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Resumo: A Odontologia Restauradora atual vem utilizando sobretudo ceramicas de
dissilicato de litio para a confeccéo de restauracdes totais indiretas, que apresentam
vantagens quando comparadas a outros materiais. O objetivo deste trabalho foi relatar
um caso clinico no qual foi proposta a confeccdo e cimentacdo de préteses fixas
unitdrias ceramo-ceramicas a base de dissilicato de litio e sua evolugdo. As
restauracdes de dissilicato de litio apresentam boa aceitabilidade devido as suas
propriedades de alta resisténcia a compressao, biocompatibilidade e finalizagéao
térmica aproximada de um dente, associado a um bom custo beneficio. Conclui-se
gue, apds seguir rigorosamente o protocolo clinico de atendimento as coroas foram
finalizadas e a paciente est4 satisfeita com o que foi proposto.

Palavras-chave: Dentes anteriores; Dissilicato de litio; Restauracdes estéticas.



1. INTRODUCAO

A Odontologia Restauradora atual se caracteriza por préticas frequentes de
reabilitacdes estéticas imediatas e muitas vezes, essas seguem sem um diagnostico
e planejamento clinico preciso para que haja uma reabilitacdo bucal extensa
totalmente ceramica (FROTA et al., 2017; SOBRINHO, 2020). Contudo é fundamental
gue esses tratamentos sejam sustentados por principios biol6gicos, mecéanicos e
oclusais basicos, e ndo apenas por aspectos estéticos (FROTA et al., 2017), para a
obtencdo de um resultado satisfatério e um tratamento de maior durabilidade
(MEDINA et al., 2019).

Com o passar dos anos, a procura por restauracdes estéticas aumentou, assim
como o uso de ceramicas odontologicas, erguendo a principal alternativa de um
material restaurador utilizado em estrutura dentaria (AMOROSO et al., 2012). As
restauracdes conhecidas como ceramo-ceramicas, em razao da alta capacidade de
mimetizar os tecidos dentais, tém sido utilizadas mundialmente.

Um tipo comum de material utilizado para esse fim sdo as vitroceramicas a base
de dissilicato de litio, as quais parecem ser 0s materiais mais prevalentes usados para
confeccles de restauracdes parciais do tipo inlays, onlays, facetas, proteses parciais
de até trés elementos, proteses fixas unitarias anteriores e posteriores (VILLA,
BRINDIS e LAWSON, 2020) pelo fato de oferecerem tais caracteristicas Opticas como
a boa translucidez semelhante ao esmalte dentario e propriedades mecéanicas
favoraveis, como a alta resisténcia flexural (SANTOS e COELHO ALVES, 2020).

A estimativa da cimentacdo € realizada com um preparo mecanico-quimico
adequado, além disso, a presenca de silica na microestrutura do material garante que
0 mesmo seja passivel de condicionamento acido, o que faz com que exista uma alta
efetividade de adesdo ao substrato dentério. Esse embricamento micromecéanico
existente entre a ceramica e 0 cimento resinoso ocorre porque 0 acido é capaz de
criar microirregularidades superficiais (PROCHNOW et al.,, 2018). Outras
caracteristicas marcantes desse material € a alta resisténcia a compressao,
biocompatibilidade, auséncia de placa bacteriana sobre sua estrutura e finalizagao
térmica aproximada de um dente (DRUMOND et al., 2020).

Devido ao exposto acima, este trabalho tem como objetivo relatar o caso clinico
da confeccéo e cimentacao de duas proéteses fixas unitarias ceramo-ceramicas a base
de dissilicato de litio.

2. DESENVOLVIMENTO

2.1. REFERENCIAL TEORICO

Amoroso et al. (2012) propuseram que a demanda por restauracdes estéticas
tem resultado em um aumento do uso de ceramicas dentais, constituindo a principal
alternativa de material restaurador para a estrutura dental devido as suas
propriedades favoraveis. O objetivo do trabalho foi estudar, através de uma revisao
de literatura, a evolugcdo dos sistemas ceramicos, envolvendo os diferentes tipos e
propriedades, indicacbes e consideracdes clinicas. Diversos sistemas ceramicos
estdo disponiveis no mercado, fazendo com que os profissionais da area protética
necessitem de uma constante reciclagem acerca das suas propriedades e indicacoes,



visto que bons resultados séo devidos a selecdo do melhor material para determinado
caso em conjunto a habilidade do profissional.

De acordo com Frota et al. (2017) as reabilitacbes estéticas imediatas sao as
mais comuns na pratica da Odontologia Restauradora. Desde entdo, sem um
diagndstico e sem um planejamento clinico, a chance de insucesso € grande. E
preciso de duas ou trés sessdes clinicas para iniciar o tratamento e até mesmo
finalizar a reabilitacdo oral extensa da ceramica. E fundamental que esses tratamentos
voltem a serem sustentados pelos principios biol6gicos, mecéanicos e oclusais basicos,
e nao por estética. O relato de caso é de uma paciente de 26 anos, bruxista, com
necessidades funcionais e estéticas, foi reabilitada com restauracdes ceramicas nos
seis dentes anteriores superiores, por meio de uma abordagem interdisciplinar. Para
prever como os resultados foram obtidos, o enceramento diagndstico foi realizado
para servir de referéncia para os preparos dentais e restaurar a dinamica dos
movimentos mandibulares. Apds a cimentacdo final das restauracdes, foi
confeccionada uma placa inter oclusal para o periodo que a paciente estiver dormindo.
Concluiu-se que um criterioso diagnastico e planejamento foram fundamentais para o
desfecho do caso, e que o tratamento restaurador parece depender intimamente do
respeito aos conceitos biomecanicos, oclusais e estéticos.

Através de estudos, Prochnow et al. (2018) avaliaram os efeitos do
condicionamento acido com diferentes concentracdes de &cido fluoridrico na carga
ciclica de coroas com desenhos simplificados e padronizados de dissilicato de litio
usinados e cimentados em material analogo de dentina. As superficies da dentina
analoga foram condicionadas com HF 10% (60s), seguido da aplicacdo do primer. A
superficie de cimentacdo das coroas de ceramica foi tratada da seguinte forma: ndo
condicionada (controle, CTRL); ou condicionada por 20s com diferentes
concentracdes de HF - 3% (HF3), ou 5% (HF5), ou 10% (HF10). Uma camada de
silano foi entdo aplicada nas superficies de ceramica tratadas, e elas foram
cimentadas com cimento adesivo. Os testes de fadiga foram realizados com as coroas
submersas em agua (carga inicial: 720N; tamanho do degrau: 70N; ciclos: 500.000;
frequéncia: 20 Hz). Concluiram que o condicionamento com diferentes concentracdes
de acido HF ndo promoveu um efeito deletério na carga ciclica até a falha de coroas
de dissilicato de litio usinadas.

Segundo Medina et al. (2019) a estética na Odontologia tem sido muito
valorizada, pois tem trazido desafios para os cirurgides-dentistas, aos diversos
materiais e técnicas que podem ser utilizados para restauracdes de dentes anteriores.
O objetivo foi apresentar um caso clinico onde o paciente é do sexo masculino, 60
anos, insatisfeito com a estética dental, devido ao desgaste dental ao decorrer dos
anos. O cirurgido-dentista entdo optou por uma proposta onde o paciente aceitou, que
foi a reabilitacdo com resina composta nos quatro incisivos superiores e instalacéo da
protese parcial removivel inferior. Aproximado trés meses depois 0 paciente retornou
a clinica de Odontologia do Centro Universitario Inga, com as restauracdes fraturadas
e sem a prétese inferior. Entdo foi sugerido, a confeccado de faceta e coroas em
ceramicas livre de metal. Foram realizadas avaliagdes radiograficas, endodontia e
instalacdo de pino de fibra de vidro no dente 12. Para a reabilitagéo estética e funcional
dos dentes anteriores superiores foram confeccionadas coroas nos dentes anteriores
11, 12 e 21 e uma faceta no dente 22 em ceramica vitrea com refor¢co de dissilicato
de litio. Concluindo, o tratamento proposto foi capaz de recuperar estética e
funcionalmente o sorriso do paciente.

Drumond et al. (2020) realizaram dois estudos para comparar o efeito de duas
técnicas de processamento da ceramica de dissilicato de litio (prensada e CAD/CAM)



e foram usados os cimentos resinosos quando fotoativados e na resisténcia de uniao
ao microcisalhamento. Deste modo, foram fabricados dois tipos de discos de
ceramica: um pela técnica prensada e outra pela técnica de CAD/CAM. Cinco pecas
foram utilizadas o cimento resinoso Variolink Veneer, fotoativadas através de cada
disco ceramico e submetidas a espectroscopia no infravermelho por transformada de
Fourier para avaliar seu grau de conversdo. Para avaliar a resisténcia de unido ao
microcisalhamento, foram preparadas 20 barras de ceramicas: sendo 10 utilizadas em
técnica prensada e 10 em CAD/CAM. As barras foram ajustadas com particulas de
Al203, condicionadas com acido fluoridrico a 10% por 20 segundos e submetidas a
aplicacdo do RelyX Ceramic Primer. Em seguida, o adesivo multiuso Adper
Scotchbond foi aplicado nas barras e fotoativado por exatamente 10 segundos. Foram
utilizados dois tubos de plastico de 1 mm de comprimento onde foram colocados em
cada barra e preenchidos com cimento resinoso, cada cilindro foi fotoativado por cerca
de 20 segundos. Logo ap0ds, os tubos de plasticos foram removidos e a resisténcia de
unido de cada cilindro foi testada. Tanto os graus de conversao quanto a resisténcia
de unido do cimento resinoso foram maiores no grupo em que a ceramica foi
confeccionada pela técnica CAD/CAM. Concluiram que as técnicas de processamento
de ceramica de dissilicato de litio afetaram o grau de conversédo do cimento resinoso
guando foi fotoativado.

Os estudos de Santos e Coelho (2020) concluiram que a demanda por
restauracdes estéticas tem resultado em um aumento do uso das ceramicas dentais,
constituindo a principal alternativa de material restaurador. Além de proporcionarem
um grande mimetismo das estruturas dentarias, elas promovem a restauracado da
camada dentéria perdida, devolvendo a resisténcia mecanica ao dente e garantindo a
estabilidade de cor. O proposito da revisdo foi mostrar as possibilidades da
reabilitacdo estética com cerdmicas odontolégicas para tratamento restaurador com
facetas laminadas. O principal material de escolha para a confeccdo de facetas
laminadas foi o dissilicato de litio, pois quando comparada aos outros, eles
apresentam uma melhor capacidade adesiva, aperfeicoamento no processo de
confeccdo laboratorial, resisténcia flexural triplicada, além de excelente estética,
translucidez, opacidade e fluorescéncia semelhantes ao do dente. As ceramicas a
base de dissilicato de litio sdo as mais indicadas para a confecgdo de facetas
laminadas por apresentarem maior resisténcia flexural, excelente estética e melhor
capacidade adesiva em comparagdo a outras ceramicas odontologicas.

Sobrinho (2020) concluiu em seu trabalho que a perda de elementos dentarios
pode vir a originar defeitos 6sseos e gengivais, principalmente quando ocorre na
regiao anterior da maxila o que leva a graves problemas estéticos e fonéticos. A busca
pela estética tem, nas Uultimas décadas, sido priorizada nos atendimentos
odontoldgicos, uma vez que mais clientes buscam esse atendimento na tentativa de
reparar ndo sO as perdas dos elementos dentarios como também um sorriso que o
satisfaca no convivio social. Para pacientes que possuem essas perdas dentérias e
procuram a reabilitacdo por meio de tratamentos protéticos com protese fixa, é
importante que sejam observadas as caracteristicas do espaco edéntulo, bem como
os aspectos individuais de cada paciente. Os ajustes realizados procuram alterar a
forma, textura e cor da peca, bem como promover conforto durante funcdes basicas
como mastigacdo e fonacdo, de modo que o paciente possuira uma peca Unica que
se encaixe perfeitamente nos seus padroes.

Conforme suas pesquisas, Villa, Brindis e Lawson (2020) disseram que o
dissilicato de litio e a zircbnia em camadas parecem ser 0s materiais mais prevalentes
usados para coroas anteriores monoliticas. Esses materiais oferecem as propriedades



mecanicas necessarias, bem como as caracteristicas opticas suficientes para este tipo
de restauracdo. Agora também existem versdes mais translicidas de zircbnia
disponiveis que podem ser usadas para restauracdes anteriores monoliticas. Este
artigo discute os fatores que os cirurgides-dentistas devem levar em consideracdo ao
determinar um material restaurador para coroas anteriores monoliticas.
Consideracdes para coroas de dente posterior de dissilicato de litio, materiais de
zircbnia contendo 4 e 5% de itria e restauracfes de zircbnia em camadas séo
indicadas.

2.2. METODOLOGIA

Este estudo constitui-se de um relato de caso clinico desenvolvido durante o
decorrer da disciplina de Clinica Integrada | e 1l na Clinica Odontologica do Centro
Universitario Unifacig no ano de 2020. Além do exposto, buscou-se embasamento
tedrico em estudos que tratavam de tematica similar, abordando 0s possiveis
tratamentos a serem realizados em dentes anteriores tratados endodonticamente.
Para isso utilizou-se como palavras chaves: dentes anteriores, dissilicato de litio e
restauracdes estéticas.  As buscas foram realizadas nas bases de dados SciElo e
PubMed, incluindo trabalhos datados entre 2008 a 2020, redigidos em lingua
portuguesa e inglesa. Os métodos de inclusdo foram os estudos publicados no
periodo de tempo proposto e aqueles que relatavam a utilizacéo de dissilicato de litio
e/ou zirconia.

O plano de tratamento proposto para a paciente foi a confecgao de coroas totais
ceramo-ceramicas de dissilicato de litio nos dentes 11 e 21. Este tratamento foi
concretizado para ser utilizado como Trabalho de Conclusdo de Curso, sendo
necessaria a aprovacdo pelo Comité de Etica em pesquisa, juntamente com o
consentimento e a assinatura da paciente no Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

2.3. RELATO DE CASO CLINICO / DISCUSSAO

Paciente do género feminino, 57 anos de idade, compareceu a Clinica
Odontoldgica, insatisfeita com a estética dos incisivos centrais superiores. Durante a
anamnese, a paciente relatou que fez um tratamento endodéntico ha alguns anos e
foi colocada uma coroa provisoria no dente 21. Com decorrer do tempo, a paciente
relatou que “ao cortar uma fita durex com os dentes anteriores, o dente da frente — 11
— quebrou”. Sendo assim, procurou um consultorio odontoldgico particular para tratar
com emergéncia e entdo uma coroa provisoria foi confeccionada para o dente 11.

No atendimento inicial, foi realizada a anamnese, os exames fisicos intra e
extrabucal, verificando a presenca de provisérios com margens insatisfatérias e
periodonto de protecdo com sinais de inflamacgéao (Figura 1), além de radiografias.



Figura 1: Fotografias iniciais do caso clinico. (A) frontal; (B) oclusal

Fonte: As autoras, 2021.

O planejamento inicial do caso consistiu na retirada, limpeza e reembasamento
dos provisoérios, assim como a limpeza da parte coronéria dos pinos.

As arcadas superior e inferior da paciente foram moldadas com silicona
polimerizada por condensacédo, utilizando pastas pesada, leve e catalisadora
(Optosil/Xantopren, Kulzer, Alemanha). Os moldes obtidos (Figura 2) foram vertidos
em gesso tipo IV (Asfer) para a obtencédo dos modelos de estudo.

Figura 2: Obtencdo dos moldes

Fonte: As autoras, 2021.



Desta forma, os preparos para as coroas de dissilicato de litio foram
reconstruidos com resina composta Filtek Z250 (3M Espe) para melhorar a retencao
das coroas e foram polidos para maior longevidade da restauracgao.

Posteriormente a moldagem de trabalho foi realizada, na qual foi inserido

primeiramente o fio retrator #000 (UltraPak, Ultradent, Brasil) e em seguida, o fio
#1(UltraPak, Ultradent, Brasil) no sulco gengival com a finalidade de afastar os tecidos
e expor a margem do término cervical dos preparos. Apos esse passo, foi realizada a
dupla moldagem com silicona por condensacdo, em que a primeira foi obtida com os
fios retratores em posicao, sendo necesséria a confeccéo de alivio na moldagem. O
fio retrator mais calibroso foi removido e em seguida uma camada de pasta fluida foi
adicionada sobre o molde aliviado de pasta densa como também sobre os dois
preparos dentarios. Com um leve jato de ar sobre o material, observou-se melhor
espalhamento do material sobre os preparos e a moldeira com a pasta pesada aliviada
foi levada a arcada superior. Antoniazzi (2017) explicitou em seu estudo a
necessidade de moldagem com a técnica do duplo fio, em que foram utilizados os fios
#000 e #00 para a moldagem dos dentes com silicona de adic&o.
O molde foi obtido e as coroas provisérias foram reembasadas e cimentadas com
cimento provisério (Hydcal, Technew, Brasil). A cor do substrato ND7 foi escolhida
usando a Escala de Cores IPS Natural Die Material (lvoclar Vivadent) e fotografias
foram enviadas para o laboratério para a confec¢édo dos copings (Figura 3).

Figura 3: Escolha da cor de substrato

Fonte: As autoras, 2021.

Os moldes inferior e superior foram enviados para o laboratorio. Em uma nova
consulta, foi feita a prova seca dos copings de dissilicato de litio da cor MO sob
isolamento relativo para observacao da adaptacao marginal, espessura do material e
se houve bloqueio da cor dos nucleos escurecidos.

Apés estas etapas, selecionou-se a cor da ceramica de cobertura para ser
aplicada sobre os copings ceramicos, conforme mostra a Figura 4, sendo escolhida a



cor A3,5 (Escala VitaPan, Vita) para as areas cervicais e a cor A3 (escala VitaPan)
para os tercos médio e incisal dos dentes.

Figura 4: Escolha de cor A3,5 para as areas cervicais (A) e cor A3 para tergcos medios e
incisal (B)

Fonte: As autoras, 2021

O registro oclusal dos copings foi feito utilizando resina acrilica
autopolimerizavel cor vermelha (Duralay, Reliance) colocada na incisal desses
copings. A paciente ocluiu em maxima intercuspidagdo habitual para que o registro
fosse fiel. Apds o tempo de presa, os copings foram removidos da boca através de
uma moldagem de transferéncia com alginato (Hydrogum).

O pedido e as recomendacdes foram enviados para o laboratério de protese.
Deste modo, foram feitas fotografias solicitando a estratificacdo da ceramica de
cobertura de dissilicato de litio sobre os copings ceramicos.

Em uma nova sesséo, apés o envio da aplicacdo da ceramica de cobertura,
realizou-se a prova seca das coroas protéticas, observando todos os detalhes da
estética da paciente, pontos de contato interproximal e oclusais, além da adaptacao
marginal de ambas as coroas (Figura 5).



Figura 5: Prova das coroas de dissilicato de litio em boca em uma vista (A) frontal,
(B) lateral direita e (C) lateral esquerda

Fonte: As autoras, 2021.

Apébs a prova das ceramicas, o fio retrator #000 foi inserido para a promocéao
de um afastamento mecéanico e melhor visualizacdo do término cervical. A superficie
interna das coroas foi condicionada com acido fluoridrico a 5% (Condac, FGM) por
exatamente 20 segundos, logo em seguida, foi realizada a lavagem com o jato de
agua para a remocao do precipitado acido e secagem da parte interna com o jato de
ar (Figura 6). O condicionamento com &cido fluoridrico promove uma reagdo com a
fase vitrea da ceramica, formando hexafluorsilicatos. Esses silicatos sdo removidos
pela agua dando origem a uma superficie ideal para a retengdo micromecéanica do
cimento resinoso (SOARES et al., 2009). O ataque acido altera a superficie e
topografia da ceramica.



Figura 6: Aplicacdo de &cido fluoridrico a 5% (Condac, FGM) por 20 segundos e
lavagem com jato de agua e secagem com jato de ar

Fonte: As autoras, 2021.

Apos isso, foi aplicado o silano (Silane — Ultradent) com ponta mini brush tip as
coroas foram colocadas sobre uma gaze estéril por 60 segundos (Figura 7). O silano
tem a funcdo de garantir a adeséo quimica dos componentes inorganicos da ceramica
a parte organica do cimento de resina. Sua aplicagdo tem como propdsito melhorar a
unido entre a superficie tratada ou ndo e o cimento de resina (PEIXOTO et al., 2013).

Figura 7: Aplicacdo de silano (Silane-Ultradent) com ponta mini brush tip e secagem
em gaze estéril por 60 segundos

Fonte: As autoras, 2021.

Antes do tratamento de superficie dos preparos, o isolamento absoluto foi feito
devido a necessidade de um ambiente limpo e adequado (Figura 8). Procedeu-se a
limpeza dos preparos com escova de Robinson e pedra-pomes.



Figura 8: Isolamento absoluto para a realizagéo da limpeza com escova de Robison
e pedra-pomes

Fonte: As autoras, 2021.

Logo em seguida, a aplicacdo de &cido fosforico 37% (Condac 37%, FGM) foi
realizada sobre todo o preparo por exatamente 15 segundos, lavado imediatamente
com agua e com leve secagem usando jato de ar. De acordo com Badini (2008), para
gue ocorra a adesao entre a estrutura dentaria é preciso fazer o condicionamento com
o acido fosforico, criando assim a retencdo quimica e mecanica. O adesivo (Adper
Single Bond 2, 3M Espe) foi aplicado com microbrush e um leve jato de ar foi acionado
para a evaporacdo do solvente. O principal papel do adesivo, segundo Anusavice
(2013), é preencher todo o espaco interfibrilar, sendo assim cria-se uma camada
hibrida onde ajuda criar uma retengdo micromecéanica depois que a resina ou a
ceramica sdo polimerizada. A fotopolimerizacao foi realizada por 40 segundos em
cada face de cada preparo.

Em seguida, o cimento resinoso dual autocondicionante (RelyX U200, 3M
Espe) foi manipulado e inserido na parte interna das coroas totais (Figura 9). Segundo
Antoniazzi (2017), o protocolo seguido em seu estudo aborda que, apos a confeccéo
de isolamento absoluto, realiza-se o condicionamento do dente com o acido fosforico
37% por 15 segundos, condicionamento da peca com a utilizacdo do acido fluoridrico
10% por exatamente 20 segundos, em seguida a aplicagdo do silano na peca
confeccionada por 1 min, aplicacdo do adesivo no dente e na peca e a cimentacao
final.



Figura 9: Cimento resinoso dual autocondicionante (RelyX U200, 3M Espe) foi manipulado
(A) e inserido nas coroas totais (B)

Fonte: As autoras, 2021.

As coroas foram levadas em posicdo, uma polimerizacdo de 2 segundos foi
realizada, os excessos de cimento foram removidos com um microbrush limpo e entéo,
a fotopolimerizacao final foi realizada em cada face vestibular e palatina por 60
segundos de ambas as coroas em posi¢cdo. De acordo com Badini et al. (2008), a
grande vantagem da cimentac&o adesiva é a estabilidade de cor, pois apresenta alta
opacidade devido a biocompatibilidade, a resisténcia mecénica, a facil manipulacéo e
a boa adesao (Figura 10).

Figura 10: Cimentac&o das coroas totais. (A) coroas levadas em posi¢céo; (B) excessos de
cimento foram removidos; (C) fotopolimeriza¢@o na face vestibular; (D) fotopolimerizacdo na
face palatina

Fonte: As autoras, 2021.



Realizou-se uma radiografia para observar a adaptagéo cervical dos términos
das coroas totais e se ndo havia cimento resinoso na regido de sulco gengival (Figura
11).

Figura 11: Radiografia final para observar a adaptacéo cervical dos sulcos.
[3

Fonte: As autoras, 2021.

O isolamento absoluto foi removido, a paciente recebeu as orientacOes
necessarias para a correta higienizacao da regiao e foi liberada do tratamento (Figura
12).

Figura 12: Coroas de dissilicato de litio imediatamente apds a cimentacéo.

Fonte: As autoras, 2021.



3. CONCLUSAO

O caso clinico apresentado teve como objetivo a reabilitacdo estética em uma
paciente de 57 anos, possibilitando a devolucédo das funcfes dentarias. O tratamento
foi realizado a partir da confeccdo e cimentacdo de duas proteses fixas unitarias
ceramo-ceramicas a base de dissilicato de litio. A escolha deste material foi pautada
na boa resisténcia e estética satisfatoria para os dentes anteriores.

Através de anamnese detalhada, exame clinico preciso, planejamento inicial e
tratamento bem executado, os quais culminam na satisfacdo do cirurgido-dentista e
superacao da expectativa do paciente.

Conclui-se que o tratamento proposto teve o objetivo alcangado, conquistando
a recuperacao estético-funcional desta paciente, devolvendo sua funcdo mastigatoria,
autoestima e bem-estar.
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Apresentacéo do Projeto:

Este relato de caso clinico foi desenvolvido na Clinica Odontolégica do Centro Universitario Unifacig, em que
0 plano de tratamento proposto para a

paciente foi a confec¢do de coroas totais ceramo-ceramicas de dissilicato de litio. Este tratamento foi
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paciente no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Paciente do género feminino, 57 anos de
idade, compareceu a Clinica

Odontoldgica do Centro Universitario Unifacig insatisfeita com a estética dos incisivos centrais superiores
(11 e 21). O planejamento inicial do caso

consistiu na retirada, limpeza e reembasamento dos provisorios. Desta maneira, 0s preparos para as coroas
de dissilicato de litio foram

reconstruidos com resina composta Filtek 2250 (3M Espe) para melhorar a retencdo futura das coroas.
Depois, foi realizada a dupla moldagem com

silicone por condensacao. O molde obtido foi enviado para o laboratério de prétese. Em uma nova consulta,
foi feita a prova dos copings a base de

dissilicato de litio com a area de trabalho seca e isolamento relativo para observagdo da adaptagdo marginal
e da espessura do material. Apds estas
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etapas, selecionou-se a cor da ceramica de cobertura para ser aplicada sobre o0s copings ceramicos.
Posteriormente, o laboratério enviou o trabalho

e realizou-se a prova das coroas, observado todos os detalhes da estética da paciente. Inicialmente, as
faces internas das coroas e 0s preparos

foram tratados. Em seguida, foi aplicado na superficie interna das coroas totais uma camada de cimento
resino dual, as coroas foram levadas em

posicao e os excessos de cimento foram removidos, ap0s serem inseridas, foi realizada a fotopolimerizacéo
por 60 segundos. Realizou-se uma

radiografia para observar o posicionamento das coroas e polimerizagéo final. A paciente recebeu as
orientagBes necessdrias para a correta

higienizagéo.

Objetivo da Pesquisa:

O objetivo deste trabalho foi relatar o caso clinico do tratamento odontolégico de uma paciente

de 57 anos de idade, assim como toda a execuc¢do a técnica desde o preparo dentério até a cimentacéo de
duas coroas totais de dissilicato de litio

nos dentes anteriores previamente tratados endodonticamente, bem como fazer uma revisdo de literatura
sobre o uso de dissilicato de litio neste tipo

de tratamento para a apresentacdo do Trabalho de Conclusdo de Curso, bem como em Congressos e
Seminarios voltados para a area odontoldgica.

Avaliagcéo dos Riscos e Beneficios:

Os riscos deste relato de caso serdo: constrangimento devido a exposicdo do histérico odontoldgico e
médico da paciente, desconforto da paciente

durante os atendimentos, pois serdo necessarios longos periodos de tempo com a boca permanecida aberta
devido aos procedimentos realizados e

fotografias intrabucais e extrabucais para documentar o caso clinico.

Os beneficios sao: devolucao da estética e funcionalidade aos dentes superiores com novas proteses fixas
unitarias a base de ceramicas de
dissilicato de litio, material para estudo e embasamento de novas pesquisas e casos clinicos.

Comentérios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
A variavel de maior interesse é a instalagcao das préteses fixas unitarias & base de ceramicas de
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dissilicato de litio.

Consideracfes sobre os Termos de apresentacédo obrigatéria:
Os pesquisadores apresentaram 0s seguintes documentos:

Carta de encaminhamento de relato de caso

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Projeto detalhado.

Carta de anuéncia da Instituicdo onde serd realizada a pesquisa.
Carta de compromisso dos pesquisadores.

Orgamento

termo de confidencialidade e sigilo

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
N&o foram observados 6bices éticos.

Consideragdes Finais a critério do CEP:
Projeto analisado e aprovado pelo CEP/UNIFACIG durante a 32 reunido de 2021, realizada no dia 05 de
abril de 2021. O(s) pesquisadores devem:

1. Apresentar relatério parcial da pesquisa, semestralmente, a contar do inicio da mesma.

2. Apresentar relatorio final da pesquisa até 30 dias ap6s o término da mesma.

3. O CEP UNIFACIG devera ser informado de todos os efeitos adversos ou fatos relevantes que alterem o
curso normal do estudo.

4.Quaisquer documentacdes encaminhadas ao CEP UNIFACIG deverdo conter junto uma Carta de
Encaminhamento,em que conste o objetivo e justificativa do que esteja sendo apresentado.

5.Caso a pesquisa seja suspensa ou encerrada antes do previsto,0 CEP UNIFACIG devera ser
comunicado,estando 0s motivos expressos no relatério final a ser apresentado.

6.0 TCLE devera ser obtido em duas vias,uma ficara com o pesquisador e a outra com 0 sujeito de
pesquisa.

7. Em conformidade com a Carta Circularn®.003/2011 CONEP/CNS,faz-se obrigatério a rubrica em todas
as paginas do TCLE pelo sujeito de pesquisa ou seu responsavel e pelo pesquisador.

Endereco: R. Darcy César de Oliveira Leite, 600

Bairro: Alfa Sul CEP: 36.904-219
UF: MG Municipio: MANHUACU
Telefone: (33)3332-2023 E-mail: cepunifacig@unifacig.edu.br

Pagina 03 de 04


mailto:cepunifacig@unifacig.edu.br

CEPO

CENTRO UNIVERSITARIO

C Plataforma
UNIFACIG UNIFACIG §8rasi
COMITE DE ETICA B PESCAISA
Continuacdo do Parecer: 4.629.218
Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacdes Basicas| PB_INFORMACOES BASICAS DO _P | 21/03/2021 Aceito
do Projeto ROJETO_1721101.pdf 22:51:49
Outros Termo_de_confidencialidade_e_sigilo.pd 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito

f 22:49:59 | MONTEIRO

TCLE/Termos de | TCLE.pdf 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito

Assentimento / 22:43:26 | MONTEIRO

Justificativa de

Auséncia

Recurso Anexado Carta_de_encaminhamento_relato_de ¢ 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito

pelo Pesquisador aso.pdf 22:31:53 | MONTEIRO

Projeto Detalhado / | Projeto_de_iniciacao_cientifica.docx 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito

Brochura 22:29:14 MONTEIRO

Investigador

Orcamento Orcamento.docx 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito
22:27:46 | MONTEIRO

Declaracao de Termo_concordancia_paciente.pdf 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito

concordancia 22:23:37 | MONTEIRO

Declaracéo de Termo_Compromisso_pesquisadores.pd| 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito

Pesquisadores f 22:19:11 | MONTEIRO

Declaracao de Termo_de_anuencia.pdf 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito

Instituicdo e 22:09:25 | MONTEIRO

Infraestrutura

Cronograma Cronograma.docx 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito
21:58:59 | MONTEIRO

Folha de Rosto Folha_de_rosto.pdf 21/03/2021 | JAIANE BANDOLI Aceito
21:26:35 | MONTEIRO

Situacao do Parecer:

Aprovado
Necessita Apreciacdo da CONEP:
Nao
MANHUACU, 05 de Abril de 2021
Assinado por:
HUMBERTO VINICIO ALTINO FILHO
(Coordenador(a))
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