
   

▪  VM7
▪  VM9      Vita       
▪  VM13

▪  PM9 
(pastilha para 
prensar)

▪  Inlay/ Onlay
▪  Faceta

60 – 90 MPa

Feldspáticas 
convencionais

Pó/pastilha/
bloco

    1’  Ac. hidrofluorídrico                     1 – 2”                                 2 – 4’   `                             20 seg.                                   
.

ESTÉTICA                              ceramicas ácido sensíveis┬→cerâmicas ácido resistentes                                  RESISTÊNCIA

                                  cobertura  ┬→infra-estrutura

▪  e.max Zirpress

▪  D’ sign

▪  e.max ceram

▪ Nobel rondo

▪  Kiss

▪  Vision (pastilha)

▪  Noritake

▪  Empress 
esthetic (pastilha)

▪  Inlay/Onlay
▪  Faceta 
▪  Coroa anterior

120 – 140 MPa

Feldspática 
reforçada com 
leucita / 
fluorapatita

Pó/pastilha/bloco

▪  Vitadur 
▪  Hiceram

▪  Coroa anterior
▪  PPF 3 elem. 
anterior

180 MPa

Feldspáticas 
reforçadas com 
alumina ou zircônia
Aluminizadas 50%

Pó

▪  Emax press
▪  Emax cad
▪  Empress 2

▪  Inlay/Onlay
▪ Faceta 
▪  Coroa 
anterior, 
posterior (com 
restrições)
▪ PPF 3 elem. 
anterior

400 MPa

Dissilicato de 
Lítio

Pastilha/
bloco

  

• Al2O3 = óxido de alumínio
• Mg2O3 = óxido de Magnesio

  Aluminizada infiltrada por vidro

     ───┴───
     Spinell                      Alumina

                               
Al2O3 + Mg2O3                Al2O3

                      
350 MPa                  500MPa

Coroa anterior         coroa ant./post.
                               PPF 3 elem. ant

▪  In Ceram Spinell         ▪  In 
Ceram              
                                         alumina

                                     ▪  
Vitroceram

Pó/bloco

▪  Procera
▪  Bloco Al     
(Vita)

▪  Coroa 
anterior/ 
posterior

▪  PPF 3 
elem. 
anterior

600 MPa

  Al2O3 
densamente 
sinterizado

CAD/CAM -
bloco

▪  In 
Ceram 
Zircônia             

▪  Coroa 
posterior

▪  PPF 3 
elem. post.

650 MPa

Al2O3 + 
Zr2O3
infiltrado 
por vidro

Pó/bloco

▪  Lava
▪  Zircad
▪  Cercon
▪  Zirkonzahn
▪  Procera All 
Zircon
▪  Everest
▪  Cubo
▪  Cerec

▪  Coroa anterior/ 
posterior

▪  PPF 3 -12 elem.
▪  Pilar de implante
▪  Protocolo

1200 MPa

Zircônia 
estabilizada por 
ítrio

CAD/CAM - bloco

ANÁLISE DA CERÂMICA MONOLÍTICA : 
RESSURGIMENTO COMO OPÇÃO CLÍNICA NA 

CONFECÇÃO DE RESTAURAÇÕES ESTÉTICAS.

INTRODUÇÃO

OBJETIVO

CONCLUSÃOMETODOLOGIA

REFERÊNCIAS BIBLIOGRÁFICAS

DISCUSSÃO

 Os matérias cerâmicos se desenvolveram muito rapida-
mente nos últimos  20 anos por conta dos seus meios de 
aplicações, produções e comercio (HLAVAC,1983). 
 O conhecimento da composição, microestruturas, pro-
priedades e nomenclatura dessas cerâmicas são funda-
mentais para a escolha do material correto nas aplicações, 
tanto para o clinico quanto para o técnico laboratorial. Em 
situações clinicas pode existir ausência de espaço para 
adaptação de uma prótese fi xa  por este motivo foi desen-
volvida uma peça inteiramente com um com um único tipo 
de cerâmica que reduz seu tempo de fabricação e seu risco 
de lascamento. (MAZARO, José Vitor; SVERSUT, Rodri-
go; ZAVANELLI, Adriana. Pro-odonto Prótese e Dentística 
| Ciclo 7| Volume 4, 2016, p.13). 

 O objetivo deste estudo foi analisar o emprego da cerâmica 
monolítica e suas indicações clínicas por conta de suas 
características,componentes e estrutura.

Propriedades das cerâmicas:
 1. Menor acúmulo de placa
 2. Resistência mecânica
 3. Estabilidade química
 4. Biocompatibilidade
 5. Estética

Técnica de confecção:
 1. convencional
 2. CAD/CAM

Finalidade protética
 1. dente x implante
 2. anterior x posterior
 3.  unitária x múltipla

Considerações para seleção:
 1. região
 2. substrato
 3. altura do preparo
 4. fi xação
 5. composição química

Composição Básica:
 1. Matriz vítrea = estética
 2. Matriz cristalina = resistência

Bloco de dissilicato de lítio

anaepereira_@hotmail.com
paulaschwarzwalder@hotmail.com

Técnica de fresagem para 
confecção de uma cerâmica 
monolítica a base de zirconia

Maquiagem para conceder características 
naturais aos blocos Cerâmicos

Aspecto da cerâmica monolítica 
a base de zirconia antes da 

sinterização

Cerâmica monolítica 
após cristalização

Aspecto fi nal após 
técnica de maquiagem

Aspecto fi nal após 
técnica de maquiagem

 Concluimos que a cerâmica monolítica pode ser sim 
uma boa opção e que fatalmente pode vir a ser acolhida 
pela comunidade científi ca e pelos profi ssionais da área 
odontológica estética.

 Este trabalho foi realizado através de um levantamento bi-
bliográfi co no PubMed, GoogleAcademy de cerca de 15 artigos 
científi cos publicados recentemente, e as palavras chaves: 
Cerâmicas Odontológicas, Monolíticas, Desgaste, Zircônia.
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