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RESUMEN Las restauraciones de cerdmica han ganado
cada vez mas atencién en las ultimas décadas, principal-
mente debido a la mayor demanda de sonrisas estéticas
y al desarrollo tecnolégico en el campo de la odonto-
logia. El objetivo de esta revisién narrativa es explorar
el estado actual de los materiales dentales CAD-CAM,
sus aplicaciones clinicas en cuanto a sus propiedades
fisico-quimicas, mecénicas y 6pticas, mediante el ana-

lisis de la literatura cientifica.

Las notables propiedades y versatilidad hacen de las

ceramicas sin metal: feldespdticas, di-silicato de litio y
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silicato de litio circonia sean materiales indicados en la
odontologia moderna, generalizando sus indicaciones.
Por otro lado, las circonias dentales, también se han
utilizado ampliamente debido a sus altas propiedades
mecdnicas y biocompatibilidad; inicialmente indicadas
como material de infraestructura, sus complicaciones
técnicas relacionadas con la cerdmica de recubrimiento,
han llevado a importantes esfuerzos para mejorar las
propiedades dpticas de estos materiales, permitiendo su
indicaciéon monolitica. Paralelamente, la reciente intro-
duccién de la nueva generacion de cerdmicas hibridas
ha ofrecido una amplia paleta de materiales dentales
que amplian las indicaciones clinicas restauradoras, a
la luz de los dictados de la odontologia minimamente
invasiva. El material ideal para restaurar o reemplazar
los tejidos bucales perdidos, puede resultar dificil de
alcanzar, pero los esfuerzos para desarrollar opciones
nuevas y mejoradas, contintian a un ritmo répido, de
allf que se requiere una cuidadosa seleccién de mate-
riales, adaptados a cada situacién clinica. Considerando
esta evolucion se presenta una perspectiva critica y una
actualizacién, centrandose en sus propiedades, indica-

ciones y rendimiento.

Palabras clave: Ceramica; disilicato de litio; ZLS; cir-

conia, ceramicas hibridas.

SUMMARY Ceramic restorations have gained increasing
attention in recent decades, mainly due to the increased
demand for aesthetic smiles and technological develop-
ment in the field of dentistry. The objective of this narra-
tive review is to analyze the current state of CAD-CAM
dental materials, their clinical applications in terms
of their physicochemical, mechanical and optical pro-
perties, through the analysis of the scientific literature.
The notable properties and versatility make metal-free
ceramics: feldspathic, di and lithium/zirconium silicate
materials indicated in modern dentistry, generalizing

their indications. On the other hand, dental zirconia
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has also been widely used due to its high mechanical
properties and biocompatibility; Initially indicated as
an infrastructure material, its technical complications
related to coated porcelain have led to significant efforts
to improve the optical properties of these materials,
allowing their monolithic indication. In parallel, the
recent introduction of the new generation of hybrid
ceramics has offered a wide palette of dental materials
that expand restorative clinical indications, in light of
the dictates of minimally invasive dentistry. The ideal
material to restore or replace lost oral tissues may be
elusive, but efforts to develop new and improved options
continue at a rapid pace, requiring careful selection of
materials adapted to each clinical situation. Conside-
ring this evolution, a critical perspective and update is
presented, focusing on its properties, indications and

performance.

Keywords: Ceramics; Lithium disilicate; dental porce-

lain; Zirconia.

INTRODUCCION

La incorporacién de nuevas tecnologias y materia-
les restauradores estéticos ha estimulado una evo-
lucién significativa en la odontologia contempora-
nea, provocando un cambio radical en la manera de
diagnosticar y tratar a los pacientes; paralelamente
la seleccion del material es una de las decisiones
mas importantes que deben tomar los clinicos, ya
que puede afectar la funcidn a largo plazo, la lon-

gevidad y la estética de las restauraciones.

El disefio asistido por computadora / fabricacién
asistida por computadora (CAD/CAM) en nuestra
area, destaca como el uso de tecnologia informatica
para disefiar diferentes tipos de procedimientos
dentales. Esta fase ha aumentado velozmente el uso

del flujo de trabajo digital para la fabricacién de

restauraciones, ya que ofrecen rapidez y eficiencia,
y también la capacidad de almacenar la informa-
cién capturada de forma indefinida, y transferirla

facilmente entre la clinica y el laboratorio.

Los pasos concretos del flujo de trabajo digital den-
tal del sistema CAD/CAM son: (1) Escanear regis-
tros dentales mediante un escaner conectado a un
software; (2) Procesar los datos digitales con un
programa que permita diseflar visualmente res-
tauraciones dentales; (3) Procesos de fabricacion
realizados mediante técnicas sustractivas (fresan-
dolas a partir de un bloque prefabricado o discos)

5y las técnicas aditivas.

La fabricacién aditiva o impresion 3D, se esta con-
virtiendo en una alternativa a la fabricacion sus-
tractiva o fresado y se han desarrollado una amplia
variedad de materiales para su uso en odontologia;
sin embargo, atiin no se ha experimentado un gran

avance comercial en este ambito ®7.

Para ejecutar estas modalidades de flujo de trabajo
se pueden utilizar técnicas de digitalizacion directa
o indirecta. En la directa, el diente preparado se
escanea en la cavidad bucal mediante un escaner
optico intraoral, mientras que, en la técnica de
digitalizacién indirecta, primero se toma una im-
presion de silicona convencional y luego se escanea
la impresion o el modelo, con un escéner extra oral
o de laboratorio. Luego, los datos adquiridos se
utilizan para el disefio (CAD) y fabricacién (CAM)

de la restauracion protésica ®.

Los procesos digitales también han permitido el
desarrollo de materiales totalmente ceramicos de
alto rendimiento, que con fines educativos y de

comunicacion, se han clasificado en tres familias:
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(1) ceramicas de matriz de vidrio, (2) cerdamicas
policristalinas y (3) cerdmicas de matriz de resina.
El criterio utilizado para diferenciarlos se basa en la
fase o fases presentes en su composicion quimica,
y su longevidad depende de diferentes factores,
incluidos: los relacionados con el procedimiento
/ material, el paciente y el odontdlogo °**. Por lo
anterior es importante explorar las aplicaciones
clinicas de estos materiales y su correlacion con

la mejora de sus caracteristicas mecanicas.

De alli que el objetivo general del presente trabajo,
es analizar a través de una revision bibliografica
exhaustiva, el estado actual de las ceramicas en
odontologia y sus principales indicaciones clini-

cas, haciendo énfasis en la tecnologia CAD/CAM.

METODOLOGIA

Se llev) a cabo una busqueda exhaustiva de la
literatura en bases de datos académicas y repo-
sitorios digitales, tales como Google Scholar,
PubMed Y Scielo.

Se establecieron criterios claros de inclusién para
seleccionar los estudios relevantes, considerando
articulos publicados en idioma inglés y espanol,
durante los ultimos 10 afios, siendo la ultima fecha

de seleccidn diciembre 2024.

Como estrategia de busqueda se utilizaron los
siguientes términos MeSH: Ceramics; Lithium
disilicate; dental porcelain; Zirconia; Organically
Modified Ceramics; CAD-CAM materials; digital

dentistry; prosthodontics.

Los articulos seleccionados fueron analizados en

funcion de su rigor metodolégico y la inclusion de
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la tematica en estudio: ceramicas dentales para
sistemas CAD-CAM, caracteristicas mecdnicas, su

composicidn, propiedades 6pticas.

La informacién recopilada se organizd y se presen-

té como un texto narrativo para su analisis critico.

RESULTADOS

Materiales ceramicos para los bloques
CAD/CAM

Los antecedentes sobre las propiedades de los ma-
teriales disponibles, es un punto de partida para
tratar sobre el desarrollo de alternativas potenciales
para rehabilitar las estructuras de tejidos duros y
blandos perdidos, a base de ceramica. La necesidad
actual es alcanzar un equilibrio entre propiedades
mecdnicas y un acabado estético de alta calidad,
con el objetivo de imitar el aspecto dptico de los

dientes naturales.

La gran cantidad de materiales de restauracion ha
proporcionado un gran nimero de opciones para
los odontélogos restauradores, pero ha aumentado
la complejidad del proceso de toma de decisiones;
paralelamente con la llegada de la era digital y el
fresado en el consultorio, junto con la novedosa
tecnologia de sinterizacion rapida, la fabricacion
de restauraciones dentales es mas automatizada

y eficiente en términos de tiempo y precision.

Sin duda este avance especializado, ha aumenta-
do la aplicacién de ceramicas en el campo de la
restauracion dental; poseen ventajas, como exce-
lentes propiedades 6pticas, biocompatibilidad,
baja conductividad térmica, estabilidad del color

y excelentes propiedades mecdnicas. Por lo tan-
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to, hemos evolucionado gradualmente del uso de
aleaciones, a materiales cerdmicos '°. Pero, esta
gran cantidad de opciones disponibles, implica,
que una seleccién inadecuada del material, puede

provocar fallas en el resultado final.

Una revision reciente sefiala que las ceramicas
compuestas de silice, para uso CAD/CAM, son
materiales amorfos inorganicos no metalicos, que
contienen una fase vitrea, y se pueden clasificar
en feldespaticas tradicionales, ceramicas de vidrio
reforzadas con leucita y ceramicas de silicato de
litio. El componente de vidrio proporciona una alta
translucidez, excelentes cualidades estéticas y una
apariencia natural. Afiaden también un nuevo tipo
de material ceramico, que combina las ventajas de
los materiales ceramicos y poliméricos, que tiene
propiedades que incluyen estética, resistencia, ad-
hesiodn, resistencia al desgaste y otras caracteris-

ticas como las de la porcelana ™.

Ceramica feldespatica tradicional

La primera incrustacién producida por CAD/CAM
se fabrico en 1985 utilizando un bloque ceramico
compuesto por ceramica feldespatica de grano
fino (Vita™ Mark I, Vita Zahnfabrik, Bad Sackin-

gen, Alemania) *2.

Estas ceramicas consisten en una mezcla de leu-
cita (aluminosilicato de potasio) y vidrio, con una
resistencia a la flexion baja a media, de hasta 120
MPa; tienen excelentes propiedades estéticas y se
han recomendado para su uso en la fabricaciéon
de carillas, inlays/onlays y coronas simples. Sin
embargo, debido a su resistencia a la flexion rela-

tivamente baja, se recomienda precaucién en pa-

cientes con bruxismo severo o en areas de altas

cargas oclusales .

Vitroceramica reforzada con leucita

Las ceramicas feldespaticas reforzadas con leuci-
ta ofrecen mayor resistencia que las feldespaticas
tradicionales y son adecuadas para carillas lamina-
das, coronas anteriores, incrustaciones y onlays;
contienen hasta un 45 % de leucita por volumen,
que sirve como fase de refuerzo, lo que resulta en
una flexiéon media, valores de resistencia de hasta
140 MPa y altas tasas de supervivencia del 95,2%.
Ademsds, ofrecen una excelente estética después
de hasta 11 afios *. Otros reportan una alta tasa de
supervivencia del 79,6% después de un periodo de

observaciéon de 13 a 15 afios *°.

Ejemplos de vitro-ceramicas altamente cargados de
leucita incluyen: IPS Empress Aesthetic® (Ivoclar
Vivadent), Optec OPC® (Jeneric Pentron), Authen-
tic® (Jensen) y Finesse All-Ceramic® (Dentsply). E1
IPS Empress® CAD (Ivoclar Vivadent) es ejemplo

clasico de ceramica CAD/CAM a base de leucita *.

Vitreoceramicas de di-silicato de litio

Tienen una estructura con los cristales de disili-
cato de litio dispuestos aleatoriamente en la capa
de vidrio (fase de vidrio Li20/2Si02). IPS e.max
Ceram es una ceramica de estratificacion de na-
no-fluorapatita que se utiliza para la produccién
de carillas o como material de recubrimiento para
ceramicas de vidrio u 6xido, mientras que IPS e.
max ZirPress son lingotes prensados, adecuados
para recubrimiento de subestructuras mediante

la técnica de inyeccidn sobre circonia .
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Sus propiedades mecanicas y la buena calidad
estética de estos materiales se reflejan en buena
longevidad, que contribuye en gran medida en el
atractivo para los clinicos. En comparacion con las
vitroceramicas de leucita, (IPS Empress, Ivoclar
Vivadent) los materiales a base de disilicato de litio:
(IPS e.max, Ivoclar Vivadent), Tessera (Dentsplay,
Sirona), Initial LiSi (GC), Amber Press/Mill (Hess),
tienen propiedades mecanicas superiores, lo que
amplia su indicacién. La técnica de cristalizacién
es similar, sea un bloque “azul” para sistema CAD-

CAM o pastilla para técnica de inyeccion .

Se han reportado tasas de supervivencia del 96,7 %
y 95,2 % para coronas posteriores de cobertura total
e inlays y onlays de cobertura parcial, respectiva-
mente, sin casos de fracaso durante el seguimiento

de 16,9 afos v.

Tedricamente, la precision del disefio y fresado
producido por la tecnologia CAD/CAM contempo-
ranea, deberia producir una restauracion con una
precision marginal de cero discrepancias en todo
el margen; pero se sabe que esto es practicamente
imposible. Se ha informado de una amplia gama
de valores medios de discrepancia marginal, que
ocurren en las coronas e.max CAD; sin embargo,
concluyen que la precisiéon marginal de estas co-

ronas es clinicamente aceptable 2.

Ceramicas de silicato de litio. Reforzadas con
zirconio (ZLS)

La busqueda constante de materiales de restaura-
cién de cerdmica sin metal que combinen estética
y resistencia, ha contribuido al desarrollo de nue-

vas vitreo-ceramicas de silicato de litio como fase
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cristalina principal, en una matriz vitrea reforzada

con cristales mds pequefios y finos.

Sin embargo, su resistencia a la fatiga esta influen-
ciada por variables experimentales, como la can-
tidad de carga ciclica, el disefio y el material del
pilar y del antagonista, los pardmetros de termo-
ciclado y el entorno de prueba; por esta razdn, la
heterogeneidad y la falta de estandarizacién en
los disefios de investigacion, los materiales proba-
dos y las condiciones experimentales hacen que la

comparacién de datos no sea facilmente factible .

Las investigaciones han llevado a la introduccién
de estos materiales prometedores, las ZLS, gracias
a una estrategia alternativa para mejorar la translu-
cidez: una matriz vitrea, que contiene una estruc-
tura cristalina homogénea hecha de cristales de
silicato de litio, se refuerza con rellenos de zirconio

tetragonal (aproximadamente el 10% en peso) Y.

La tenacidad a la fractura, resistencia a la flexidn,
el modulo elastico y la dureza de la ceramica ZLS,
son mayores en comparacion con las ceramicas
feldespaticas, de disilicato de litio e hibridas, asi
como con las nanoceramicas / resina; sin embar-
go, son mas bajos que el circonio translicido o de

alta translucidez.

Sefialan Bajraktarova-Valjakova et al., que su com-
posicion especifica tiene un efecto positivo sobre
las propiedades 6pticas del material, en consecuen-
cia, se logra en la restauracidn, la apariencia esté-
tica como un diente natural (opalescencia natural,
fluorescencia y efecto camalednico pronunciado).
Los cristalitos de silicato de litio de Celtra con un
tamafio de 0,5-0,7 um corresponden al rango de

longitud de onda de la luz natural, imitando asi el
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comportamiento opalescente del esmalte dental
y, junto con el alto contenido de vidrio, son res-

ponsables de la fluorescencia de la restauracion .

Estos nuevos materiales mantienen buenas pro-
piedades 6pticas, se tallan facilmente en sistemas
CAD-CAM y logran un buen acabado superficial,
ya que todavia tienen una gran cantidad de matriz
de vidrio. Ademas, su resistencia a la flexion es
significativamente mayor que todas las demas ce-
ramicas a base de silice. Algunos ejemplos, Celtra
Duo™ (Dentsply, Degudent), VITA Suprinity®, (VITA
Zahnfabrik), y Obsidian® (Glidewell) .

Las ZLS (Celtra Duo, N!ce y GC Initial LiSI CAD) no
requieren tratamiento térmico, ya que son cristali-
zados por los fabricantes. Vichi et al, 2023, sefialan
que estos pueden considerarse una alternativa va-
lida al disilicato de litio para coronas individuales,
y que, al no requerir tratamiento térmico, pueden
considerarse un material de uso clinico, reempla-
zando asi a las vitroceramicas feldespaticas, permi-
tiendo un tiempo de trabajo similar con un mayor

rendimiento mecanico 2.

Circonia

Las ceramicas de di6xido de circonio tetragonal
(Y-TZP) estabilizadas con Itria, también llamadas
circonia, son materiales cerdmicos policristali-
nos no metalicos con alta resistencia a la fractura
y tenacidad, y con cierto grado de translucidez.
Han reemplazado a la porcelana fundida sobre

metal 122325

Las restauraciones Y-TZP se fabrican con tecnolo-
gias CAD/CAM,; Inicialmente, esto se hacian cofias

y estructuras que se recubrian con porcelana estra-

tificada, mientras que mads recientemente abarcan
restauraciones monoliticas de contorno completo,
que van desde reconstrucciones de cobertura par-
cial sobre dientes, hasta reconstrucciones de boca

completa para restauraciones sobre implantes.

Las propiedades del Y-TZP estan determinadas en
gran medida por su contenido de Itria. El primero
en salir al mercado fue el 3Y-TZP, que también se
considera circonia convencional. Los 4Y-TZP y 5Y-
TZP de alta translucidez, son generaciones mas
nuevas de circonia con una estética mejorada. El
mayor contenido de Itria conduce a un mayor por-
centaje de particulas de fase ctbica, lo que las hace
mas translicidas que el 3Y-TZP. Sin embargo, su
menor resistencia a la flexion limita sus indicacio-
nes clinicas a unidades tnicas y protesis dentales

fijas de corta duracién 7.

Entre los diferentes tipos de YSZ, el 3Y-TZP exhi-
be la mayor resistencia a la flexion, que general-
mente oscila entre 850 y 1500 MPa; 4Y-PSZ tien-
de a mostrar una resistencia a la flexion similar
ala de 3Y-TZP, que oscila entre 900 y 1450 MPa;
5Y-PSZ demuestra una resistencia a la flexién sig-
nificativamente menor a 650-1000 MPa; y 6Y-PSZ
tiene la resistencia a la flexion mas baja entre
500 y 700 MPa %,

Los distintos tipos de circonia se ofrecen en discos
grandes para fresado y fabricacion en el laboratorio
dental (p. ej., Katana™ HTML, STML y UTML, Ku-
raray Noritake Dental; IPS e.max® ZirCAD, Ivoclar
Vivadent). También se ofrecen bloques de circonia
de alta translucidez para sistemas CAD/CAM en
el consultorio, como CEREC® Zirconia (Dentsply
Sirona), Katana™ Zirconia One (Kuraray Noritake
Dental), VITA YZ (VITA Zahnfabrik), Lava™ Zirconia
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Block (3M Oral Care) e IPS e.max® ZirCAD (Ivo-

clar Vivadent) .

Con un horno especial en el consultorio y un pro-
grama de sinterizacion rapida, la sinterizacion de
una sola corona puede tardar menos de 19 minu-
tos. Los bloques de circonio multicromaticos con
diferentes niveles de croma, desde las capas de
dentina hasta las de esmalte, se han convertido en
un estandar. Sin embargo, los tltimos desarrollos
incluyen bloques multitranslicidos (p. €j., Kata-
na™ YML, Kuraray Noritake Dental; IPS e.max®
ZirCAD Prime Esthetic, Ivoclar Vivadent) con ca-
pas de diferentes niveles de translucidez para una
mayor estética de las restauraciones monoliticas

de circonio 2%,

Recientemente se ha ratificado que la circonia
disponible en forma semisinterizada, posee una
mayor resistencia mecanica que otras ceramicas
CAD/CAM,; sin embargo, las razones estéticas si-
guen siendo problematicas debido a su baja trans-
parencia *!. También se ha afirmado una vez mas,
que las carillas monoliticas de circonio demostra-
ron una menor translucidez en comparacién con
las de disilicato de litio. El cambio del grosor del
material afect a la translucidez de ambos mate-
riales, y la percepcion del color, sélo en el caso

de la circonia 3.

A estas restauraciones se le crea una apariencia
personalizada similar a la de un diente, mediante la
infiltracién de tintes liquidos en una etapa verde o
presinterizada y la coccion de tintes y esmaltes des-
pués de la sinterizacion. Algunos fabricantes ofre-
cen espacios en blanco de circonia precoloreadas e
incluso multicapa que imitan la apariencia natural

del diente y se pueden personalizar ain mas *.
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Las ceramicas de circonio son conocidas por su
falta de afinidad de unién en comparacion con las
ceramicas de vidrio, debido a su microestructura
y su inercia quimica. Por lo tanto, se han evaluado
varios tratamientos de superficie y agentes adhesi-
vos y actualmente, el tratamiento superficial mas
habitual es la abrasion con aire con particulas de
alimina, asociada a la aplicacién de una imprima-
cién de 10-Metacriloiloxidecil Dihidrégeno Fosfato
(10- MDP), que aumenta la humectabilidad y ener-
gia superficial de la superficie ceramica, ademas

de la unién quimica *.

Un estudio sobre restauraciones cantiléver con tec-
nologia 4Y-PSZ o 5-PSZ reporta que no se recomien-
dan para uso clinico. Sin embargo, las cargas para
3Y-TZP superaron las posibles fuerzas masticatorias
en la region posterior y, por lo tanto, pueden ser

una opcidn de tratamiento adecuada *>%.

También en diciembre 2023 se realiz6 una revisién
sistematica y un metanalisis sobre la influencia de
la sinterizacion rdapida en las propiedades pticas
y mecanicas del YSZ dental; 1a translucidez basada
en CIELab del YSZ sinterizado convencionalmente,
es mayor que la del YSZ sinterizado rdpidamente.
El andlisis descriptivo indicé que la sinterizaciéon
rapida no afecta la dureza del YSZ en comparacion
con la del YSZ sinterizado convencionalmente. Los
resultados antes mencionados sugieren que el YSZ
sinterizado rapidamente podria ser un material
factible para coronas y restauraciones de corta
duracién %. Sin embargo, otros han sefialado que
todavia existen dificultades para lograr la preci-
sion del color ideal utilizando restauraciones de
circonia, que sélo se puede lograr si los colores
de la restauracion, el pilar y el cemento coinci-

den entre si %,
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Redes ceramicas hibridas

Reciente se ha promovido una nueva categoria de
materiales hibridos, que consisten en una matriz
orgdnica altamente llena de particulas ceramicas.
Los beneficios son una facil reparacidn intraoral
con materiales restauradores fotopolimerizables
y una tasa de produccidén mas répida, ya que no

es necesaria la coccién *.

Estas ceramicas hibridas (HC), la red ceramica con
infiltraciones de polimeros (PICN) y las nanoce-
rdmicas de resina (RNC), son la generaciéon mas
reciente con propiedades fisicas similares a las de
los dientes naturales, incluyendo dureza, rigidez,
resistencia a la flexidn y resistencia a la unién por

microcizallamiento .

Shi et al., afirman que este nuevo tipo de material
ceramico que combina las ventajas de los mate-
riales ceramicos y poliméricos, presentan una
matriz de resina /cerdmicas inorgdnicas y tiene
propiedades similares a los materiales cerdmicos,
incluyendo estética, resistencia, adherencia, resis-
tencia al desgaste y otras caracteristicas similares
muy cercanas a las porcelanas. Su médulo eldstico
es bajo, similar al de la dentina, pueden pulirse y
manipularse mas facilmente en comparacién con

otros materiales ceramicos .

También se ha afirmado que restauraciones cera-
micas infiltradas con polimeros PICN y de ceramica
feldespatica fabricadas con CAD/CAM proporcio-
nan una adaptacién marginal suficiente, pero las
PICN muestran una mayor resistencia a la fractura

en endo/coronas que las de ceramica feldespatica *.

Red ceramicos infiltrados con polimeros (PICN)

PICN (Polymer Infiltrated Ceramic Network) tiene
propiedades positivas, ya que la resina compuesta
tiene un equilibrio interesante entre flexibilidad e
intensidad, lo que lo hace adecuado para coronas,
inlays, onlays y carillas individuales. VITA Enamic
de VITA tiene dos estructuras de red tridimensio-
nales que se inter-penetran entre si; la red de ce-
ramica de feldespato de estructura fina dominante
(86% en peso o 75% en volumen) reforzada por
una red de polimero de metacrilato (14% en peso
0 25% en volumen). Estas caracteristicas, junto el
fresado muy fino, favorecen su uso en pacientes
con erosiones, donde no se recomienda la prepa-
racion dental. El patrén de desgaste de ENAMIC es
similar al del esmalte dental y superior a muchos
materiales *2. Por lo tanto, los PICN son mecani-
camente comparables al esmalte en términos de
dureza y son excelentes materiales para la restau-

racién dental .

También denominados “cerdmicas hibridas”, pre-
tenden combinar la resistencia y las propiedades
dpticas de las ceramicas, con la elasticidad de los
polimeros. Los materiales PICN ofrecen menor
fragilidad, mayor flexibilidad, mayor tenacidad a
la fractura, y tiempos de fresado reducido, con
una excelente precision interna y marginal. Los
procedimientos de acabado se simplifican signifi-
cativamente, ya que no es necesario sinterizarlos
y solo requieren pulido. Ademas, los materiales
PICN presentan un desgaste abrasivo bajo cuando
los dientes antagonistas entran en contacto con

ellos 11445
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Resin Nano Ceramic (RNC)

Lava Ultimate de 3M ESPE contiene particulas
nanoceramicas (particulas de nanémeros y na-
nocluster) unidas en una matriz polimérica alta-
mente reticulada. El material se procesa durante
varias horas en un tratamiento térmico especial,
resultando un material altamente curado, por lo
que no es necesario hornear (sinterizar) después
del proceso CAM.

Las propiedades mecénicas de los bloques CAD-
CAM probados, estuvieron dentro del rango
aceptable para la fabricacién de restauraciones
individuales segin la norma ISO para ceramica
(ISO 6872:2008) *.

En cuanto a su capacidad de carga, se pueden indi-
car para carillas oclusales minimamente invasivas,
para corregir el desgaste de los dientes oclusales y
asi sustituir las restauraciones de coronas conven-
cionales. Las diferencias estadisticamente signi-
ficativas encontradas entre diferentes materiales
pueden ser clinicamente irrelevantes, ya que los
valores medios obtenidos superaron los intervalos

de fuerza normales “.

Es resistente a las fracturas, con caracteristicas de
absorcion de impactos. A pesar de su alto contenido
de ceramica, este material no se recomienda para
la produccién de coronas, sino solo para inlays,

onlays y carillas .

Nanoceramica flexible

CERASMART ™ de GC, esta compuesto de particulas
pequeias y uniformemente distribuidas de sili-

cato de alimina-bario, incrustadas en una matriz
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de polimero. VOCO ofrece los bloques GRANDIO®
que contienen 86% p/ p de rellenos inorganicos
en una matriz de polimero para mayor tenacidad
y excelente resistencia al desgaste. Con la venta-
ja del médulo de elasticidad similar a la dentina,
indicados para una endocorona, podria lograrse
una estructura monobloque y disipar mds energia
bajo la misma carga, que puede tener la mayor

resistencia a la fractura.

El tiempo de fresado en la unidad CAM de estos
materiales es mds corto en comparacion con otras
ceramicas, con una vida util mas larga de las fresas
de tallado. No es necesario realizar coccién de sin-
terizacion o cristalizacion después del fresado; el
brillo final y la suavidad de la restauracion se pue-
den lograr mediante el pulido de la superficie. Los
hibridos son resistentes al desgaste y “suaves” con
la denticién opuesta; se pueden reparar facilmente
en la boca, aunque estos materiales se caracterizan
por practicamente no astillarse *. Ademads brindan
facilidad de uso para los odontélogos y técnicos,

en restauraciones conservadoras.

Todos los hibridos tienen un mddulo de elasticidad
similar al de la dentina y un médulo de resilien-
cia significativamente mayor que las ceramicas de
vidrio y a base de feldespato, por lo que pueden
absorber una tension significativamente mayor sin
deformacidn o falla permanente. Es por eso que
los hibridos son materiales recomendados para
la fabricacion de coronas sobre implantes, donde
el ligamento periodontal (tejido que actia como

amortiguador) ya esta perdido Y.
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DISCUSION

En la odontologia moderna, el continuo desarrollo
de la tecnologia CAD / CAM ha ganado una gran
popularidad entre los odontdlogos y los técnicos
dentales. Estas opciones ofrecen un proceso de
fabricacidn estandarizado que da como resulta-
do un flujo de trabajo confiable, predecible y eco-
ndémico para restauraciones dentales individua-

les y complejas.

La tecnologia digital se introdujo como una alter-
nativa a los sistemas cldsicos de fabricacién con-
vencional, proporcionando acceso a herramientas
altamente sofisticadas para diseflar y fabricar una
gran diversidad de restauraciones con apariencia
natural, resistencia mecdnica adecuada y mayor

nivel de precisién.

Paralelamente al aumento de la demanda estética
de nuestros pacientes y de la profesion, los ma-
teriales cerdmicos han continuado su desarrollo.
Los sistemas de clasificacién son relevantes para
diversos fines, entre ellos, permitir la estandari-
zacion y la comunicacién clara en informes cien-
tificos, entre profesionales y como un paso 16gi-
co que permita facilmente la inclusién de nuevos
materiales restauradores y brindar informacién
util sobre las propiedades de los materiales y las

indicaciones clinicas °.

Las ceramicas tradicionales de silicato y las po-
pulares circonia de los ultimos afios, y las resina /
ceramicas, se estan utilizando cada vez mas en la
clinica restauradora. Las de silicato son impecables
en términos de estética, pero obviamente son mas
débiles que las cerdmicas circonia en términos de

propiedades mecdnicas; y las cerdmicas a base de

resina son mas faciles de pulir y ajustar en la ca-

vidad oral debido a su mdédulo eléstico.

La cerdamica a base de silicato de litio (ZLS) refor-
zada con zirconia presenta una microestructura
Unica y compleja, que aumenta su resistencia
mecanica, pero disminuye su apariencia estética,
especialmente su translucidez, debido al conteni-
do de zirconia tetragonal. Los resultados de estas
restauraciones han revelado que exhiben mejo-
res propiedades mecdnicas en comparaciéon con
las ceramicas feldespaticas, de disilicato de litio e
hibridas o las nanoceramicas de resina, pero infe-
riores propiedades en comparacién con la zirconia

transliucida o de alta translucidez *.

La clasificaciéon de la circonia es 1til para com-
prender su evolucién temporal, pero su desarro-
llo continuo conducira inevitablemente a un gran
numero de generaciones. La seleccion del tipo
mas apropiado, es en funcidn de su contenido de
itria, que determina su resistencia / translucidez,
y es fundamental para el éxito y la longevidad de

la restauracion.

La ceramica de circonia tetragonal estabilizada
con itria (Y-TZP) ha demostrado ser un material
de alto rendimiento y se ha utilizado como mate-
rial central para practicamente cualquier tipo de
restauracion fija, debido a sus propiedades meca-
nicas superiores. Pero por razones estéticas, de
manera similar a las coronas de metal /ceramica,
las estructuras de circonia se pueden recubrir con
materiales de ceramica de vidrio o feldespaticos
translicidos; pero su confiabilidad se ha limitado,
ya que se ha demostrado ser el eslabon mas débil

en las reconstrucciones soportadas por circonia °'.
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Recién han aparecido sistemas de circonia “multi-
cromaticas”; el analisis microestructural revel6 el
mismo contenido de itria y fracciones cubicas en
las diferentes capas de cada material. Las compo-
siciones de pigmentos fueron la Unica diferencia
entre las capas, lo que, dio lugar a diferencias sig-
nificativas en el color, pero no en la translucidez
de las capas; si bien el tono graduado obtenido
con estas circonias multicromaticas, resulté en
una opcion mas estética con respecto a las cir-
conias monoliticas anteriores, las caracteristicas
microestructurales, asi como las desventajas fun-
damentales de cada tipo de circonia, siguen siendo

motivo de preocupacion *2.

Los materiales provistos de una estructura en ca-
pas, compuesta por diferentes composiciones de
circonias dentales (MULTICAPAS) proporcionan
estructuras graduadas que imitan no solo el tono,
sino también la translucidez y el aspecto estético de
los dientes naturales. La caracterizacién microes-
tructural de dichos materiales ha evidenciado un
gradiente en el contenido de itria desde las regiones
gingivales a las incisales, junto con un aumento
progresivo en el contenido de la fase ctbica y, por
lo tanto, la translucidez. Pero se ha afirmado que
su resistencia a la fractura estd determinada por
la cantidad de circonia més débil en la porcién
oclusal o incisal de la restauracion (5Y), en lugar de
ser por la circonia més fuerte en la parte cervical

de la corona *.

Los materiales CAD/CAM de ceramica hibrida, red
ceramica infiltrada con polimeros y nanoceramica
de resina son la generacién mds reciente de mate-
riales restauradores desarrollados y presentados
para la fabricaciéon de restauraciones indirectas,

como carillas, incrustaciones, onlays, coronas par-
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ciales y unitarias para restauraciones dentales o
de implantes. El desarrollo de estos materiales im-
plica la infiltracién de una ceramica porosa con
polimeros a base de resina. Esta nueva generacion
de materiales tiene propiedades fisicas similares a
los dientes naturales, incluidas la dureza, la rigidez,
la resistencia a la flexidn y la resistencia de unién

a microcorte *,

Las variaciones en su microestructura influyen en
las propiedades mecanicas, quimicas y bioldgicas;
en consecuencia, la estabilidad a largo plazo de
los nuevos materiales hibridos es en gran medida
desconocida en comparacidon con los materiales
ceramicos tradicionales; sin embargo, estos mate-
riales hibridos mediante CAD/CAM mostraron una
disposiciéon muy homogénea de sus estructuras, lo
que puede atribuirse a la produccién industrial, en

comparacion a una resina compuesta directa *.

En esta revision se ha observado gran heterogenei-
dad de los datos metodoldgicos entre los estudios,
falta de comparaciones adecuadas (grupos de con-
trol y de estudio), ausencia de grupos homogéneos
en cuanto a tipo de material de restauracién y un
breve seguimiento. Se deberian realizar estudios
mas homogéneos con materiales, técnicas de fa-
bricacién y sistemas de software CAD/CAM mas
comparables con grupos de control en un disefio
de estudio controlado aleatorio de boca dividida
5, Por todo lo anterior, la literatura existente tiene
lagunas importantes, lo que dificulta la obtencién
de conocimientos fiables sobre el rendimiento a
largo plazo de estos materiales; sin duda para una
comprension mas clara de como los diferentes sis-
temas ceramicos afectan las tasas de supervivencia

de las restauraciones, es vital una investigacion
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rigurosa que involucre a mds participantes y una

documentacion uniforme de los resultados.

Es importante también afirmar que los procesos
de fresado (CAD/CAM) bien establecidos, seguiran
siendo durante algiin tiempo el método principal
para la fabricacion de las ceramicas *. Sin embar-
go, el desperdicio excesivo de material, el impac-
to ambiental y el desgaste de las fresas CAM han
dirigido la atencidn a la fabricacién aditiva (AM),
pero deben superarse la calidad de la superficie,
la precisién dimensional y las propiedades meca-
nicas que se ven directamente influenciadas por
los defectos introducidos en las restauraciones
ceramicas durante la AM. Sin embargo, se han
observado avances significativos en los ultimos
afios, incluida la fabricacién de proétesis de cir-
conia monoliticas con una adaptaciéon marginal
superior a sus contrapartes fresadas, y con deta-
lles de la anatomia oclusal que actualmente no se

reproducen mediante fresado *’.

CONCLUSIONES

1. La ceramica dental ha avanzado rdpidamente en
ciencia y tecnologia, consoliddindose como un cam-
po de materiales en constante crecimiento. Aunque
alcanzar el material ideal sigue siendo un desafio,
los esfuerzos en investigacion contintian acelera-
damente, lo que exige una cuidadosa seleccion de

materiales adaptados a cada situacidn clinica.

2. Los sistemas de clasificacion de ceramicas denta-
les facilitan la estandarizacién y una comunicacion
efectiva tanto en informes cientificos como entre
profesionales. Enfocarse en la composicién quimi-

ca permite la incorporacidon de nuevos materiales

de restauracion y brinda informacion valiosa sobre

sus propiedades e indicaciones clinicas.

3. Las vitroceramicas, como el disilicato de litio y
el vidrio reforzado con leucita, son ampliamente
reconocidas por sus cualidades. La cerdmica a base
de silicato de litio reforzada con circonia presenta
una microestructura Unica y compleja, con mejores
propiedades mecdnicas en comparacién con otras
ceramicas, aunque con propiedades estéticas infe-
riores debido al contenido de circonio tetragonal,

en comparacion con la circonia translicida.

4. Las distintas “generaciones de circonia dental”
han mejorado su translucidez gracias a modifi-
caciones en la microestructura, composicion y
procesamiento. Aunque su clasificacion ayuda a
entender su evolucion, los avances pueden resultar

confusos para cientificos y clinicos.

5. Las cerdmicas hibridas, aunque relativamente
nuevas y menos investigadas, muestran resultados
prometedores en estudios a corto plazo. Ademas,
ofrecen facilidad de uso para odontélogos y técni-

cos en restauraciones conservadoras.

6. La incorporacion de la tecnologia CAD/CAM ha
transformado la odontologia restauradora, permi-
tiendo la fabricacién de restauraciones ceramicas
con mayor precision, rapidez y personalizacion.
Esta tecnologia ha mejorado la calidad de ajuste y
la durabilidad de las proétesis, ademas de facilitar
la planificacidon digital y la reduccién de errores
humanos. Su aplicacion abarca desde coronas y ca-
rillas hasta puentes y prétesis implantosoportadas,
optimizando los resultados estéticos y funcionales

en el tratamiento clinico.
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