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Propriedades e indicagdes clinicas das zirconias translicidas: revisdo
narrativa

Clinical properties and indications of translucent zirconias: narrative review
Propiedades clinicas e indicaciones de circonias transllcidas: revisién narrativa

Nathalia Silveira Finck!, Mariana Itaborai Moreira Freitas®*, Maria Eduarda Pereira de Oliveira?,
Maria da Gléria Bellotti?, Victor Passamani Marques?, Caio Felipe de Almeida Nobre?.

RESUMO

Objetivo: Realizar uma revisdo narrativa atual sobre as principais propriedades e indicagfes do uso
odontologico das zirconias translicidas. Métodos: Foi realizada uma revisdo de literatura com artigos
disponiveis nas bases de dados PUBMED e MEDLINE, utilizando como termos de busca: cerdmicas
odontoldgicas, zirconia, zircdnia translicida, zircbnia estabilizada por itrio. Resultados: Apés a leitura dos
artigos foi possivel observar que a zircdnia tetragonal estabilizada com itria policristalina (Y-TZP) apresenta
uma coloragdo branca opaca, trazendo deficiéncia em areas estéticas, diante desta deficiéncia em mimetizar
a estética do dente, diversas pesquisas aprimoraram as zircbnias atualmente disponiveis na odontologia, a
principal diferenca encontrada foi no aumento da quantidade em mol de 6xido de itrio, estabilizando essa
zircbnia na fase cubica (4Y-TZP e 5Y-TZP). Este aumento na adicdo do itrio faz com que ocorra uma
diminuicao na tenacidade a fratura e resisténcia flexural, resultando em uma maior translucidez do material.
Consideracgdes Finais: As zircdnias translicidas sdo indicadas para procedimentos restauradores estéticos
e contraindicadas para restauracdes posteriores, devida a sua alta translucidez e baixa resisténcia mecéanica.
Contudo, mais estudos clinicos séo necessarios para determinar sua correta indicacao.

Palavras-chave: Ceramica, Propriedades fisicas, Procedimentos clinicos.

ABSTRACT

Objective: To carry out a current narrative review on the main properties and indications of the dental use of
translucent zirconias. Methods: A literature review was performed with articles available in the PUBMED and
MEDLINE databases, using as search terms: dental ceramics, zirconia, translucent zirconia, yttrium stabilized
zirconia. Results: After reading the articles, it was possible to observe that the tetragonal zirconia stabilized
with polycrystalline yttria (Y-TZP) presents an opaque white color, bringing deficiency in aesthetic areas. in
dentistry, the main difference found was the increase in the quantity in mol of yttrium oxide, stabilizing this
zirconia in the cubic phase (4Y-TZP and 5Y-TZP). This increase in the addition of yttrium causes a decrease
in fracture toughness and flexural strength, resulting in a greater translucency of the material. Final
Considerations: Translucent zirconias are indicated for aesthetic restorative procedures and contraindicated
for posterior restorations, due to their high translucency and low mechanical resistance. However, further
clinical studies are needed to determine its correct indication.
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RESUMEN

Objetivo: Realizar una revision narrativa actual sobre las principales propiedades e indicaciones del uso
dental de las circonias translicidas. Metodos: Se realiz6 una revision de la literatura con articulos disponibles
en las bases de datos PUBMED y MEDLINE, utilizando como términos de busqueda: ceramica dental,
circonia, circonia translicida, circonia estabilizada con itrio. Resultados: Después de leer los articulos, fue
posible observar que la zirconia tetragonal estabilizada con itria policristalina (Y-TZP) tiene un color blanco
opaco, lo que genera deficiencias en las areas estéticas, debido a esta deficiencia en imitar la estética del
diente, varios estudios han mejorado las zirconias disponibles actualmente En odontologia, la principal
diferencia encontrada fue el aumento en la cantidad en moles de 6xido de itrio, estabilizando esta circonia en
la fase cubica (4Y-TZP y 5Y-TZP). Este aumento en la adicién de itrio provoca una disminucién en la
resistencia a la fractura y la resistencia a la flexién, lo que resulta en una mayor translucidez del material.
Consideraciones finales: Las circonias transllcidas estan indicadas para procedimientos de restauracion
estética y estan contraindicadas para restauraciones posteriores, debido a su alta translucidez y baja
resistencia mecénica. Sin embargo, se necesitan mas estudios clinicos para determinar su indicacién correcta.

Palabras-clave: Cerdmica, Propiedades fisicas, Vias clinicas.

INTRODUCAO

Os materiais ceramicos comecaram a ser amplamente utilizados no final dos anos 60, desenvolvidos
especialmente para uso médico e odontolégico. Essas ceramicas foram denominadas bioceramicas, devido
sua boa hiocompatibilidade com os tecidos moles, além de possuirem propriedades mecanicas satisfatérias.
O desenvolvimento da zircbnia como um biomaterial impulsionou a odontologia estética facilitando a
reabilitacdo oral a base de cerdmicas puras. (VAGKOPOULOU T, et al., 2009). A zirconia foi introduzida na
odontologia como um material CAD / CAM (Computer Aided Design/Computer Aided Manufacturing —
Desenho assistido por computador/Manufatura assistida por computador) em 1998 (BAN S, 2020).

O desenvolvimento de restauracdes de ceramicas puras, especialmente com a zirconia estabilizada com
itria (Y-TZP) como material de estrutura e 0os avangos das tecnologias CAD/CAM levaram ao aumento da
utilizagéo da zircdnia estabilizada com itria como material restaurador ha cerca de duas décadas devido sua
biocompatibilidade, excelentes propriedades mecéanicas entre elas e a capacidade relevante de resistir a
propagacao de trincas. A odontologia também se tornou proficiente com diferentes aplicacdes baseadas em
zircbnia, por exemplo: préteses unitarias e parciais fixas, pinos endodénticos, implantes e braquetes
ortoddnticos (BAN S, 2020; ZHANG F, et al., 2015; ZHANG F, et al., 2020, VAGKOPOULOU T, et al., 2009).

A zirconia (ZrOz2) é quimicamente um Oxido e tecnologicamente um material cerdmico, além de ser
abundante na natureza (cerca de 0,02% da crosta terrestre) e insolivel em agua (LUGHI V e SERGO V,
2010). A zircbnia (ZrO2) é caracterizada como uma ceramica policristalina, por apresentar menos de 1% de
fase vitrea em sua composi¢éo, possui coloragdo esbranquicada e apresenta uma caracteristica denominada
alotropia, isto é, a mesma composi¢do quimica, porém seus graos podem apresentar-se atomicamente
distribuidos em formas cristalinas diferentes, sendo estas: monoclinica (m), tetragonal (t) e cubica (c) (KELLY
JR e DENRY I, 2008).

A zircbnia pura é estavel em temperatura ambiente apresentando seus grdos estabilizados na fase
monoclinica (m). Este material mantém-se nesta fase (m) em temperaturas menores que 1167°C e a medida
gue essa temperatura aumenta, seus graos transformam-se em tetragonal (t) ou cubica (c), sem variagao da
composicdo quimica do material. A forma monoclinica se converte para forma tetragonal a 1170 °C,
contraindo-se cerca de 4-5% do seu volume. A forma tetragonal se converte para a forma cubica com cerca
de 2370°C (CHEN YW, et al., 2016; MOQBEL NM, et al., 2019).

Cada fase proporciona a zirconia diferentes propriedades mecanicas e fisicas. A fase tetragonal e a fase
cubica ndo sdo estaveis em temperatura ambiente, quando a temperatura diminui abaixo de 1167°C, a
zircbnia retorna a sua fase monoclinica, ndo podendo ser utilizada clinicamente dessa forma. Por isso, ha
necessidade de adi¢cdo de dopantes como por exemplo, o 6xido de itrio para a estabilizacdo deste material
nas fases tetragonal ou cubica (CHEN YW, et al., 2016; MOQBEL NM, et al., 2019).
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A zircOnia tetragonal policristalina estabilizada por itria (Y-TZP) tradicionalmente utilizada na odontologia
é a dopada com 3mol% de 6xido de itrio (3Y) para estabilizacdo da sua fase tetragonal ou cubica em
temperatura ambiente. Estes, sdo considerados materiais com alta resisténcia a flexao (900 - 1400 MPa) e
alta tenacidade a fratura (5 a 10 Mpa m *). Porém, a desvantagem deste material esta na opacidade e
dificuldade de mimetizar a translucidez do esmalte dentario, limitando seu uso na regido anterior, onde a
estética é altamente exigida, sendo normalmente utilizada como material para confec¢éo de estruturas em
proteses fixas em regi@o posterior, implantes e pilares protéticos (ZHANG F, et al., 2015; ZHANG F ,et al.,
2020).

Uma das opc¢Bes para utilizacéo da zircdnia em regides estéticas é a confeccao de um copping de zircénia,
sendo necessario utilizar ceramica feldspatica como cobertura, que possui alta translucidez e boas
propriedades estéticas, contudo, sao considerados materiais frageis e com baixa resisténcia a fratura quando
comparados com outros materiais ceramicos. Por sua vez, esta caracteristica mecéanica deste tipo de
revestimento nao é suficiente para atuar como restaurador dentario, especialmente para os dentes posteriores
(TUZZOLO NH, et al., 2018).

Foram observadas em estudos falhas clinicas como lascamento principalmente na porcelana, porém a
base em zircénia era dificilmente fraturada, demonstrando que esse material desempenhava um nucleo
resistente para pecas protéticas (BA S, 2020; ZHANG F, et al., 2015). Outra explicacdo para as falhas entre
restauracdes é a presenca de tensdes residuais durante o processo de queima da camada de porcelana. Elas
podem ocorrer devido a diferenca de expansédo térmica e/ou pela diferenca de variagdo de temperatura
durante o resfriamento da camada de porcelana (THOLEY MJ, et al., 2010).

A hipotese de utilizagdo da zirc6nia monolitica surgiu como uma solu¢éo possivel. Uma restauragao
monolitica 3Y-TZP tradicional seria muito opaca em comparacdo com os dentes naturais. Com intuito de
aumentar a translucidez e a possibilidade clinica de utilizar restaura¢cdes monoliticas de zirconia, sem a
necessidade de uma ceramica feldspética de cobertura, foram desenvolvidas uma nova geracgéo de zirconia.
Foram adicionados uma maior quantidade de itrio, 4% em mol (4Y-PSZ) e 5% em mol (5Y-PSZ) gerando
zircbnias parcialmente estabilizadas na fase cubica (HATANAKA GR, et al., 2020; MOQBEL NM, et al., 2019).

No geral, para conseguir uma zircbnia monolitica mais translicida, uma das estratégias é utilizar a zircbnia
com graos cubicos, que sdo obtidas através do aumento do contetdo de itria. Em contrapartida, 0 aumento
de translucidez e propriedades estéticas desses materias levou a redugdo nas propriedades mecanicas.
Atualmente, as zirconia estéo disponiveis em (3Y- TZP), (4Y- PSZ) e (5Y-PSZ) (ZHANG F, et al., 2015;
MOQBEL NM, et al., 2019).

As zircbnias (3Y- TZP), (4Y- PSZ) e (5Y-PSZ) apresentam graus de translucidez e valores resisténcia
mecénica diferentes, portanto também possuem indicagdes clinicas diferentes. Sendo assim, o objetivo desse
estudo foi descrever por meio de uma revisao narrativa, o desenvolvimento dos novos tipos de zircbnias
estabilizadas por itrio nas Ultimas décadas, as propriedades mecéanicas e caracteristicas estéticas de cada
tipo, assim como, determinar suas principais indicagces para uso odontolégico.

REVISAO BIBLIOGRAFICA
Zircdnia estabilizada por itrio

As demandas estéticas em ascensdo para 0s dentes anteriores e posteriores estimulam o
desenvolvimento de materiais restauradores, desde as tradicionais porcelanas fundidas ao metal até as
restauracoes totalmente em cerdmica. As ceramicas vitreas tiveram seu uso limitado em apenas restauracdes
anteriores por conta de sua fragilidade. Porém, com avanco da tecnologia CAD / CAM e propriedades
mecanicas, superiores as de outros sistemas ceramicos, permitiu a zirconia estabilizada por itria (Y-TZP) a
sua utilizacdo em restauracdes extensas de ceramica pura e em regides posteriores. Essa indicagdo se da
principalmente, pelo efeito do endurecimento por transformagéo da zircbnia tetragonal, conferindo dureza e
resisténcia a esse material (ZHANG F, et al., 2015; RUALES-CARRERA, et al., 2019).
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O comportamento mecanico da zircdnia tetragonal policristalina estabilizada por itria (Y-TZP) pode ser
modificado por transformacgdes espontaneas dos grdos da fase tetragonal em fase monoclinica (t — m)
aumentando a tenacidade a fratura desse material. Quando se inicia uma trinca na superficie da Y-TZP, a
concentracdo de tensdo que ocorre na superficie gera uma transformacéo de fase do gréo tetragonal em um
grdo monaoclinico, associada com uma expansao volumétrica de 3 a 5%. Essa transformacao induzida por
tensao, gera uma tensdo compressiva ao redor dessa trinca em propagacao, que é capaz de proteger a ponta
da trinca, impedindo sua propagacéo. Esse mecanismo é conhecido como tenacificagdo por transformacao
de fase (LUGHI V e SERGO V, 2010).

Essa expansao, pode ocasionar uma diminuicdo de propagacdo de tricas neste material (aumento da
tenacidade a fratura). Entretanto, estas transformacfes sdo desencadeadas por tensfes externas como o
bruxismo, ajustes nas pecas com pontas muito grossas, carga mastigatéria, abrasédo por micro jateamento e
envelhecimento hidrotérmico, denominada degradacédo hidrotérmica ou degradacdo a baixa temperatura
(ZHANG F, et al., 2020). CondicGes especificas de processamento, umidade, estresse e temperaturas entre

150-400 °C, ocasionam espontaneamente um processo de degradacdo a baixa temperatura. A
transformacdo espontédnea e progressiva da fase tetragonal em monoclinica diminui suas propriedades
mecanicas da Y-TZP em especial, sua resisténcia (ZHANG F, et al., 2020).

Essa degradacdo surge inicialmente em graos superficiais, onde a 4gua € incorporada aos gréos de
zircbnia preenchendo os espacos de oxigénio propagando-se para a superficie onde ocorre a transformacgéo
de fase (m). O caréater triatdmico do Itrio favorece a presenca de espacos vazios de oxigénio na estrutura da
zirconia, facilitando a difusdo das moléculas de 4gua em sua massa (LUGHI V e SERGO V, 2010). O aumento
de volume, que ocorre nessa transformacdo de tetragonal para monoclinico, provoca microfissuras,
aumentando ainda mais a quantidade de agua dentro dos graos internos. Isso gera um aumento na
rugosidade da superficie, levando a uma reducgdo na resisténcia e na tenacidade a fratura (PEREIRA G, et
al., 2015; LUGHI V e SERGO V, 2010).

Os gréos tetragonais da Y-TZP convencional sdo anisotropicos e a refracéo da luz ocorre em diferentes
dire¢Bes cristalograficas, o que resulta em uma alta opacidade, limitando sua aplicabilidade clinica
(HATANAKA GR, et al., 2018). Baseado nesta limitacdo foi desenvolvido estratégias para conseguir uma
zircbnia monolitica translicida, uma delas é utilizar a zirc6nia com graos cubicos, que séo isotropicos e
melhoram a transmiténcia da luz, estas séo obtidos através do aumento do conteddo de itria associado a
tratamentos térmicos especificos. No entanto, a zircnia cubica apresenta uma reducdo no fendmeno de
transformacéo de t - m (HATANAKA GR, et al., 2018; ZHANG F, et al., 2019).

A zircOnia tetragonal diferente das ceramicas cubicas sdo opticamente anisotrépicas, implicando que o
indice de refracéo é anisotropico em diferentes dire¢des cristalograficas, causando disperséo de luz, incluindo
reflexao e refragéo nos limites dos gréos. A zircénia cibica é isotropica, possui cristais grandes, diminuindo a
guantidade de vezes que a luz é dispersa, fazendo com que pareca mais translicida (HATANAKA GR, et al.,
2018; ZHANG F, et al., 2020; CAMPOSILVAN E , et al., 2018).

Com o aumento na adigdo do itrio para a estabilizagdo da zirconia na fase cubica, ha uma diminui¢do na
tenacidade a fratura e resisténcia flexural, resultando em uma maior translucidez do material. Um fator que
deve ser considerado quando elegemos a zircdnia como material restaurador é a dureza deste material que,
muitas vezes, esta relacionada ao desgaste do dente antagonista a restauracdo e por isso, hecessita de um
adequado polimento do material (KWON S, et al., 2018; MAO L ,et al., 2018; PEREIRA GK, et al., 2018;
AGREN M, et al., 2019; RUALES-CARRERA E, et al., 2019).

A translucidez da zircbnia tem uma forte relagdo com sua microestrutura e composi¢des quimicas. Estudos
anteriores mostraram que a translucidez da zircénia € influenciada pelo tamanho de gréo da ceramica Y-TZP,
estruturas de contorno de grdo e composicao de fases. Os fabricantes eliminam ou reduzem a quantidade de
alumina ou aumentam o teor de itria para melhorar a translucidez da ceramica Y-TZP. Entretanto, aumentar
0 conteudo de itria faz com que reduza as propriedades mecanicas da zirconia (AGREN M, et al., 2019;
MOQBEL NM, et al., 2019; RUALES-CARRERA E, et al., 2019). O desafio atual esta na fabricacdo de
estruturas nanocristalinas de alta qualidade, com pouca ou henhuma porosidade e defeitos.
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Zirconia estabilizada com 3% mol de itria = 3Y

A tradicional e mais utilizada é a zircdnia tetragonal estabilizada com 3% mol de itria, sendo obtidas através
de cristais finos de zirconia tetragonal com pequenas quantidades de estabilizadores de itria (3Y-TZP) (MAO
L, etal., 2018). As ceramicas 3Y-TZP possuem alta resisténcia e tenacidade, porém apresentam propriedades
Opticas desfavoraveis, como baixa translucidez. Suas principais indicacdes estdo na confeccdo de
restauracdes de cerdmicas puras extensas em regides posteriores (ZHANG F, et al., 2015).

No entanto, as ceramicas 3Y-TZP sdo susceptiveis ao envelhecimento hidrotérmico o que resulta em
maiores taxas de desgaste, rugosidade de superficie, degradacédo estética, perda de propriedades mecéanicas
e até mesmo falhas catastréficas, como o lascamento. A estabilidade ao longo prazo da ceramica 3Y-TZP é
crucial para manutencao de suas propriedades mecanicas (ZHANG F, et al., 2015).

Para melhorar as propriedades de resisténcia ao envelhecimento da 3Y-TZP, foi adicionado uma pequena
guantidade de alumina. Porém, a presenca da alumina gera uma desvantagem em relacdo as propiedades
estéticas desse material, que é a opacidade (ZHANG F, et al., 2020). A adicdo da alumina no processo de
sinterizacdo da zircbnia é necessaria para reduzir a porosidade e eliminar aditivos de sinterizagdo (ZHANG
Y, et al., 2014).

A quantidade de alumina adicionada é geralmente de 0,25 % em peso, mas quantidades mais baixas de
alumina (0,1 ou 0,05 % em peso) sédo usadas em novas geracdes de cerdmicas de alta translucidez. Embora
a reducéo da quantidade de adicdo de alumina possa aumentar a translucidez, a estabilidade hidrotérmica é
simultaneamente reduzida (ZHANG F, et al., 2015; ZHANG F, et al., 2020). Além disso, a zircbnia e a alumina
tém diferentes indices de refracdo e o contelido de alumina pode diminuir a transmissdo de luz em linha
guando adicionada a zirconia (KWON S, et al., 2018). Como resultado, marcas comerciais desenvolveram
zircOrnia com traslucidez cada vez maior, sendo elas: Lava Plus, Ivoclar Zenostar, Noritake Katana entre
outras (ZHANG Y, et al., 2014) (Quadro 1).

Quadro 1 - Tabela representando o sistema ceramico, marca comercial, indicac8es clinicas e resisténcia
flexural (MPa), seguindo a ordem: zirconias estabilizadas por itria (3Y, 4Y e 5Y).

ZircOnias Sistemas Resisténcia
estabilizadas n Marca Comercial Indicac&o clinica flexural
. ceramicos
por itria (MPa)
. Indi r r
Segunda e.max® Zircad LT & MO, moigﬁ?i?azaea Sgté)s;s
3y gune Katana™ HT, LAVA™ Plus, . P 1000 + 200
Geragéo . fixas em dentes
Bruxzir® :
posteriores.
Indicada para coroas
i ® ™ 111 A
4y Tercelfa Zpex® 4, Katana _ ST/STML, mon_olmcas e proteses 750 + 100
Geracéo IPS e.max® Zircad MT fixas em dentes
anteriores.
Bruxzir Anterior, LAVA Indicada para coroas
Terceira Esthetic, Katana™ UT/UTML, monoliticas e préteses
5Y ~ . . 600 + 50
Geragéao Prettau Anterior, Cercon® XT, fixas em dentes
Zpex Smile anteriores.

Fonte: Finck NS, et al., 2020.

4Y-PSZ E 5Y-PSZ

A zirconia estabilizada com cerca de 5% mol de itria (5Y) foi aplicada na odontologia em 2015 e contém
uma quantidade maior de itrio (5 mol% tamanho de grédo reduzido e maior quantidade de fase cubica)
(STAWARCZYK B, et al., 2017; PEREIRA G, et al., 2018).
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Este material ndo esta apenas metaestavel na fase tetragonal, porém também apresenta uma proporcéo
de fase cubica de até 53%, consequentemente, uma pequena quantidade de transformacao dos cristais
ocorre, resultando em baixas propriedades mecanicas, especialmente com relacdo a resisténcia a
propagacao de trincas, sendo a resisténcia mecéanica de 5Y quase metade da 3Y devido a redugéo da fase
tetragonal da zirconia, ou seja, ha uma menor tenacidade a fratura do material com escassos dados atuais
sobre as propriedades mecénicas na literatura (KWON S, et al., 2018).

No entanto, mesmo os menores valores de resisténcia a fratura relatados séo superiores as forcas oclusais
fisiolégicas que podem ocorrer mesmo na regido posterior, em torno de 900 N. De qualquer forma, deve-se
ter cautela ao usar zircbnias com alto teor de 6xido de itrio em areas ou situacBes com altas tensdes. Os
cristais cubicos apresentam um volume maior em comparacao aos tetragonais.

Isso significa que a luz se espalha menos fortemente nos limites dos graos e nos poros residuais, tornando
o material mais translicido (STAWARCZYK B, et al., 2017; KWON S, et al., 2018; ELSAYED A, et al., 2019).
Por isso, este material é utilizado principalmente, em restauracdes anteriores, tendo em vista que séo
materiais com alta translucidez devido a maior fracdo da fase cubica e menor fracdo da fase tetragonal da
zircbnia (ZHANG F, et al., 2020).

Em 2016, foi introduzido no mercado a zircénia estabilizada com cerca de 4%mol de itria (4Y) (BAN S,
2020). Um método para melhorar a translucidez da zircénia € introduzir a fase cubica opticamente isotropica
na zirconia tetragonal (ZHANG F, et al., 2020). Isso foi alcan¢ado utilizando um teor mais alto de itria para
produzir zircbnias parcialmente estabilizadas, 4% em mol (4Y-PSZ). No entanto, a fase cubica resulta em
menor resisténcia e tenacidade, como ja relatado anteriormente.

Na 4Y ainda ha fase predominantemente mais tetragonal que a fase cubica, portanto alguma resisténcia
a tenacidade, dada pela transformagédo da zircbnia, ocorre dependendo de onde a fissura comecga na fase
tetragonal ou cubica. Isso explica por que ha reducdo na resisténcia a fratura em 4Y que sofreram
envelhecimento artificial comparados aquelas de mesma composi¢cdo que ndo passaram o0 processo de
envelhecimento artificial (ELSAYED A, et al.,, 2019). Em 2017, foi introduzido no mercado a zirconia
transldcida parcialmente estabilizada com cerca de 6%mol de itria (6Y) (BAN S, 2020).

Adesdo em zirconia

A zircbnia possui uma superficie apolar, quimicamente estavel e inerte, o que dificulta estabelecer um
protocolo de adeséo a superficie deste material. A Y-TZP é uma ceramica que ndo apresenta silica e fase
vitrea em sua composicao, tornando-a resistente a acidos que promovem o condicionamento superficial das
ceramicas antes da cimentacao da peca protética.

Portanto, foram propostos métodos alternativos de condicionamento, sendo estes micromecanico e
guimico, destacando-se a abraséo de particulas de ar (MOQBEL NM, et al., 2019; RUALES-CARRERA E, et
al., 2019).

Foram explorados métodos alternativos de condicionamento de superficie da zircbnia, devido a essa
dificuldade de gravar a superficie com 4cidos. A retificacé@o de superficie € uma alternativa comumente usada,
podendo ser feita usando papel abrasivo ou rodas (SiC ou Al203), abraséo por particulas de ar usando Al2Os3
e lixar usando uma broca de diamante.

A vantagem desses métodos de retificacdo de superficie é que geralmente sao faceis de aplicar em um
ambiente odontologico. No entanto, pesquisas demonstraram que as técnicas de retificacdo de superficie,
usando cimentos de resina tradicionais, ndo tém efeito significativo no aumento da resisténcia de unido da
zircbnia a cimentos de resina (MAROULAKOS G, et al., 2019).

A resisténcia da zirconia também pode ser influenciada por estes diferentes tratamentos de superficie,
como a abrasdo por micro jateamento com particulas de Al203 (que deve ser feito idealmente com particulas
menores do que 50 um) ou abraséo por micro jateamento com particulas de Al203 com revestimento de silica
(silicatizacéo - particulas de 6xido de aluminio revestidas por silica) (MOQBEL NM, et al., 2019; RUALES-
CARRERAE, et al., 2019).
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Uma desvantagem com essas técnicas é que elas podem criar microfissuras de superficie. Essas falhas
agem como locais de iniciacdo de trincas que podem diminuir a forca e a resisténcia aparente a fratura
(MAROULAKOS G, et al., 2019).

O jateamento provoca irregularidades na superficie e melhora a molhabilidade. Com isso, ap6s este
tratamento esta indicado a utilizagdo de um primer contendo monémeros fosfatados como o 10-MDP (10-
metacriloiloxidecildihidrogenofosfato). Isso porque o MDP favorecera uma ligacao idnica estavel com a Y-
TZP. Entretanto, caso o clinico esteja utilizando um sistema multicomponente, essa interacao clinica entre
a molécula MDP e o 6xido de zirconio pode ser comprometida (LIMA RBW, et al., 2019).

Os cimentos que podem ser utilizados para cimentacéo de pe¢as em zircnia sdo cimentos convencionais,
sendo este o fosfato de zinco ou cimentos resinosos. Os cimentos resinosos promovem uma melhor
integridade marginal da cimentacdo, além disso uma op¢ao é combinar o primer com MDP com cimentos
resinosos que também contenham MDP para aumentar a resisténcia de unido da reabilitacéo oral (KERN M,
2015; LIMA RBW, et al., 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

As zircOnias possuem diferentes indicag6es e limitacdes clinicas, por isso € necesséario o conhecimento
das diferentes apresentagfes da zircbnia e suas marcas comerciais na clinica odontoldgica. As zirconias
transllcidas sédo indicadas para procedimentos restauradores estéticos e contraindicadas para restauracdes
posteriores, devida a sua alta translucidez e baixa resisténcia mecanica. Contudo, mais estudos clinicos
randomizados, prospectivos e controlados séo necessarios para determinar sua correta indicagao.
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