence interval of 95 % , were respectively: Traditional
- 1,25 and 0,09 E + 07 cycles ; Modified- 0,58 and 1,16 E + 07
cycles; Monolithic - 1,05 and 1,64 E + 07cycles. Traditional crowns
showed greater susceptibility to fatigue, the Modified group presented
higher propensity to early failures, and Monolithic showed no
susceptibility to fatigue. Modified and Monolithic presented then
highest number of crowns presenting no failures after the fatigue test.
The three crown designs presented quite different behaviors under
fatigue. The two modified groups presented less probability to failure
after 2 x 10° cyles.

Keysword: Crowns. Survival rate. Ceramics.



1 INTRODUCAO

A zirconia tem grande destaque na odontologia para
confeccdo de restauracdes totalmente ceramicas, devido as suas
excelentes propriedades mecanicas, principalmente pelo mecanismo
de tenacidade a fratura (Heuer et al., 1986). Esse mecanismo ocorre no
momento em que, sob tensdo, uma trinca se inicia, € uma
transformacao de fase dos graos de zirconia de tetragonal para
monoclinico ocorre. Nesse momento ha um aumento de volume de
aproximadamente 3%, o que impede ou dificulta a sua propagagdo
(Piconi, Maccauro, 1999).

Embora seja um material com alta resisténcia,
apresenta um grau opacidade, e por isso ¢ utilizada como
infraestrutura de restauracdes totalmente ceramicas. Para recobrimento
dessas infraestruturas, ¢ utilizada uma ceramica de cobertura com
propriedades Opticas semelhantes ao dente natural (Conrad et al.,
2007), o que garante uma estética satisfatoria. Essa bicamada
apresenta tensoes residuais por estes materiais apresentarem diferentes
coeficientes de expansdo térmica (Benetti et al., 2010), que podem
levar a fratura precoce da ceramica de cobertura.

As restauracdes totalmente ceramicas apresentam certa
susceptibilidade a fratura (Scherrer et al., 1999), quando comparadas

as metaloceramicas e, por isso, apresentam um alto indice de falhas
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clinicas, caracterizadas como trincas radiais, lascamento (falha coesiva
da porcelana), delaminacdo (falha adesiva entre a ceramica de
cobertura e a infraestrutura), que ja foram relatadas em alguns estudos
(Sailer et al., 2007; Crisp et al., 2008; Christensen, Ploeger, 2010).
Além da incompatibilidade térmica, essa susceptibilidade pode ser
explicada também pela técnica de processamento, seja do material ou
da propria restauracdo (Lima et al., 2013) ou pelo suporte inadequado
de ceramica de cobertura (Corazza et al., 2013).

Para otimizar o desempenho do sistema cerdmico,
algumas manobras podem ser utilizadas como: modificacdo da
geometria da coroa, para diminuir o risco de fratura. Isso se obtém,
sobretudo, com a melhoria do suporte para ceramica de cobertura e,
assim aumentando a longevidade da restauragdo (Silva et al., 2011).
Também podem ser utilizadas técnicas como resfriamento lento
(Komine et al.,, 2010) e diminui¢do do numero de etapas de
sinterizacao da ceramica de cobertura (De Jager et al., 2005). Mesmo
assim, ainda se relata a ocorréncia de trincas, lascamento (falha
coesiva) ou delaminagdo (falha adesiva) da ceramica de cobertura
(Sailer et al., 2007; Christensen, Ploeger, 2010), principalmente
porque algumas falhas podem ocorrer quando estao expostas em meio
bucal. Sabe-se que a acdo corrosiva das moléculas de agua, quando em
contato com a trinca, leva ao aumento dos defeitos criticos da
ceramica de cobertura, principalmente sob tensdao (Quinn et al., 2005;
Quinn, 2007).

A analise de fratura dos materiais tem por objetivo

identificar porque e onde as estruturas falham. Assim, as falhas que
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ocorrem nas restauracoes totalmente ceramicas podem ser analisadas
por meio de fractografia para descobrir a origem da fratura e sua
possivel causa (Quinn et al., 2005). As trincas radiais, produzidas no
interior da restauracdo (geralmente na interface cerdmica de
cobertura/zirconia), sob fadiga, sdo consideradas as responsaveis pela
falha por delaminacao ou catastrofica (Rekow et al., 2011).

Sabendo que, clinicamente, as falhas em coroas
totalmente ceramicas ocorrem quando submetidas a fadiga (Rekow,
Thompson, 2007), o estudo laboratorial dessas estruturas, além de
simular o esfor¢co mastigatorio repetitivo, deve ser feito de maneira a
simular a anatomia dental e deve considerar a utilizacao de substratos
clinicamente relevantes, como a dentina, a resina ou o metal
(Bonfante, 2009; Kosmac et al., 2000). Além disso, deve-se impedir a
exposicao da zircOnia a0 meio aquoso, ja que esta sofre degradagao.
Essa degradacdo ocorre devido a penetracdo de agua nas trincas,
aliada ao aumento de tensdes internas que desencadeiam a
transformacao de fase tetragonal-monoclinica no interior do material,
levando a fratura (Chevalier et al., 2007). Neste sentido, a ceramica de
cobertura protege a infraestrutura de zirconia. Recobrir a zirconia com
uma fina camada de vidro pode ser uma forma de minimizar as
fraturas decorrentes do recobrimento com ceradmica de cobertura
(Zhang et al., 2012). Isso porque o esforco feito sobre o vidro de fina
espessura ¢ imediatamente transmitido para o material de maior
moédulo (zirconia). Este método também evita a degradagdo da

zircOnia, pois impede que as moléculas de d4gua penetrem nas trincas.
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Quanto ao tempo de vida estimado para uma estrutura
ceramica, pode ser feito com a estatistica de Weibull (Baran et al.,
2001), que permite determinar, entre outros fatores, a confiabilidade
do material (Della Bona et al., 2003).

A literatura relata inumeras falhas clinicas em
restauragdes totalmente cerdmicas, principalmente na ceramica de
cobertura (Al-Amleh et al.,, 2010), que tem sido atribuidas a
compatibilidade térmica (Benetti et al., 2014), suporte inadequado da
ceramica de cobertura (Corazza et al., 2013) e at¢ mesmo técnica de
processamento do material ou da restauracao (Lima et al., 2013).
Outra questdo ¢ o desenho das coroas com infraestrutura em zirconia
que foi estudado no presente trabalho. Assim, o estudo verificou se a
modificacdo da geometria da coroa e do material que a constitui
poderiam impedir ou minimizar a ocorréncia de falhas e diminuir

insucesso da restauracao quando estiver sob fadiga.



2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 Falhas na uniao entre zirconia e ceramica de cobertura

A zirconia tem sido bastante utilizada na area
odontologica como infraestrutura de proteses dentarias por ser um
material que apresenta biocompatibilidade e excelentes propriedades
mecanicas. Destacam-se sua boa estabilidade quimica e dimensional,
alta resisténcia mecanica ¢ mecanismo de tenacidade (Piconi,
Maccauro, 1999). Esse mecanismo ocorre no momento em que, sob
tensdo, inicia-se uma trinca na zirconia que ¢ dificultada ou impedida
de se propagar pela transformacdo de fase tetragonal-monoclinica (t-
m), que gera um aumento de volume de aproximadamente 3% (Denry,
Kelly, 2008).

Embora seja um material com alta resisténcia, a
zircOnia ndo apresenta propriedades Opticas que sejam semelhantes as
do dente natural, por isso sdo utilizadas como infraestrutura de
restauracdes totalmente ceramicas. Para recobrimento dessas
infraestruturas, ¢ utilizada uma ceramica de cobertura com
propriedades Opticas semelhantes ao dente natural (Conrad et al.,
2007) que ¢ considerada uma ceramica vitrea com boa translucidez, o

que garante a restauragdo uma estética satisfatoria.
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Apesar dessas propriedades, as restauragdes totalmente
ceramicas estao sujeitas a um crescimento lento de trincas (Scherrer et
al., 1999), e por isso apresentam inumeras falhas clinicas,
caracterizadas como trincas radiais, lascamento (Falha coesiva da
porcelana), delaminacao (falha adesiva entre a ceramica de cobertura e
a infraestrutura), que sdo relatadas em alguns estudos clinicos (Sailer
et al., 2007; Crisp et al., 2008 ; Swain, 2009; Al-Amleh et al., 2010;
Christensen, Ploeger, 2010). Essa susceptibilidade ao crescimento de
trincas pode ser explicada pelas tensdes residuais provenientes da
diferenca de coeficientes de expansdo térmica desses materiais
(Benetti et al., 2010), que podem levar a fratura precoce da cerdmica
de cobertura ou também pela técnica de processamento, seja do
material ou da propria restauragdo (Lima et al., 2013).

Al-Amleh et al. (2010) em uma revisao sistematica da
literatura sobre coroas e proteses fixas com infraestrutura em zirconia
mostraram que somando-se a incidéncia de falhas, ocorreu maior
numero de fraturas para cerdmica de cobertura do que para zirconia.
Esse alto indice de falhas, além da incompatibilidade térmica, se da
também pelo suporte inadequado de ceramica de cobertura (Corazza et
al., 2013) e pela espessura da ceramica de cobertura e protocolo de
resfriamento (Lima et al., 2013).

Benetti et al. (2014) investigaram as possiveis razdes
para fraturas de restauragdes ceramicas a base de zirconia originadas
de trincas de defeitos localizados dentro ou na sub-superficie da
porcelana. Ainda analisaram o desenvolvimento de tensdes residuais

das restauragdes com infraestrutura em zircOnia recobertas com
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ceramica de cobertura, como resultado de resfriamento lento e rapido.
Verificaram que o protocolo de resfriamento tem grande influéncia na
reducdo (resfriamento lento) ou aumento (resfriamento rapido) da
tensdo residual nas restauracdes totalmente ceramicas concordando
com Lima et al. (2013). Também afirmaram que problemas de
sinterizacdo associados a tensdes residuais transitdrias podem ser a
causa da fratura precoce destes materiais, levando-os a concluir que a
mudanga de espessura de 1 mm para 2 mm, aumenta
significantemente os gradientes de tensdo residual e que um
resfriamento lento evita a propagacdo de trincas a partir dos defeitos
da cerdmica de cobertura, o que promove uma distribuicdo uniforme

de temperatura na coroa.

2.2 Geometria da restauracao

A alteracao da geometria (Bonfante et al., 2010; Silva
et al., 2011), seja do preparo ou da restauracao, pode aumentar a taxa
de sobrevivéncia das restauracOes  totalmente  ceramicas,
principalmente por aumentar o suporte da cerdmica de cobertura
(Silva et al., 2011; Corazza et al., 2013) . Quando associado a um
resfriamento lento, pode diminuir a tensdo residual destas restauragoes
(Choi et al., 2011; Al-Amleh et al., 2014). A geometria deficiente da

infraestrutura pode contribuir para uma falha precoce da restauragao,
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seja lascamento da ceramica de cobertura ou delaminacao (Sailer et
al., 2007; Christensen, Ploegger, 2010).

Benetti et al. (2014), refor¢aram esses estudos
mostrando que quando se aumenta a espessura da infraestrutura
(Zirconia), e consequentemente se reduz a quantidade de ceramica de
cobertura, ha uma diminui¢ao da tensao residual no sistema ceramico,
o que também reduz o risco de fratura precoce. Lima et al. (2013)
mostraram que se ha a redugdo da espessura da ceramica de cobertura,
ha uma aumento na resisténcia destas restauragdes.

Al-Amleh et al. (2014) investigando a influéncia da
taxa de resfriamento na tensdo residual de restauragdes totalmente
ceramicas, alterando a altura de ceramica de cobertura nas cuspides,
percebeu que quanto maior a espessura deste material, maior a tensao
residual acumulada, o que corrobora com o estudo de Anusavice et al.
(2013), que mostrou que a reducdo da espessura aumenta a
probabilidade de falhar de 1 ano e meio para 10 anos a probabilidade
de falha.

Bonfante et al. (2010) avaliaram a tensdo na
infraestrutura ¢ na ceramica de cobertura simulando condicdes de
fadiga por meio de testes térmicos e mecanicos. A partir de um
programa computacional CAD, foram obtidos dois preparos dentais de
primeiro molar, um tradicional e outro com a lingual estendida, e
sobre os modelos foram construidas coroas dentais para os respectivos
preparos. As coroas foram termocicladas e fadigadas em uma maquina
com contato deslizante a uma carga vertical de 1200 N e¢ 300 N

horizontal. Esse estudo foi realizado para compreender se ha



20

confiabilidade nas coroas de Y-TZP frente a uma alteracao no desenho
geométrico. Bonfante et al. (2010), concluiram que a alteracdo no
desenho das coroas resulta no aumento da confiabilidade das
restauracdes ceramicas, ja que os modelos modificados resistiram
mais ao ensaio de fadiga do que as coroas tradicionais.

Silva et al. (2011) ao alterar o desenho do preparo e ao
realizar um preparo modificado com a lingual estendida, perceberam
um beneficio para o suporte de porcelana, o que indica o aumento de
confiabilidade das restauracoes.

Porém, no estudo realizado por Lorenzoni et al. em
2010, no qual avaliaram o efeito do desenho de infraestruturas na vida
em fadiga e o modo de falha de sistemas cerdmicos em dois desenhos
de restauragdo, desenho padrdo para o preparo ¢ o outro desenho do
preparo com lingual estendida, concluiram que o desenho da
infraestrutura nao melhorou a vida em fadiga das restauragdes.

Também em um estudo de Aboushelib em 2012, ao
avaliar resisténcia a fadiga e a fratura de coroas de zirconia recobertas
com ceramica de cobertura com diferentes linhas de término da
infraestrutura, verificaram que a simulagao da fadiga nao influenciou
na resisténcia das coroas, apenas ocasionou um crescimento lento de
trincas nas coroas provocando o aumento de falhas coesivas
comprovados pela andlise microscopica. Embora estes estudos
mostrem que a alteracdo do desenho ndo influenciou na sobrevida das
restauragdes totalmente ceramicas, outros estudos realizados com
fadiga, como os de Coelho et al. (2009) e Yilmaz et al. (2011)

concordam com Aboushelib (2012) sobre a necessidade de se
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aumentar o numeros de ciclos, para se obter resultados mais
confidveis dessas restauragdes a longo prazo.

Zhang et al. (2013) em sua revisdo de literatura,
mostraram que a eliminagdo do elo fraco que existe entre a
infraestrutura ¢ a ceramica de cobertura, em restauragdes monolitica,
pode garantir o aumento da taxa de sobrevivéncia das restauragoes
ceramicas, como por exemplo a zircOnia, por serem mais resistentes a
danos superficiais do que as ceramicas vitreas. Também mostraram
que restauracdes em camadas apresentam uma taxa de sobrevivéncia

menor do que as coroas monoliticas.

2.3 Fadiga em restauracdes totalmente ceramicas e médulo de
Weibull

Restauracdes ceramicas sdao susceptiveis a propagacao
de trincas. Sabendo que esses defeitos iniciam na superficie oclusal
(Sailer et al., 2009), estudos laboratoriais devem ser delineados para
avaliar a verdadeira condicdo bucal, para obter resultados confiaveis
sobre a taxa de sobrevivéncia das restauragdes em longo prazo. Assim,
a resisténcia a fadiga, chamada também por Nelson (1990) de teste de
vida acelerado, tem sido bastante estudada por diversos pesquisadores,
por simular os esfor¢os mastigatorios, os quais fragilizam as
restauracoes totalmente ceramicas deixando-as susceptiveis a fratura.
Essa fratura ocorre a partir de um defeito estrutural pré-existente

associado a uma forga repetitiva (Zhang et al., 2013). E importante
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também que a reprodugdo da anatomia dental seja feita em substratos
relevantes como a dentina, o metal ou a resina (Bonfante, 2009) para
se aproximar da realidade clinica, o que permite maior confiabilidade
dos resultados quando se utiliza ensaio com fadiga. Coelho et al.
(2009) mostraram que um estudo de fadiga com contato deslizante sob
uma coroa geomeétrica em meio aquoso ¢ clinicamente relevante.

O crescimento lento de trincas ¢ um fenOmeno que
pode ocorrer quando materiais totalmente ceramicos sdo submetidos a
fadiga e, segundo Gonzaga et al. (2011), através dos parametros de
crescimento lento de trincas pode-se determinar a susceptibilidade de
um material ao fendmeno de corrosdo, além de prever a longevidade
clinica de restauragdes ceramicas, ajudando também na melhoria da
microestrutura para que aumente o tempo de vida das restauracoes.

Esse crescimento pode ocorrer através de diferentes
tipos de fadiga, como fadiga estatica, fadiga dindmica, e a fadiga
ciclica podendo citar a Curva S-N (Scherrer et al., 2011) construidas
através da fadiga com altos valores de ciclos e cargas baixas,
geralmente utilizadas para materiais que sofrem deformacao elastica;
ciclagem com carga fixa (Studart et al., 2007) no qual a taxa de tensdo
se mantém constante durante todo o ensaio de fadiga; stair-case
approach (Amaral, 2013) conhecido como método de escada , onde se
estima o tempo de vida dos materiais utilizando-se de variadas tensoes
até se obter a média da tensdo necessaria para a fratura do material e
step-stress (Borba et al., 2013) ¢ um método que utiliza-se de padroes

especificos de estresse para cada corpo de prova, levando a falha
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catastrofica ou ao término do ensaio, apresentam dados de espécimes
sobreviventes.

Borba et al. (2013) estudaram a degradagao da
resisténcia de materiais ceramicos em um ambiente semelhante ao
bucal. Para esse estudo, foram utilizados testes de resisténcia: Fadiga
ciclica do tipo step-stress que utiliza diferentes perfis de
envelhecimento, resisténcia a flexdo como controle ¢ resisténcia a
flexdo com envelhecimento. Com esse estudo pode se concluir que o
teste de fadiga step-stress reduziu a resisténcia da ceramica alumina,
quando comparado aos outros testes.

Geralmente essa fadiga acontece nas cerdmicas de
cobertura por serem um elo mais fraco da restauragdo totalmente
ceramica quando comparado restauragdes metaloceramicas (Heintze,
Rousson, 2010). Zhang et al. (2013) explica que esse elo mais fraco se
da pela diferen¢a do coeficiente de expansao térmica, que gera tensdes
residuais na restauracdo, fato que também foi explicado por Benetti et
al. em 2010, como incompatibilidade térmica entre a zircOnia e
ceramica de cobertura.

As falhas clinicas acontecem em periodos variaveis e
de diferentes modos de crescimento do defeito critico do material
(Anusavice et al., 2013). Como ¢ mostrado em estudos clinicos como
o de Christensen, Ploegger em 2010 e Sailer et al. em 2007, ha
predominancia de falhas na ceramica de cobertura como trincas,
lascamento e delaminagdo. Por isso, ¢ importante elaborar estratégias
que prolonguem o tempo de vida destas restauracdes (Zhang et al.,

2013), para determinar assim a sua confiabilidade. Essa confiabilidade
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¢ determinada pela distribuigdo de Weibull no qual a partir dos
parametros de beta e eta é possivel evidenciar o modo de falha e o
tempo de vida Util das coroas (Nelson, 1990). Ainda Silva et al. (2012)
confirmaram que esse teste acelera o fracasso das restauragdes a base
de zirconia.

Na andlise de Weibull ¢ feita uma analise de dados de
vida que podem ser completos, quando se sabe o0 momento exato em
que aconteceu a falha ou censurado quando se sabe o intervalo de
tempos em que aconteceu a falha, através desta andlise podem ser

determinados os parametros de falha.



3 PROPOSICAO

O objetivo geral foi avaliar a probabilidade de falha de
coroas de zircOnia recobertas total ou parcialmente com ceramica de
coberturae/ou glaze, com analise de Weibull.

O objetivo especifico foi testar a hipotese nula (Hy) de

que ndo ha diferengas no comportamento dos tipos de coroas.



4 MATERIAL E METODOS

4.1 Confeccao dos espécimes e teste de fadiga

Foram utilizados sessenta molares (sem caries, trincas
ou defeitos estruturais), os quais foram limpos com uma solucao de
cloramina 2% (Vetec Quimica Fina, Sdao Paulo, SP) e armazenados em
agua. Esse trabalho teve a apreciagdo do Comité de Etica em Pesquisa
em Seres Humanos do Instituto de Ciéncia e Tecnologia de Sao José
dos Campos- UNESP sendo aprovado em 28/03/2013 (Processo
numero 12486313.4.0000.0077). Aleatoriamente, os dentes foram
numerados e divididos em trés grupos, por meio de um programa
computacional (http://www.quantitativeskills.com), de acordo com a

figura 1.

Present by Group |

Crowp Sge

Figura 1- Aleatorizacao dos dentes.
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Apos a divisdo dos grupos cada dente foi embutido
pela raiz at¢ 2 mm da jungdo esmalte-cemento em poliuretano com
ajuda de um delineador, a fim de posicionar o longo eixo do dente
perpendicular ao solo (Figura 2). A coroa ficou presa na haste vertical

do delineador e posteriormente, inserida no poliuretano (Figura 3).

Figura 2- Preparo para inclusdo: Posicionamento do dente na haste vertical de um
delineador para inclus@o em poliuretano.

Figura 3- Inclusgo do dente em Poliuretano.
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O preparo das coroas totais para os molares foi
realizado com uma caneta de alta rotagcdo com as pontas diamantadas
4137 e 4137 F (KG Sorensen), sobre uma base de microscopio Optico
a fim de padronizar o desgaste realizado sobre o dente (Figura 4). A
redugdo oclusal foi feita até a completa remog¢ao do esmalte e a altura
do preparo foi de 5 mm em relagdo a juncdo esmalte-cemento. A

redugdo axial foi de 1,5 mm (Figura 5).

Figura 4- Posicionamento do dente em uma base de microscopio Optico adaptado para
realizacdo do preparo.

Figura 5- Preparo finalizado.

Depois de realizados os preparos, estes foram
moldados pela técnica de dupla mistura com silicone de adi¢ao (massa

densa- Elite H-D+ Putty Soft, Rovigo Italia; massa leve Elite H-D+
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Light Body Fast, Rovigo Italia). A base e o catalisador da massa densa
foram preparados nas proporc¢des indicadas pelo fabricante, o material
foi levado em um dispositivo, e concomitantemente o material leve foi
misturado e levado ao preparo por 5 minutos. Apos 24 horas, foi
aplicado sobre o molde um redutor de tensdo superficial (Surfacer,
Polidental Ind. E Com. Ltda) que foi removido depois de 20 minutos.
O modelo foi obtido com gesso tipo IV contendo em
sua composi¢do didxido de titanio (CAM-base, Dentona AG,
Alemanha), para captura Optica do preparo feito pelo scanner. A
proporg¢ao seguida foi de 100 g de p6 que foram aglutinados a 20 mL
de 4gua, e espatulados manualmente durante 1 minuto. Com auxilio de
um pincel fino, o gesso foi levado ao molde em pequenas quantidades
até o total preenchimento. O gesso foi aplicado no molde sobre um
vibrador para evitar incorporacdo de bolhas. O modelo obtido foi

removido do molde apo6s 45 minutos (Figura 6).

X ‘;;-.(_1
<1 *.'é

Figura 6- Obtencao do troquel através de moldagem pela técnica de dupla mistura.

Os preparos foram recobertos com um contraste azul

jateando- se o Cerec OptiSpray (Sirona Dental Systems, Bensheim,
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Alemanha) para torné-los sensiveis a leitura com a luz azul do scanner
optico inEos Blue (Sirona Dental Systems, Bensheim, Alemanha)
Apos isso, o término do preparo foi delimitado no
computador e a infraestrutura foi desenhada com o programa Cerec
3D. Foi determinado também alivio interno de 70 pum para as
infraestruturas (Figura 7). Entdo, foi aplicada, sobre o preparo
escaneado, a coroa de um primeiro molar superior, para que no
momento do ensaio de fadiga a ponta toque nas vertentes triturantes
da coroa, na ceramica de cobertura ou na zircOnia, sem tocar na
emenda da restauragdo. Em seguida, o bloco ceramico pré-sinterizado
Vita In-CeramYZ- YZ-40 (40 x 15 x 15 mm) (Vita Zahnfabrik,
Alemanha) foi colocado no eixo central do compartimento da unidade
fresadora e fixado em posicdo com uma chave, de forma que

permaneceu firme durante toda fresagem.

Figura 7- Desenho das infraestruturas no sistema Cerec (CAD/CAM). A) tradicional
(coping); B) modificada; C) monolitica.
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Para realizacdo da fresagem, foram utilizadas duas
pontas cilindricas, uma de 1,6 mm de didmetro que foi montada no
braco esquerdo da fresadora para usinagem da superficie externa da
infraestrutura € uma com 1,2 mm de didmetro, no brago direito, para
superficie interna, as quais serdo substituidas a cada 20 blocos
fresados. As infraestruturas foram fresadas com 20 % de aumento para
compensar a contracdo que ocorre durante a sinterizagao, que foi feita
no forno Vita Zyrcomat (Vita Zahfabrik, Alemanha).

Antes da sinterizacdo das infraestruturas, foi realizada
uma queima de limpeza no forno Vita Vacumat 6000 MP (Vita
Zahtabrik, Alemanha) seguindo o protocolo de queima do fabricante
(Quadro 1) Apo6s a sinterizagdao da infraestrutura, foi feita a aplicagao
da ceramica de cobertura (Vita VM9, Vita Zahnfabrik, Alemanha), no
qual o pé foi aglutinado ao liquido modelador de acordo com a figura
8; o limite dessa aplicacao foi feito com um guia de silicone de adigao,
confeccionado através de enceramento prévio de primeiro molar que
foi adaptado em um modelo de uma arcada superior para padronizacao
das distancias Mesio-Distal e Vestibulo-Lingual e espessura de
ceramica de cobertura (aproximadamente 1 mm) (Figura 9).

A ceramica de cobertura foi sinterizada no forno Vita
Vacumat 6000 MP (Vita Zahnfabrik, Alemanha). A abertura do forno
seguiu as recomendacdes do fabricante a fim de minimizar os efeitos
térmicos prejudiciais a resisténcia do material. O ciclo de sinterizacao
foi de acordo com o quadro 1. Para obteng¢do da ceramica de

cobertura, foi feita a padronizacdo para duas queimas, na qual a
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primeira com uma menor quantidade desse material e a segunda para

obter o contorno da coroa.

Figura 9- Aplicago da ceramica de cobertura (Modelo padrdo do Ms Hilton Riquieri). A)
coping adaptado no modelo; B) aplicagdo da primeira queima de dentina.

Quadro 1- Etapas do ciclo de sinterizagdo da ceramica VM9 de acordo
com as recomendacoes do fabricante

Temp. Temp. Vi
—> N — acuo
Inicial - /°Cv/ aprox. ™ i )
min min
°C min min min °C min | °C
Queima de 1.0
) 500 6.00 | 7.27 55 910 600 - 7.27
dentina 0
Queima 1.0
500 0.00 | 5.00 80 900 600 - 4.20
glaze 0
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Os grupos foram divididos de acordo com o tipo de
desenho da coroa, que teve o seguinte protocolo: Tradicional-
infraestrutura em zirconia e cobertura total em porcelana, Modificada-
infraestrutura em zirconia com cobertura parcial de ceramica de
cobertura (somente vestibular, estendida ligeiramente para oclusal e;
Monolitica- totalmente em zirconia. Todas recobertas com uma fina
camada de vidro (glaze) (Vita Akzent, Vita Zahnfabrik, Alemanha).

Os desenhos das coroas sao mostrados nas figuras 10 e 11.

Tradicional Modificada Monolitica

Figura 10- Esquematizagdo das coroas (vista proximal).

\\ ’/‘ \/

Figura 11- Desenho das coroas: Tradicional, Modificada e Monolitica (vista oclusal), da
esquerda para direita.

Apo6s a aplicagdo da ceramica de cobertura, as coroas
foram polidas e em seguida, foi feita a aplicacdo de glaze (Vita
Akzent, Vita Zahnfabrik, Alemanha) com auxilio de um pincel fino

(Figura 12). Apds essa aplicagdo, as coroas foram verificadas quanto a
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presenca de trincas com o evidenciador Metal-Chek (VP 30, Metal-
Chek do Brasil Industria e Comércio LTDA), de acordo com a figura
13.

Antes da cimentagdo, os dentes foram condicionados
com acido fosfoérico 37 % por 15 segundos e lavados abundantemente
com agua. Com microbrush, foi aplicado o sistema adesivo Adper
Scotchbond Multi-purpose (3M  ESPE) em duas camadas e
fotopolimerizado por 40 segundos. O tratamento da zircOnia foi feito
com Monobond Plus (Ivoclar Vivadent), seguindo as recomendacdes
do fabricante. Sob um bloco de mistura, o Variolink II (Ivoclar
Vivadent), foi manipulado na propor¢ao 1:1, durantel0 segundos. O
cimento foi aplicado em todas as paredes internas da coroa que foi
levada em posi¢do e mantida sob carga de 750 g. A fotopolimerizagao
teve uma irradiancia de 1200 mW/cm® durante 40 segundos nas faces

V, L e O totalizando 120 segundos.

Figura 13- Aplicagdo do evidenciador de trincas.
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Apos a cimentagdo as coroas foram armazenadas em
agua destilada por um periodo de 24 horas antes da fadiga. O ensaio
de fadiga foi realizado com uma ponta de ago em inox de 6 mm de
didmetro em um simulador de ciclos mastigatorios (cicladora
mecanica Biocycle V1, Biopdi, Sao Paulo, Sao Paulo, Brasil), os
espécimes foram posicionados sobre uma base metalica com agua (37
°C), para formar um angulo de 90° entre o plano horizontal e a ponta.
A ponta aplicadora da carga contatou a vertente triturante da cuspide
mésio-vestibular onde realizou o toque com uma carga axial de 100 N
a uma frequéncia de 3 Hz. Cada ciclo consistia do contato da ponta
com a superficie oclusal com a carga maxima, por 0,17 segundos.
Ap0s esse periodo a ponta levantou e saiu do contato com a superficie
oclusal, permanecendo nesta situacdo por 0,16 segundos, e assim
consecutivamente. Foram realizados 2.10° ciclos a uma frequéncia de
3 Hz. Entre a ponta ¢ a superficie oclusal foi interposta uma pelicula
de silicone com 1 mm. A cada 500.000 ciclos, as coroas foram
inspecionadas quanto a presenca de falhas, em estereomicroscopio
(SteREO Discovery.V12, Carl Zeiss, LLC, EUA). As falhas foram
classificadas em: lascamento da ceramica de cobertura e/ou glaze,
delaminagdo (exposi¢do da infraestrutura) trincas radiais que chegam
até a infraestrutura e fratura catastrofica. Os espécimes que nao
apresentaram nenhuma das falhas citadas continuaram sob o teste de
fadiga até a falha ou até o término do teste. Os espécimes que nao

falharam foram considerados “suspensos”.
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4.2 Analise dos Resultados

A estatistica dos resultados foi feita com andlise de
Weibull que esta associada a dois parametros, 1 (eta) e  (beta). Trata-
se de uma distribui¢dao de probabilidade, por exemplo, de um volume
de material falhar em um determinado tempo “t” de operagdo. Neste

caso a equacao que a descreve €:

t—to — B
F(t)=1- e_(T) =1—exp l— (t 71t0> l

onde "n" (eta) = Vida Caracteristica ou Parametro de Escala (intervalo
de tempo entre "t," e "t" no qual ocorrem 63,2 % das falhas, restando,
portanto, 36,8 % de itens sem falhar), "B" (beta) = Fator de Forma
(indica a forma da curva e a caracteristica das falhas), "B < 1" sugere
falha precoce ou grosseira do material, " = 1", falhas aleatorias que
ndo variam com o tempo, "B > 1" sugere falhas por desgaste. O
parametro B ¢ adimensional, enquanto m estd na mesma escala dos
dados.

Assim, o0s parametros B e m serdo estimados
(Weibull++ 9, Reliasoft, Tucson, AZ, USA), com intervalo de
confianga de 95% bilateral. Os espécimes fraturados e suspensos
foram analisados em esteremicroscopio (SteREO Discovery. V12,
Carl Zeiss, LLC, EUA) apos serem embutido em resina acrilica e
seccionados préximo ao ponto de contato, ¢ polido com lixas de

granula¢do de 600 a 1200, e para as coroas que apresentaram falhas
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mais significantes, apos metalizacdo com ouro, foram analisadas em
Microscopio Eletronico de Varredura (FEI-Phillips, Eindhoven,
Netherlands). As caracteristicas da fratura foram analisadas para

determinacao da possivel origem da falha.



S RESULTADOS

5.1 Analise de Weibull

A tabela 1 mostra os valores de Beta (B), um parametro
de forma que indica o tipo de falha do material e Eta (n), vida
caracteristica dos tipos de desenho da coroa Tradicional, Modificada e
Monolitica, que indica o nimero de ciclos onde 63,2 % das coroas vao
falhar. Através desses parametros pode-se observar que os grupos
Tradicional, Modificada e Monolitica apresentaram comportamentos
diferentes, no qual o grupo Tradicional apresentou falha por fadiga (B
> 1), o grupo Modificada apresentou falha precoce (B < 1) e o grupo
Monolitica apresentou falha aleatdria, ou seja, o ensaio de fadiga nao
teve influéncia nas falhas deste grupo. Ainda na tabela 1 observa- se
que o grupo Tradicional apresenta uma previsibilidade de falha de
acordo com sua vida caracteristica, j4& os grupos Modificada e
Monolitica apresentaram uma vida caracteristica muito maior que o
tempo de ciclos estimado para este trabalho de falha. Os grupos
Modificada e Monolitica apresentaram maior numero de coroas
sobreviventes do que o grupo Tradicional, como mostrado na tabela 2.
Com B > 1 (Coroa Tradicional) observa-se um tipo de falha

predominante, trincas. Isso explica porque o valor de n ¢ bem inferior
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em compara¢ao com os valores da coroa Modificada e Monolitica que
ndo apresentaram susceptibilidade de falha por fadiga.
Na tabela 3, pode-se observar a relagao entre o nimero

e o tipo de coroas que falharam em cada intervalo de tempo (ciclos).

Tabela 1- Valores de B e n para os grupos experimentais

p n
Tradicional 1,25 0,09E+07 ciclos
Modificada 0,58 1,17E+07 ciclos
Monolitica 1,00 1,65E+07 ciclos

Tabela 2- Caracterizagdao das falhas por grupo e total de coroas
sobreviventes

Tradicional Modificada Monolitica

Trincas 13 6 0
Lascamento 4 0 0
Delaminac¢ao 1 0 0
Descolamento da 0 0 5
coroa
Coroas 2 14 18
sobreviventes

Tabela 3- Numero e tipo de falhas para cada periodo decorrente
(Ciclo)

500.000 1.000.000 1.500.000  2.000.000

Tradicional 7(6T,1L) 7(5T,2L) 4 (2T, 1L, 1D) 0
Modificada 337) 1 (1T) 1 (T) 1(T)
Monolitica 0 2 (DC) 0 0

T: trincas, L: Lascamento, D: Delaminacdo e DC: Descolamento da coroa
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A figura 14 mostra o grafico de probabilidade de falha

para todos os grupos.
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Figura 14- Grafico de probabilidade de falha x Tempo (ciclos) dos grupos experimentais.
A linha azul mostra a probabilidade de falha das coroas com nivel de confianga bilateral
de 95%, e as linhas vermelhas indicam o intervalo de confianga.
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De acordo com os graficos de probabilidade de falha
(Figura 14), os trés grupos apresentam comportamentos diferentes. No
grupo Tradicional (Figura 14) o intervalo de confianga ¢ notadamente
menor que nos outros dois grupos, apresentando falha por “desgaste”
(B > 1). O grupo Modificada apresentou maior propensao as falhas
precoces (B < 1), e o grupo Monolitica nao apresentou
susceptibilidade a fadiga (B =1).

Ainda com a analise de Weibull pdde-se prever a taxa e

a probabilidade de falha para cinco anos, descritas na Tabela 4.

Tabela 4- Probabilidade em cinco anos e taxa de falha ao ano

Probablll.dade de falha Taxa de falha
c¢m Cinco anos

Tradicional 0,022 0,005/Ano
(LS: 0,15; LI: 0,003) (LS: 0,03; LI: 0,001)

. 0,037 0,004/Ano
Modificada 1 q. (37.11.0,003)  (LS: 0,02: LI: 0,0009)

. 0,002 0,0004/Ano

Monolitica

(LS: 0,23; LI: 0,000007) (LS: 0,02; LI: 0,000006)

LS: Limite superior, LI: Limite inferior

5.2 Analise fractografica

A maioria das coroas analisadas apresentaram trincas,
como observado nas figuras 15 e 16; também ocorreu falha do tipo
lascamento, porém como o teste foi interrompido a cada intervalo de

500.000 ciclos, nao foi possivel analisar essas coroas
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fractograficamente, ja que os fragmentos sofreram algum dano do
momento da falha até o término do teste.

Para a analise, foi realizado um corte longitudinal na
coroa no sentido vestibulo-lingual e, assim, as coroas foram analisadas
em estereomicroscopio e MEV. Foram observadas trincas iniciando na
superficie de contato (Figura 15), mas também foram observadas
trincas que iniciaram abaixo da superficie na coroa do grupo
Modificada I (Figura 16).

Também foi feita a andlise de uma coroa do grupo
Modificada II que ndo apresentou nenhuma das falhas descritas no
trabalho, seguindo o mesmo protocolo de analise para verificar a

subsuperficie da coroa como ¢ mostrado na figura 17.

Figura 15- Imagem representativa da coroa tradicional obtida em MEV (115x) (a
esquerda) e estereomicroscopio (7.5x) (a direita): imagens de uma trinca que iniciou na
superficie de contato de uma coroa do grupo Tradicional que falhou a 1.000.000 de
ciclos. As setas mostram a trinca em regides proxima e distante do contato oclusal.
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Figura 16- Imagem representativa da coroa modificada obtida em MEV (115x) (a
esquerda) e estereomicroscopio (7.5x) (a direita): as imagens mostram uma trinca que nao
esta relacionada a regido de contato, observada com 1.000.000 de ciclos.

Figura 17- Imagem representativa da coroa monolitica obtida em MEV (1000x) e
estereomicroscopio (7.5x) (a direita: (& esquerda) imagem feita com elétrons
retroespalhados mostrando dano da subsuperficie de uma coroa do grupo Monolitica, que
nao falhou.



6 DISCUSSAO

De acordo com os resultados, os trés grupos
apresentaram comportamentos diferentes e, por isso a hipdtese nula
deste trabalho foi negada. Sabendo que as restauracdes totalmente
ceramicas apresentam crescimento lento de trincas frente as cargas
mastigatorias e falham por esforgos repetitivos (Zhang et al., 2013),
este estudo se propOs alterar o desenho da infraestrutura, para
aumentar a confiabilidade das coroas em longo prazo, ¢
consequentemente diminuir a probabilidade de falha. Apesar
excelentes propriedades mecanicas das infraestruturas, as coroas ainda
apresentam falhas por lascamento da cerdmica de cobertura como
mostrado na tabela 2. Pode se observar ainda, que hd predominancia
de falhas por trincas evidenciadas nas figuras 15 e 16. Normalmente a
trinca € considerada um tipo de falha ndo-catastrofica e, em grande
parte, quando ocorrem clinicamente opta-se pela proservacdo da
restauracao totalmente ceramica, visto que esta pode ser reparada.

Na tabela 1, pode-se observar que as coroas do grupo
Tradicional apresentaram falhas por “desgaste”, pois tiveram o valor
de B maior que 1. Isso significa que essas coroas sofreram danos
pertinentes ao ensaio e, a partir deste fato, pode-se concluir que a
confec¢ao das coroas foi cuidadosamente conduzida, sem a introdugao

de defeitos grosseiros que levassem a falha precoce, e também que



45

para este grupo houve um tipo de falha predominante, trincas. Ja as
coroas do grupo Modificada apresentaram falhas precoces, indicando
que as coroas falharam antes mesmo que a fadiga causasse algum
dano. Tais falhas podem ter sido causadas pela inclusdo de defeitos no
momento da aplicacdo da porcelana. Mas, isso também pode ser
devido ao fato de que ponta aplicadora da carga foi ajustada para que
tocasse em trés pontos fora da interface zirconia/porcelana. Porém,
durante o ensaio ocorreu desgaste do material, € o dano estendeu-se
até a interface, levando a falha precoce das coroas, que pode ser uma
limitacdo da técnica quando utiliza-se de um desenho de coroa como o
da Modificada. Ainda, as coroas do grupo Monolitica apresentaram
falhas aleatdrias indicando que o ensaio de fadiga nao foi capaz de
produzir danos nesse tipo de coroa, ja que as falhas encontradas foram
relacionadas a adesdo das coroas e ndo a resisténcia a fadiga.

Ainda com a analise da vida caracteristica das coroas,
observa-se que o grupo com desenho Tradicional apresentou maior
previsibilidade de falha, visto que o valor de n foi menor do que
aqueles dos outros tipos de coroa. Isso ocorreu devido a
predominancia das trincas como falha, ao contrario do que ocorreu
com as coroas Modificada e Monolitica, que apresentaram vida
caracteristica maior.

Em relacao a analise de falha, as coroas com desenhos
Modificada e Monolitica apresentaram maior nimero de coroas que
resistiram ao ensaio de fadiga, isso porque, segundo Silva et al. (2011)
¢ Corazza et al. (2013), quando se faz a modificagdo do preparo ou da

infraestrutura, h4 uma melhoria no suporte da porcelana, ou quando se
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utiliza uma coroa do tipo Monolitica obtém-se melhor comportamento
dessas coroas sob fadiga, que se assemelha a resisténcia das coroas
metalicas como mostrado por Sun et al. (2014) e consequentemente
aumentam a confiabilidade dessas coroas. Esse fato ¢ confirmado, ja
que as coroas Modificada e Monolitica apresentaram vida
caracteristica muito além dos ciclos propostos por este estudo, além de
que essas modificagdes contribuiram para a durabilidade dessas
restauracoes. A alteragdo do desenho da coroa em estudos com fadiga
tem papel fundamental para compreensdo das falhas encontradas
clinicamente. Bonfante et al. (2010) corroboraram com o estudo de
Silva et al. (2011), mostrando que com a alteracdo do desenho da
restauracdo, aumenta-se o suporte, diminuindo o nimeros de falhas
coesivas como pode-se ver na tabela 2. E importante ressaltar que o
modelo da coroa Modificada ainda ndo fora estudado e pode prover
excelentes resultados estéticos e de durabilidade clinica, pois com o
aumento da espessura da infraestrutura ha um ganho em resisténcia do
material (Guess et al., 2013). Consequentemente se obtém menor
espessura de porcelana, com menor incorporagdo de falhas no
processamento desta (Lima et al., 2013), menor acumulo de tensao
residual (Benetti et al., 2014), e melhor suporte para ceramica de
cobertura (Corazza et al., 2013).

Estudos clinicos mostram uma alta taxa de
sobrevivéncia nos primeiros cinco anos, porém existem muitos relatos
de falhas por lascamento e¢/ou delaminacdo em restauracoes
tradicionais (Christensen, Ploegger, 2010; Sailer et al., 2009). Esse

fato mostra que o maior indice de falhas encontradas no grupo
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Tradicional era esperado, sobretudo porque ha maior quantidade de
porcelana, e, provavelmente, maiores tensdes térmicas aprisionadas
devido a incompatibilidade térmica entre a infraestrutura em zirconia e
a cobertura de ceramica de cobertura (Lima et al., 2013; Benetti et al.,
2014, ; Bonfante et al., 2010; Silva et al., 2011; Corazza et al., 2013),
€ por 1sso sao mais susceptiveis a propagagdo de trincas (Scherrer et
al., 1999). Ja as coroas Modificada e Monolitica tiveram
comportamento diferente das coroas tradicionais, concordando com o
estudo de Bonfante et al. (2010), no qual os modelos modificados
resistiram mais a for¢a do que os aplicada do que os tradicionais.

Através deste estudo pode-se prever a probabilidade de
falha em cinco anos e a taxa de falha por ano (Tabela 4) mostrando
que os grupos Modificada e Monolitica apresentaram maior
confiabilidade do que o grupo Tradicional, j& que sdo inferiores as
taxas de sobrevivéncia encontradas na literatura (Sailer et al., 2007,
Crisp et al., 2008; Christensen, Ploeger, 2010).

De acordo com a andlise fractografica, as coroas
analisadas apresentaram o mesmo padrdao de falha, ja& que foram
submetidas a0 mesmo tipo de ensaio com trincas iniciando a partir do
ponto de contato. A coroa Modificada, de acordo com a figura 16
apresentou trinca que iniciou na interface da infraestrutura com a
ceramica de cobertura, na superficie longe do contato, indicando que
esse tipo de geometria garante maior resisténcia a coroa ceramica de
acordo com o estudo de Belli et al. (2013). As coroas do tipo
Monolitica podem ser consideradas extremamente resistentes segundo

nosso modelo de estudo e a interface mais susceptivel a falhas torna-
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se aquela entre zirconia e cimento adesivo. Apesar disso, podem
apresentar danos na superficie devido ao ponto de contato, de acordo
com a figura 17.

Estudos laboratoriais devem se aproximar das
condi¢des clinicas reais e, por isso, o ensaio com fadiga em meio
umido norteou esse estudo para que os resultados apresentassem a
maior veracidade possivel. Além disso, foi utilizada uma pelicula de
silicone interposta entre a ponta aplicadora de carga e a superficie
oclusal, pois em ciclos mastigatorios sempre ha algo interposto entre
as superficies oclusais dentarias. Neste caso também foi minimizado o
efeito do impacto sobre a coroa devido ao movimento simulado em
que a ponta saiu de contato com a superficie oclusal, como no
movimento mastigatorio. As coroas também simularam a anatomia
dental de um primeiro molar superior, que foi confeccionada com
ajuda de um técnico de laboratorio, para melhor padronizacdo destas
coroas e, consequentemente, diminuigdo do viés. Bonfante (2009)
considerou a importancia de se reproduzir a anatomia dental em
substratos relevantes como dentina, metal ou resina para maior
confiabilidade dos resultados de fadiga. Além desses fatores, para a
cimentacdo dessas coroas foi utilizado um primer a base de MDP, que
favoreceu a sua unido (Ozcan et al., 2008), o que foi observado pelo
baixo nimero de coroas que apresentaram falhas por descolamento.

As coroas foram testadas em agua a 37 °C, e por isso
tomou-se o cuidado de ndo deixar a zircOnia exposta e para isso foi
utilizada a técnica proposta por Zhang et al. (2012), na qual as coroas

foram recobertas com uma fina camada de vidro, como foi1 realizado
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no desenho Modificada e Monolitica. Uma vez que a dgua faz com
que a zirconia sofra degradacao devido a penetragdo de agua nas
trincas, aliada ao aumento de tensdes internas que desencadeiam a
transformacao de fase t-m no interior do material, levando a fratura
(Chevalier et al., 2007). As coroas totalmente em zirconia ndo
fraturaram, mas apresentaram danos na subsuperficie que indicam que
o glaze foi removido durante a fadiga.

A porcelana, apesar de ser o elo fraco de restauragdes
totalmente ceramicas, também ajuda na protecdo contra a degradagcdo
da zircOnia, e por isso foi utilizado uma geometria do tipo Modificada
e Tradicional. Essa degradagdo também acontece com a ceramica de
cobertura devido a polaridade da 4gua que contribui para o
crescimento lento de trincas (Quinn, 2007), e este fato tambem explica
o maior nimero de falhas quando se utilizou geometria tradicional.

Estudos futuros devem se basear na modificacao do
desenho da infraestrutura por aumentar a vida caracteristica dessas

restauracoes, associado a uma fadiga deslizante.



7 CONCLUSAO

Pode se concluir que:

a) Os trés tipos de desenho da infraestrutura
apresentam comportamentos diferentes sob
fadiga;

b) A geometria da coroa influencia na
probabilidade de falha e consequentemente
na sobrevivéncia das restauragoes;

c) Coroas feitas totalmente em zircOnia
apresentam  alta  resisténcia  quando

submetidas a fadiga.
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