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IMPACTO POTENCIAL DESTA PESQUISA

Preparos para coroas totais sédo realizados ha décadas, sendo um conhecimento
administrado em todas as academias que formam profissionais na area odontoldgica,
porém nao ha um namero expressivo de pesquisas recentes referentes a importancia
de um adequado preparo para coroa total, para que haja longevidade e sucesso dos
tratamentos. Encontra-se na literatura recente estudos referentes a adaptacéo de
coroas totais, a partir de técnicas para mensuracao de seus gaps marginais; dureza e
rigidez dos materiais utilizados para a confeccao das restauracdes ceramicas; novas
tecnologias para a obtencdo das restauracbes, como o caso das tecnologias
CAD/CAM. Porém h& escassez de estudos focados no principal fator de sucesso ou
fracasso de uma restauracdo, o preparo do elemento dentario, com as devidas
reducdes dos elementos para uma adequada resisténcia do material.

Este presente estudo coopera com a comunidade académica e cientifica da area
odontoldgica nacional e internacionalmente, sendo um estudo relevante para todos os
profissionais da area de prétese dentaria, devido a sua relevancia clinica frente aos
preparos para coroas totais e novos sistemas ceramicos. Neste estudo avaliou-se as
espessuras de determinadas areas das coroas totais ceramicas, assim obtendo quais
as regides do elemento dental possuem angulacado incorreta do preparo, que gera
necessidade de alivio e assim, uma &rea de cimento maior do que o indicado na
literatura é requerido; desgaste insuficiente do remanescente dentario o que possibilita
possivel fratura da restauracao ceramica.

Assim, a pesquisa informa a necessidade de mais estudos sobre os preparos de
coroas totais, também possibilita que os professores de cursos de graduacgéo, e pos
graduacdo avaliem e enfoquem os ensinos baseados nas areas de maiores indices
de erros nos preparos presentes neste estudo, e a necessidade de reciclagem dos

cirurgifes dentistas atuantes no mercado.

POTENTIAL IMPACT OF THIS RESEARCH

Preparations for full crowns have been conducted for decades, constituting a body of

knowledge disseminated across all academic institutions that educate professionals in



the dental field. However, there is a limited number of recent studies addressing the
significance of adequate preparation for full crowns to ensure the longevity and
success of treatments. Recent literature has focused on studies related to the
adaptation of full crowns, employing techniques for measuring marginal gaps,
hardness, and stiffness of materials used in the fabrication of ceramic restorations, as
well as new technologies for obtaining restorations, such as CAD/CAM technologies.
Nonetheless, there is a scarcity of studies concentrating on the primary determinant of
restoration success or failure: the preparation of the dental element, including the
requisite reductions for optimal material strength.

This present study contributes to the national and international dental academic and
scientific community, presenting a relevant investigation for all professionals in the field
of dental prosthetics due to its clinical significance concerning preparations for full
crowns and new ceramic systems. The study evaluated the thicknesses of specific
areas of ceramic full crowns, identifying regions with incorrect angulation of the
preparation, necessitating relief and consequently requiring a larger cement area than
indicated in the literature. Insufficient wear of the remaining dental structure, leading
to potential ceramic restoration fractures, was also assessed.

Consequently, the research underscores the need for further studies on preparations
for full crowns. It also enables instructors in undergraduate and postgraduate programs
to assess and focus their teachings based on the areas with the highest error rates in
the preparations outlined in this study, emphasizing the necessity for ongoing

professional development among practicing dentists in the market.
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RESUMO

Muramatsu, Layra Catarina Rocha. Analise dos preparos e coroas totais em dissilicato
de litio, através do design auxiliado por computador. Sdo José dos Campos (SP):
Universidade Estadual Paulista (Unesp), Instituto de Ciéncia e Tecnologia; 2023.

O dissilicato de litio, se tornou popular para confec¢édo de coroas dentérias devido as
suas propriedades biomecanicas e compatibilidade biolégica. O sucesso a longo
prazo das restauracOes depende de diversos fatores, entre eles, a espessura
adequada da ceramica e a auséncia de areas retentivas nos preparos dentais. O
presente estudo baseia-se em uma andlise exploratéria de dados, e teve como
objetivo analisar a presenca de areas retentivas nos preparos dentais e as espessuras
das coroas totais em dissilicato de litio, com intuito de identificar as faces do preparo
com maior presenca de areas retentivas e as zonas de maior e menor susceptibilidade
a fadiga precoce das restauracoes. Um total de 100 preparos para coroas totais de
molares superiores e inferiores, realizados por cirurgides-dentistas, foram
selecionados aleatoriamente e escaneados através de um scanner de bancada. O
design das coroas totais ceramicas foi realizado através do software Exocad (verséo
2.2). Os arquivos em STL foram analisados por inspecdo baseada em pontos,
utilizando as ferramentas do Exocad. Para analise das espessuras do design da
coroa, optou-se por secciona-las virtualmente em 3 cortes transversais e 3
longitudinais. A partir desses cortes realizou-se a mensuracdo de 54 pontos, apos
andlise 50 pontos obtiveram relevancia, esses foram divididos em 11 grupos, que
representavam a faces: mesial, distal, vestibular, lingual e oclusal, os pontos foram
distribuidos no terco oclusal, terco médio, terco cervical e oclusal das faces citadas, e
comparados com a espessura ideal para se obter resisténcia adequada segundo a
literatura. Através das andlises estatisticas obteve-se como grupo de maior
susceptibilidade a fadiga precoce da restauracdo o Grupo 3 (terco cervical da parede
lingual), com 84,67% das amostras com a espessura inferior ao padréo para este
grupo, seguido do Grupo 4 (terco cervical da parede vestibular) com 83,67% das
amostras com a espessura inferior ao valor padrdo. O Grupo 8 (terco oclusal e médio
da parede distal) obteve a maior porcentagem das amostras satisfatorias, 86%
obtiveram o valor igual ou acima do padrédo, o Grupo 9 (terco oclusal e médio da
parede mesial) apresentou 84,50% das amostras com valores iguais ou acima do valor
padrdo do grupo. Concluiu-se que, o terco cervical € a regido com a maior
susceptibilidade a fadiga precoce, e o terco oclusal e médio da distal a regido com
menor susceptibilidade a fadiga precoce. Para a andlise dos preparos para as coroas
utilizou-se a ferramenta do Exocad, Analise de Retencao, apds a selecédo do eixo de
insercao da restauracéo, foi possivel a visualizacédo através de um grafico de cor, que
varia do azul ao vermelho para as areas retentivas, como resultado, a face vestibular
apresentou 27% dos preparos com necessidade de alivio, sendo a regido com menor
presenca de areas retentivas, porém a regido distal apresentou necessidade de alivio
em 40% dos casos, sendo a area com maior presenca de retencdo. Assim, a face
distal dos preparos é a que mais apresentou areas retentivas e a vestibular a face com
menos zonas de retengao.



Palavras-chave: Coroa dentaria. Preparacéo dentaria. Protese parcial fixa. Desenho
assistido por computador. Tecnologia odontologica.



ABSTRACT

Muramatsu, Layra Catarina Rocha Analysis of preparations and full crowns in lithium
disilicate, through computer-aided design. Sao José dos Campos (SP): Sédo Paulo
State University (Unesp), Institute of Science and Technology; 2023.

The lithium disilicate has become popular for the fabrication of dental crowns due to
its biomechanical properties and biological compatibility. The long-term success of
restorations depends on various factors, including the appropriate thickness of the
ceramic and the absence of retentive areas in dental preparations. This study is based
on an exploratory data analysis and aims to analyze the presence of retentive areas in
dental preparations and the thickness of lithium disilicate full crowns. The goal is to
identify the preparation surfaces with a higher presence of retentive areas and the
zones with greater and lesser susceptibility to early fatigue of the restorations. A total
of 100 preparations for full crowns of upper and lower molars, performed by dentists,
were randomly selected and scanned using a benchtop scanner. The design of the
ceramic full crowns was carried out using Exocad software (version 2.2). The STL files
were analyzed through point-based inspection using Exocad tools. For the analysis of
crown design thickness, they were virtually sectioned into 3 transverse and 3
longitudinal cuts. Fifty relevant points were measured, divided into 11 groups
representing the surfaces: mesial, distal, vestibular, lingual, and occlusal. These points
were distributed in the occlusal, middle, cervical, and occlusal thirds of the mentioned
surfaces and compared with the ideal thickness to achieve adequate resistance
according to the literature. Through statistical analyses, the group with the highest
susceptibility to early fatigue of the restoration was identified as Group 3 (cervical third
of the lingual wall), with 84.67% of samples having thickness below the standard for
this group. Group 4 (cervical third of the vestibular wall) followed closely, with 83.67%
of samples having thickness below the standard. Group 8 (occlusal and middle thirds
of the distal wall) showed the highest percentage of satisfactory samples, with 86%
achieving or exceeding the standard value. Group 9 (occlusal and middle thirds of the
mesial wall) presented 84.50% of samples with values equal to or above the standard
for the group. It was concluded that the cervical third is the region with the highest
susceptibility to early fatigue, and the occlusal and middle thirds of the distal region
have the least susceptibility to early fatigue. For the analysis of crown preparations,
the Exocad tool, Retention Analysis, was utilized. After selecting the restoration
insertion axis, visualization through a color chart, ranging from blue to red for retentive
areas, revealed that the vestibular surface showed 27% of preparations requiring relief,
representing the region with the least presence of retentive areas. Conversely, the
distal region required relief in 40% of cases, making it the area with the highest
retentive presence. Thus, the distal surface of preparations exhibited the most
retentive areas, while the vestibular surface had the fewest retention zones.

Keywords: Dental crown. Dental preparation. Fixed partial denture. Computer aided
design. Dental technology.
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7 CONCLUSAO

Com base na proposta deste estudo, pode-se concluir que:

a)

b)

A maioria dos preparos dentais apresentou retencdo em uma ou mais
faces do elemento dental. A face que apresentou maior nimero de
amostras com a presenca de areas retentivas foi a regido lingual e a com
menor presenca de regides retentivas foi a vestibular;

O terco cervical da parede lingual foi a area da coroa total ceramica que
apresentou o maior numero de amostras com valores menores que a
espessura padrao, sendo assim € o grupo com a maior susceptibilidade a
fadiga precoce, seguido do terco cervical da regido vestibular. A regido
com maior quantidade de amostras que apresentou espessuras com
valores iguais ou maiores que a medida padrao foi o terco oclusal e tergo
médio das paredes axiais da regido distal, sendo assim o grupo com menor

susceptibilidade a fadiga precoce.
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