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Resumen

El objetivo de este estudio fue evaluar y comparar la resistencia a la fractura de

restauraciones definitivas de dióxido de Zirconio obtenidas mediante un sistema de diseño y

fabricación asistido por computadora (CAD/CAM). Métodos: Se analizaron dos grupos de diez

muestras por cada material (n: 20), el primer grupo fue Zolid Gen X Amann Girrbach (ZGX) y

el segundo grupo de Cercon HT Dentsply Sirona (CDS). Las restauraciones fueron diseñadas

con parámetros idénticos y fresadas con un sistema CAD/CAM (CEREC SW 5.1, CEREC

MCXL, Dentsply-Sirona™, Bensheim). Cada muestra fue sometida a una prueba de carga a

una velocidad de 0,5 mm/min con una dirección paralela al eje mayor del diente y con una

precarga inicial de 10N hasta la fractura utilizando una máquina de prueba universal

(Universal/Tensile Testing Machine, Autograph AGS-X Series) equipada con una celda de

carga de 20 kN. Los resultados obtenidos se registraron en Newtons (N), mediante un

software conectado a la máquina de prueba (Software TRAPEZIUM LITE X). Resultados: Se

encontraron diferencias estadísticamente significativas y la resistencia a la fractura de las

coronas monolíticas de zirconio fue menor en el grupo CDS (1744,84 ± 172.8 N), en

comparación con el grupo ZGX (2387.41 ± 516 N). Conclusiones: Las coronas monolíticas de

zirconio CAD-CAM mostraron suficiente resistencia a la fractura para ser utilizadas en

regiones de molares con cualquiera de los dos materiales ya que soportaron cargas de

fractura mayores a la fuerza masticatoria máxima.

Palabras clave: dióxido de zirconio, zirconio monolítico, zirconio multilayer,
resistencia a la fractura, materiales cad/cam
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Abstract

The aim of this study was to evaluate and compare the fracture resistance of definitive zirconia

dioxide restorations obtained using a computer-aided design and manufacturing (CAD/CAM)

system. Methods: Two groups of ten samples were analyzed for each material (n: 20); the first

group was Zolid Gen X Amann Girrbach (ZGX) and the second group was Cercon HT Dentsply

Sirona (CDS). The restorations were designed with identical parameters and milled with a

CAD/CAM system. Each specimen was load tested at a speed of 0.5 mm/min, with a direction

parallel to the major axis of the tooth and with an initial preload of 10 N until fracture using a

universal testing machine (Universal/Tensile Testing Machine, Autograph AGS-X Series)

equipped with a 20 kN load cell. The results obtained were recorded in Newtons (N), using

software connected to the testing machine. Results: Statistically significant differences were

found, and the fracture resistance of the monolithic zirconia crowns was lower in the CDS

group (1744.84 ± 172.8 N) compared to the ZGX group (2387.41 ± 516 N). Conclusions: The

monolithic zirconia CAD-CAM zirconia crowns showed sufficient fracture resistance when

used in posterior molar and premolar zones with either material, as they withstood fracture

loads greater than the maximum masticatory force.

Keywords: zirconia, monolithic, multilayer zirconia, fracture resistance, cad/cam

materials
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Introducción:

En odontología, la introducción de avances tecnológicos como el flujo digital y sistemas

CAD/CAM (diseño/fabricación asistida por computadora), han permitido la fabricación de

prótesis fija dental a través de bloques de cerámica (1). Los bloques CAD/CAM se

introdujeron en el mercado dental en 1980 (2), mientras que la producción de restauraciones

mediante bloques de zirconio comenzó a finales de 1990(3).

Después del proceso de producción y purificación, el zirconio puro puede presentarse en 3

fases dada su estructura química: monoclínica, tetragonal y cúbica. La fase cúbica cristaliza

a una temperatura de 2680°C y se transforma a 2370°C en fase tetragonal. A una temperatura

de 1.170°C tiene lugar su transformación a monoclínica, con un aumento de volumen de

aproximadamente 4–5 %, La adición de óxido de itrio conduce a la formación de la fase

tetragonal metaestable y también de las porciones cúbicas de la estructura simultáneamente,

manteniendo la estabilidad de la forma cristalina a temperatura ambiente (4)(5). Así pues,

aparecen las diferentes generaciones a partir del óxido de zirconio tetragonal estabilizado con

itrio (Y-TZP): La primera generación de 3Y-TZP, contiene 3% en moles de itrio y 0,25% en

peso de óxido de aluminio, siendo un material más robusto, con una resistencia a la flexión

de hasta 1200 MPa. La segunda generación, 3Y- TZP 3% en moles de itrio y 0,05 % en peso

de óxido de aluminio, se creó con la finalidad de mejorar la translucidez, reduciendo el

contenido de alúmina de la primera generación, sin embargo, no era todavía adecuado para

zonas estéticas, teniendo que ser estratificado con cerámica (6).

En 2015, se introdujo en el mercado un nuevo sistema cerámico: el policristal tetragonal de

zirconio estabilizado con 5% de moles de itrio mejorando la translucidez, desarrollándose así

la tercera generación de 5Y-TZP. Su fase cúbica alcanza aproximadamente el 50% de la

estructura, el tamaño y número de los cristales, que son más grandes que el 3Y-TZP,

favorecen la transmisión de la luz, reduciendo el efecto de refracción y dando una mejor

translucidez con mejores propiedades ópticas, pero con una menor resistencia a la fractura.

En el 2017 aparece la cuarta generación que contiene policristales tetragonales de zirconio

estabilizados con 4 % de moles de itrio, aumentando la resistencia a la fractura y la tenacidad

a la fractura que la tercera generación y con mayor translucidez que la primera generación

(7). En general, se ha enunciado que al aumentar el contenido de itrio aumenta la

translucidez, pero disminuye la resistencia a la flexión del zirconio (8) (9).

Las excepcionales propiedades mecánicas, su biocompatibilidad y resistencia a la corrosión

son ventajas del zirconio. Su desafío es presentar una estética similar a la dentición natural

(10). Actualmente el zirconio monolítico translúcido fusiona la resistencia a la fractura y mejora
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el color (11), evolucionando desde una apariencia original blanca y opaca a formas

translúcidas, cromáticas y policromáticas (multicapa), que combinan las propiedades

favorables de diferentes generaciones de zirconio (3Y-TZP, 4Y-TZP y 5Y-TZP) (12).

Las restauraciones de zirconio monolítico se hicieron populares con el desarrollo de las

nuevas tecnologías CAD/CAM (13) (14). Al parecer las restauraciones translúcidas

monolíticas mejoran la supervivencia en comparación a las carillas de porcelana con menor

resistencia a la fractura. Al ser un procedimiento simplificado las restauraciones coronarias

totales monolíticas son la primera elección en comparación a las restauraciones estratificadas

evitando el riesgo de astillado (15). Además, las propiedades mecánicas de los materiales de

zirconio monolítico son superiores a las de los materiales de restauración de cerámica sin

metal (4). En estudios in vitro, las coronas individuales de zirconio monolítico mostraron una

mayor resistencia a la fractura que las coronas de zirconio en capas, además el estrés que

se produce en la región molar durante la masticación varía entre 441 y 981 N (16) (17).

Las restauraciones de zirconio se pueden fresar en un estado completamente sinterizado

(material en estado duro) o presinterizados (material en estado blando). (18) Además, la

sinterización a alta velocidad permite la producción de restauraciones de zirconio en una sola

cita mediante un flujo de trabajo "chairside". Estos nuevos protocolos de sinterización rápida

no muestran una influencia negativa en la resistencia a la flexión (19). Después del fresado,

las prótesis de zirconio deben sinterizarse para alcanzar mayor densidad y máxima

resistencia (20) (21).

Zirconio Monolítico

El primer sistema de zirconio monolítico multicapa tenía el mismo contenido de itrio y fracción

cúbica en las diferentes capas del material, con la única diferencia en la composición del

pigmento, lo que provocaba diferencias en el tono, pero no en la translucidez (22). Las

modificaciones en la composición, estructura y método de fabricación han dado lugar a discos

de zirconio monolíticos multicapa y precoloreados considerados universales, con un equilibrio

entre la resistencia a la flexión y translucidez, presentando una gama más amplia de

indicaciones para coronas individuales anteriores y posteriores hasta una rehabilitación

completa. La combinación más versátil, se logró utilizando 4Y-TZP (zirconio de cuarta

generación) más fuerte en la capa base o cervical y 5Y-TZP (zirconio de tercera generación)

más translúcido en la capa superior o incisal (23).

El dióxido de zirconio monolítico se puede presentar con varios tipos de translucidez: baja,

media, alta, súper y ultra, logrando gradientes de color y translucidez deseados. El tamaño
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del grano influye en estas presentaciones translúcidas, granos hasta 80 nm resultan en una

translucidez cercana a las porcelanas dentales. (24) Por lo tanto, el zirconio monolítico

minimiza el riesgo de falla de restauración debido al astillado y la incompatibilidad entre la

cerámica de recubrimiento y la cerámica de zirconio (25).

Zirconio Cercon HT Dentsply Sirona (CDS)

Según su fabricante, por sus propiedades mecánicas y estéticas, CDS puede aplicarse en

coronas y puentes de unidades múltiples con un máximo de dos pónticos entre coronas

pilares en regiones anteriores y posteriores. Está compuesto de un óxido de zirconio

estabilizado con itrio (Y-TPZ). Se puede utilizar como una restauración totalmente anatómica

o como estructura para ser recubierta con cerámica feldespática. Debido a su composición

(Tab. 1) presentan gran solidez, resistencia a la corrosión, compatibilidad biológica y

translucidez(26).

Tabla.1 Composición del dióxido de zirconio monolítico multicapa.

CDS ZGX

Components Percentage Components Percentaje

ZrO2+HfO2+Y2O3 ≥ 94.0 % ZrO2+HfO2+Y2O3 ≥ 99.0 %

Y2O3 5 % Y2O3 6 -7 %

Al2O3 ≤ 1 % Al2O3 ≤ 0.5%

Fe2O3 ≤ 0.01% HfO2 ≤ 0.5%

Other oxides ≤ 0.2 % Other oxides ≤ 0.1%

Zirconio Zolid Gen-X Amann Girrbach (ZGX)

Es un óxido de zirconio monolítico multicapa altamente translúcido y con una elevada

resistencia, posee una transición cromática que mejora su eficiencia y su estética,

mimetizándose bien con las piezas dentarias naturales. Se divide virtualmente en cuatro

capas horizontales para adaptarse perfectamente a la gradiente de color, simplificando la

elección del material por sus múltiples indicaciones como coronas totalmente anatómicas y

puentes desde 4 piezas y estructuras de coronas anatómicamente reducidas (Tabla 1).
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El zirconio monolítico ha venido desarrollándose continuamente y es necesario conocer

propiedades como la resistencia a la fractura de estos nuevos materiales. Al comparar otros

materiales cerámicos, el zirconio monolítico reduce significativamente el espacio requerido

para la preparación de la restauración y, por lo tanto, contribuye a una restauración protésica

que conserva la mayor cantidad de estructura dental (19). Por ello esta investigación tuvo

como objetivos evaluar y comparar la resistencia a la fractura de dos materiales CAD-CAM,

de dióxido de Zirconio (CDS) y (ZGX), como hipótesis nula se enuncia que, no existirían

diferencias significativas en la resistencia a la fractura entre las restauraciones de dióxido de

zirconio estudiadas.

Materiales y Métodos:

Se seleccionaron dos materiales de dióxido de zirconio (CDS y ZGX). Se utilizó un tipodonto

con una preparación para corona completa, para la cual se siguieron los siguientes

parámetros: 2mm de reducción oclusal, 1.0mm de reducción axial, línea de terminación con

chamfer liviano, paralelismo entre paredes axiales de 6 grados y bordes redondeados. Se

obtuvo un archivo digital con un escáner de luz estructurada de alta potencia (PrimeScanTM,

Dentsply-SironaTM, New York, USA).

Digitalización de modelo y diseño.

Una vez digitalizado el modelo se diseñó la restauración en un software de diseño integrado

(InLAB SW 22.0, Dentsply-SironaTM, Bensheim, Alemania) (Figura 1). Para el fresado se

transfirió la información a una fresadora integrada (CEREC InLab MCXLTM system, York,

Pensilvania, EE. UU). Se realizaron 20 restauraciones en dos grupos de 10 muestras por

cada material. (Figura 2).

Figura 1. Digitalización del modelo
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Figura 2. Restauraciones en discos CAD-CAM de dióxido de zirconio antes de sinterización.

Sinterización

La sinterización de las restauraciones de dióxido de circonio se llevó a cabo en un horno de

sinterización lenta (InFi-re HTC, CEREC SpeedFire, Dentsply-Sirona, Bensheim, Alemania),

con un tiempo de sinterización de 8 h a una temperatura máxima de 1500 °C en un programa

preestablecido para el material.

Ensayo de fractura

Se obtuvo un troquel maestro en metal colado (Figura 3) obtenido del escaneo inicial del

tipodonto original, apto para soportar las pruebas de carga. Las muestras fueron soportadas

por el troquel metálico y colocadas en la plataforma de la máquina de prueba universal.

(Universal/Tensile Testing Machine, Autograph AGS-X Series)

Figura 3. Troquel maestro en metal colado.

La muestra fue sometida a una prueba de carga a una velocidad de 0.5 mm/min con

una dirección paralela al eje mayor del diente con una precarga inicial de 10N utilizando una
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máquina de prueba universal (Universal/Tensile Testing Machine, Autograph AGS-X Series.)

(Figura 4) equipada con una celda de carga de 20kN. La carga se aplicó a través de un

punzón piloto de acero templado con un radio de 3mm aplicado en la fosa central de la corona

hasta producir la fractura. La fuerza/desplazamiento de las probetas se determinó mediante

el software incorporado (Software TRAPEZIUM LITE X). Los resultados se registraron

en newtons (N).

Figura 4. Carga del punzón en acero templado sobre la muestra asentada en el troquel de

metal colado.

Tratamiento de Datos y Análisis Estadístico

Los datos se recogieron en el programa EXCEL™ (Microsoft, Redmond, WA, EE. UU.) para

análisis estadístico descriptivo calculando los valores medio, mínimo, máximo y desviación

estándar. Para la estadística posterior se utilizaron las pruebas de normalidad y verificación

de supuestos, dado que las mediciones de la resistencia a la fractura se distribuyeron de

forma normal, se analizaron con el estadístico Shapiro-Wilk (p – valor > 0,05), y mediante la

prueba de Levene se analizó la hipótesis nula de igualdad de varianzas (p-valor < 0,05). En

consecuencia, para la prueba de hipótesis de investigación se utilizó la prueba paramétrica,

con el estadístico T de Student para muestras independientes con un nivel de significancia

del 5%. Para el procesamiento de los resultados se utilizó el programa estadístico (Software

SPSS™ v. 27.0, SPSS Inc., Chicago, IL, EE. UU.).

Resultados

Análisis descriptivo

En la tabla 2 se muestra la estadística descriptiva de la resistencia a la fractura de materiales

CAD/CAM en Dióxido de Zirconio
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Tabla 2

CAD/CAM material Media (DE) IC95% CV Minimum Maximum

CDS 1744,84 (172,8) (1628,75;1860,93) 9,9% 1394,6 1563,5

ZGX 2387,41 (516,1) (2018,23;2756,59) 21,6% 1966,5 3113,5

Nota: Resistencia a la fractura expresada en Newtons. DE: desviación estándar típica, CV:

coeficiente de variación.

Las mediciones con el material ZGX mostraron mayor resistencia promedio a la fractura con

2387,41 (DE = 516,1) N, el intervalo de confianza al 95% para la media fue (2018,23;2756,59)

N, el valor del coeficiente de variación indicó una dispersión media (CV=21,9%), con una

resistencia mínima y máxima de 1966,5 N y 3113,5 N, respectivamente. En comparación, los

valores reportados con el material CDS arrojaron menor resistencia promedio a la fractura

con 1744,84 (DE = 172,8) N, el intervalo del 95% de confianza para la media fue

(1628,75;1860,93) N, la dispersión fue baja (CV = 9,9%), y las observaciones estuvieron entre

Min = 1394,6 N y Máx= 1563,5 N (Tabla 2).

La figura 5, permite observar los valores que muestran cuartiles, valores máximos y mínimos.

De la comparación se observó que el valor máximo alcanzado con el material CDS fue inferior

al Cuartil 1 (25%) de ZGX, mostrando una resistencia muy superior.

Figura 5. Diagrama de caja y bigotes para la resistencia a la fractura de materiales CAD/CAM

en Dióxido de Zirconio
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La figura 6, permite observar la la resistencia promedio a la fractura de los materiales, donde

se puede observar que el material, ZGX presenta valores mayores a los del CDS.

Figura 6. Gráfico de barras para la resistencia promedio a la fractura de materiales CAD/CAM

en Dióxido de Zirconio

Análisis inferencial

Con los resultados de la tabla 3, no se rechaza la hipótesis nula de que las mediciones de la

resistencia a la fractura se distribuyen de forma normal, con el estadístico Shapiro-Wilk (p –

valor > 0,05), y mediante la prueba de Levene se rechazó la hipótesis nula de igualdad de

varianzas (p-valor < 0,05). En consecuencia, para evaluar la hipótesis de investigación se

utilizó la prueba paramétrica, con el estadístico T de Student para muestras independientes

suponiendo varianzas diferentes.

Tabla 3 Prueba de Normalidad y de Levene (verificación de supuestos)

CAD/CAM material
Shapiro-Wilk

Levene's test of

equality of

variations

Estadístico gl P-valor F P-valor

CDS 0,921 10 0,326 7,147 0,015

ZGX 0,954 9 0,713

Nota: nivel de significancia 5%.
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Tabla 4. Estadísticos descriptivos de la resistencia a la fractura de materiales CAD/CAM en

Dióxido de Zirconio.

CAD/CAM material Media (DE)
Statistical

T-de Student
P-value

CDS 1744,84 (172,8) -3,751 0,003<0.05

ZGX 2387,41 (516,1)

Nota: nivel de significancia 5%, prueba de medias para muestras independientes

De acuerdo con el resultado de la tabla 4, la hipótesis nula no fue aceptada (t= -3,751, p-valor

= 0,003<0,05). Se concluye con un nivel de significancia del 5% que existen diferencias

significativas entre el Zirconio CDS y el ZGX.

Discusión

En el presente estudio se encontraron diferencias estadísticamente significativas entre los

grupos estudiados. Por tanto, se puede deducir que las propiedades mecánicas como la

resistencia a la fractura se ven afectadas por la diferente composición de cada material a

pesar de que ambos son zirconio monolítico, sin embargo, estas propiedades superan las

fuerzas masticatorias, resultando favorable clínicamente para su aplicación en el sector

posterior. Por lo tanto, materiales como el dióxido de zirconio con alta tenacidad, debido a su

microestructura totalmente cristalina y gracias a la presencia de un mecanismo de

transformación resistente, presentan valores de resistencia a la fractura superiores en

relación a otros materiales cerámicos al evitar la propagación de la fractura. (27)

Esta investigación tuvo como objetivo comparar, a través de un estudio in vitro, la resistencia

a la fractura de coronas de óxido de zirconio de dos diferentes marcas comerciales (CDS y

ZGX), se rechazó la hipótesis nula y se concluyó que existen diferencias en cuanto a la

resistencia a la fractura promedio entre ambos materiales CAD/CAM. Además, se observaron

resistencias medias a la fractura de 1744,84 ± 172,8 N para CDS y una resistencia mayor de

2387,41 ± 516,1 N para ZGX, Esto difiere de lo reportado en un estudio, donde compararon

la carga de fractura de cuatro marcas de Zirconio, cuyas cargas de fractura medias reportadas

fueron, 4804,94 ± 70,12 N, 3317,76 ± 199,80 N, 3086,54 ± 441,74 N y 2921,87 ± 349,67 N

para Cercon HT, Cercon XT, Amann Girrbac y Vita YZ XT, respectivamente, las coronas

fueron arenadas antes de ser cementadas para aumentar la fuerza de unión a diferencia de

nuestro estudio las coronas no fueron cementadas, Amann Girrbach tenía la mayor cantidad

de grietas en general, para las coronas de Cercon HTmenor número de grietas. Concluyendo
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que, Cercon HT presentó las mejores propiedades de resistencia, la carga de fractura más

alta y sin grietas visibles y que Amann Girrbach presentó las propiedades de resistencia más

bajas (28).

En un estudio de Sorrentino y cols que cementaron las restauraciones con un cemento de

resina universal autoadhesivo de polimerización dual para simular una situación clínica real,

la formación de una capa adhesiva probablemente contribuyó a aumentar la resistencia a la

fractura, permitiendo que el cemento actúe como un adsorbente de tensión elástica y

compensando la rigidez del núcleo de zirconio, esto podría fortalecer la restauración,

permitiendo disipar las cargas oclusales en toda la superficie de las coronas. (29)

La corona totalmente cerámica es un método de restauración común para un diente que ha

perdido gran parte de su estructura (30). En comparación con la corona de metal-cerámica,

tiene una excelente biocompatibilidad y apariencia estética, compatibilidad con imágenes de

resonancia magnética y un índice de refracción y transparencia superiores (31). En la

actualidad, los materiales utilizados en las coronas de cerámica sin metal incluyen

principalmente cerámicas feldespesticas, a base de sílice y policristales de zirconio tetragonal

estabilizado con itria (Y-TZP) (32). Las restauraciones de zirconio de contorno completo están

ganando popularidad en el mercado a expensas de los sistemas multicapa(33). Las

aplicaciones CAD/CAM ofrecen un proceso de fabricación estandarizado con un flujo de

trabajo fiable y predecible para restauraciones individuales y complejas sobre dientes (34).

Las coronas de zirconio monolítico tienen una alta resistencia a la flexión y una alta tenacidad

a la fractura(35).

Bulut en su estudio concluyó que el espesor oclusal y el tipo de cemento afectaron

notablemente la resistencia a la fractura de las coronas, pero el espesor oclusal fue más

significativo. Las coronas posteriores de zirconia pueden soportar fuerzas oclusales

fisiológicas incluso con un grosor tan bajo como 0,5 mm (36). Corroborando con esto,

Sorrentino y Cols sugirieron igualmente que el espesor oclusal podría reducirse a 0.5mm sin

afectar la resistencia a la fractura, las coronas exhibieron una alta resistencia a la fractura con

este espesor de 0.5mm, con una carga de fractura de 1400 NW que es clínicamente aceptable

(37). En una revisión bibliográfica sobre restauraciones a base de dióxido de zirconio, los

resultados mostraron un desempeño parecido al de este estudio en cuanto a la resistencia a

la fractura, siendo un material resistente adecuado para tal fin tanto en área con carga

funcional alta, así como en áreas estéticas del paciente (38).

Un aspecto importante de mencionar es que durante la producción de las restauraciones de

este estudio involucraron varios etapas como fresado y sinterización por eso, algunos autores
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reportan ciertas limitaciones del material como la producción de las restauraciones que

implica varios pasos de procesamiento que podrían causar defectos en el producto terminado

(39). Por ello actualmente existen estudios que analizan si las variables en el proceso de

producción podrían afectar el éxito clínico de las coronas monolíticas de zirconio (40) (41)

(42).

En un estudio in vitro de Kauling (43) se evaluaron las propiedades de las prótesis dentales

fijas (FPD) monolíticas de 3 unidades de zirconia después de la sinterización rápida y

comparó las propiedades con la sinterización convencional. Obteniendo que los FPD de

sinterización rápida tuvieron un mejor ajuste marginal y oclusal que los FPD de sinterización

convencional. Además, no se encontraron diferencias significativas en los valores de carga

de fractura debido al procedimiento de sinterización, pero se encontró que el envejecimiento

artificial afectó significativamente los valores de carga de fractura. En general, los FPD de

sinterización rápida tuvieron valores iguales y mejores para el ajuste y la carga de fractura

que los FPD de sinterización convencional. Sin embargo, Ordoñez B y cols. llegaron a la

conclusión que no hubo diferencias significativas entre los dos grupos, y la resistencia

mecánica del material no se vio afectada, lo que implicaría un ahorro de tiempo clínico y de

laboratorio al realizar una sinterización rápida en restauraciones monolíticas translúcidas de

dióxido de circonio. Sin embargo, las restauraciones rápidamente sinterizadas tienen una

fiabilidad limitada (44).

En otro estudio se evaluó la resistencia a la flexión de diferentes clases de zirconio multicapa

en capas de esmalte y dentina. Encontrando que la resistencia fue similar para ambas capas

y que la multicapa acumuló la mayor resistencia, seguida de la super multicapa translúcida y

la multicapa ultra translúcida. Sin embargo, la resistencia de la multicapa transversal fue más

baja que la de las capas de esmalte o dentina debido a la debilidad de las interfaces. Además,

se mencionó que, al medir la resistencia mediante la flexión, puede haber errores debido a la

fricción y la precisión en la determinación de las distancias de los tramos de carga (45).

El resultado de resistencia a la fractura mostrada con CDS en esta investigación, fue similar

al obtenido en el estudio de Obama Ibrahim donde compararon la resistencia a la fractura

entre un grupo de coronas hechas a medidas y un grupo de coronas prefabricadas, ambas

de Zirconio Cercon HT Dentsply Sirona(28). Arrojando una resistencia media de 1987,38 ±

414,88 N para las coronas a medida y de 1793,54 ± 423,82 N para las prefabricadas, no

encontrando diferencias significativas entre ambas. Según Otawa la resistencia promedio a

la fractura inicial mostrada con Zolid Gen-X fue de 2634 ± 106,2 N y después del
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envejecimiento en un simulador de masticación fue de 2087 ± 126,1 N, mostrando de igual

manera valores similares a los reportados por la presente investigación (46).

Durante la prueba de carga que se realizó en primera instancia se utilizó un troquel impreso

de resina que durante el proceso la falla inicial fue del troquel, por lo que se optó por realizar

en un material más resistente en este caso fue un troquel metálico colado de aleación de

cromo-cobalto con mayor módulo elástico y resistencia a la fractura, no obstante un diente

natural podría haber replicado el entorno clínico con mayor precisión si se hubiera elegido

como pilar, sin embargo los dientes naturales tienen diferentes tamaños, formas y calidades,

y por lo tanto el material de preparación sería difícil de estandarizar (47).

Los ensayos de laboratorio aplican cargas estáticas hasta la rotura del material mediante una

máquina universal, representando su comportamiento en una curva fuerza-desplazamiento y

registrando la carga máxima aplicada. Estas pruebas proporcionan información sobre la

resistencia del material, el riesgo potencial de falla y la deformación del material. Sin embargo,

no pueden predecir suficientemente el rendimiento a largo plazo de las restauraciones

dentales. Badawy et al. (48) mencionaron en su estudio la importancia de conocer la

tenacidad a la fractura de las cerámicas dentales, que por naturaleza son frágiles y tienen

una mayor susceptibilidad a fracturarse bajo estrés. Un material restaurador con alta

tenacidad a la fractura presenta una mejor resistencia a la fractura y longevidad.

Al ser un estudio in-vitro una de las limitaciones de esta investigación es que no se analizó el

comportamiento de estos materiales bajo fatiga cíclica. Las pruebas de resistencia a la

fractura, utilizando una sola carga unidireccional de compresión, proporcionan solo una

comprensión limitada de mecanismos clínicamente relevantes de daño de la corona bajo

fuerzas con diferentes direcciones y carga cíclica. (44) La investigación futura necesita

analizar la fatiga cíclica y el comportamiento clínico de este material a lo largo del tiempo, así

como también el analizar el material cementado con diferentes técnicas adhesivas. Por lo

tanto, se necesitan entornos experimentales que reproduzcan situaciones similares a las

condiciones intraorales.

Conclusiones

Se determinó que el material Zolid Gen-X. Amann Girrbach, obtuvo mayor resistencia a la

fractura y mayor dispersión.

Las cargas de fractura de corona de los dos materiales estuvieron en el rango aceptable, en

comparación con la fuerza de mordida máxima, los materiales presentaron un valor aceptable

de carga hasta fractura.
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Las coronas monolíticas de zirconio mostraron una propiedad mecánica favorable para

soportar la carga oclusal con espesor mínimo.

Es necesaria más evidencia de estudios clínicos a largo plazo para verificar el rendimiento a

la fractura de materiales CAD/CAM con zirconio monolítico para restauraciones indirectas de

cobertura completa.
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