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RESUMO  

 

A busca por sorrisos altamente estéticos cresce a cada dia e a necessidade da 

odontologia de oferecer aos pacientes esses tratamentos é imprescindível, sendo 

assim, as pesquisas aumentaram e novos materiais odontológicos são criados com 

o objetivo de promover aos pacientes o melhor tratamento possível, primeiramente 

em um âmbito de preservar as estruturas dentárias e tecidos periodontais, 

proporcionando saúde e, consequentemente, uma estética efetiva contribuindo 

assim para uma maior autoestima. Os laminados cerâmicos são materiais que se 

destacam na odontologia devido a confecção de um preparo com características de 

desgaste minimamente invasivo associado a vantagens como resistência, ótimas 

propriedades ópticas, translucidez, biocompatibilidade, baixo acúmulo de placa e 

longevidade. Desta forma neste estudo temos o objetivo de expor por meio de 

relatos de casos clínicos e revisão de literatura o tratamento excepcional que os 

laminados cerâmicos promovem, contribuindo para uma grande satisfação ao 

paciente, além disso demonstrar a importância de um trabalho multidisciplinar. O 

tratamento integrado é essencial, através de uma visualização ampla é possível 

oferecer ao paciente o melhor planejamento, um tratamento a longo prazo, além de 

contribuir com a saúde, função e estética. 

 
Palavras-chave: Prótese Dentária. Cerâmica. Estética. 

 
 
 
 

 
 
 
 



 
 

ABSTRACT 

 

The search for highly aesthetic smiles grows every day and the need for dentistry to 

offer these treatments to patients is essential, thus, research increases and new 

dental materials are created with the aim of promoting patients the best possible 

treatment, primarily in the context of preserving dental structures and periodontal 

tissues, providing health and consequently an effective aesthetic thus contributing to 

greater self-esteem. Ceramic laminates are materials that stand out in dentistry due 

to the preparation of a preparation with minimally invasive wear characteristics 

associated with advantages such as resistance, great optical properties, 

translucency, biocompatibility, low plaque buildup and longevity. Thus, this work aims 

to expose through clinical case reports and literature review the exceptional 

treatment that ceramic laminates provide, contributing to a great satisfaction to the 

patient, furthermore demonstrate the importance of multidisciplinary work. Integrated 

treatment is essential, through a wide view it is possible to offer the patient the best 

planning, long-term treatment, in addition to contributing to health, function and 

aesthetics. 

 

Keywords: Dental Prosthesis. Ceramics. Aesthetic. 
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1 INTRODUÇÃO 
 

A busca por sorrisos altamente estéticos é muito grande, o desejo de se ter um 

belo sorriso é a consequência dos padrões de beleza impostos pela sociedade e a 

influência dos meios de comunicação, envolvendo fatores psicológicos e emocionais, 

desta forma a necessidade da odontologia de oferecer tratamentos que se encaixam 

nas exigências dos pacientes é imprescindível (MOURA; SANTOS, 2015). A 

cerâmica é um material altamente indicado, ela consegue solucionar problemas de 

estética e função, além disso este tratamento contribui com a auto-estima do 

paciente, oferecendo muitas vantagens para seu convívio social (SOUZA et al., 

2002). Os laminados cerâmicos são ótimas opções para reabilitações estéticas, eles 

conseguem combinar o mínimo desgaste da estrutura dental juntamente com uma 

boa resistência, longevidade, ótimas características ópticas e estética sem igual 

(GONZALEZ et al., 2012). 

Além de oferecer uma reabilitação em que a estética esteja presente, o que se 

faz mais importante é a saúde do paciente, devendo-se proteger as estruturas 

dentárias ao máximo e a saúde periodontal (MENEZES et al., 2015). Os laminados 

cerâmicos têm se tornado uma ótima opção para essas reabilitações de alta 

exigência estética, pois apresentam biocompatibilidade, ótimas propriedades físicas 

e ópticas e promovem integridade estrutural, biomecânica e estética (OKIDA et al., 

2016). Esses materiais se destacam, pois além de suas propriedades estéticas e 

mecânicas, o preparo realizado é minimamente invasivo, sendo um tratamento 

conservador o qual preserva ao máximo as estruturas dentárias (ZAVANELLI et al., 

2015). Os laminados cerâmicos proporcionam resultados admiráveis, portanto, o 

domínio da técnica operatória incluindo o preparo e cimentação, conhecimento dos 

materiais odontológicos e experiência do protético são de suma importância para o 

planejamento e atuação deste tratamento (MENEZES et al., 2015). 

Por definição, as lentes de contato dental são peças cerâmicas extra finas, com 

espessura em torno de 0,3 mm, sendo cimentadas sobre a estrutura dental sadia, de 

preferência em esmalte, o qual se une fortemente a estrutura dentária pelos 

sistemas adesivos (ZAVANELLI et al., 2017). As facetas ou lâminas cerâmicas são 

cimentadas na estrutura dental de forma indireta, ou seja, são confeccionadas por 

um técnico de laboratório ou ceramista e formam a melhor maneira atualmente de 

promover ao paciente os requisitos para um sorriso harmônico e funcional (BISPO; 
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2018). É importante ressaltar que, a fase da cimentação é bem crítica, a superfície 

interna da cerâmica deve ser muito bem preparada, sendo condicionada com ácido 

fluorídrico de 8 a 10% por 4 minutos, ou realizando-se um jateamento com óxido de 

alumínio, seguindo o protocolo de não atingir a área externa da cerâmica, após um 

desses dois passos é aplicado o agente de união, o silano (SOUZA et al., 2002). 

O planejamento reverso é essencial, ele deve ser realizado após a avaliação 

clínica e análise das queixas principais do paciente, a partir disso o enceramento 

diagnóstico é confeccionado (ROSSATO et al., 2010). A confecção do enceramento 

diagnóstico e através deles a produção de provisórios imediatos, utilizando a resina 

bisacrílica, possibilitam um melhor planejamento, além de uma expectativa confiável 

do resultado, oferecendo ao paciente uma amostra prévia do tratamento finalizado 

(LUZ; BOSCATO; BERGOLI, 2015).  

As cerâmicas mais indicadas são as ácido sensíveis à base de dissilicato de 

lítio, pelo fato delas apresentarem alta resistência ao desgaste e boas propriedades 

estéticas, elas são condicionadas com o auxílio do ácido fluorídrico e em seguida 

cimentadas na estrutura dental preparada anteriormente (SOARES et al., 2012). O 

cimento mais indicado para casos de laminados cerâmicos é o fotopolimerizável, 

pois os cimentos duais e quimicamente ativados liberam a amina como ativador 

químico, na qual pode criar alterações de cor com o passar do tempo, 

comprometendo a durabilidade do resultado estético (CARDOSO et al., 2011). 

O objetivo deste trabalho é expor por meio de dois relatos de casos clínicos e 

uma revisão de literatura o ótimo tratamento que os laminados cerâmicos 

promovem, devido suas vantagens, propriedades mecânicas e estéticas, 

favorecendo a satisfação do paciente ao ver o resultado. 
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2  REVISÃO DE LITERATURA 
 
Apresenta-se a seguir tópicos importantes em relação aos laminados cerâmicos. 

 

2.1 PRINCIPAIS INDICAÇÕES E VANTAGENS DOS LAMINADOS CERÂMICOS 
 

Menezes et al. (2015) realizaram um artigo relatando um caso clínico, os autores 

destacam que, os laminados cerâmicos são uma ótima opção de tratamento, 

oferecendo uma excelente estética, além de apresentar uma boa resistência e 

longevidade. O que se faz muito importante é a experiência e o conhecimento do 

cirurgião dentista, além de um minucioso planejamento, apresentando esses critérios 

o tratamento terá sucesso e o paciente ficará satisfeito. 

Zavanelli et al. (2017) relatam que, apesar de ser frágil nas etapas laboratoriais, 

após a cimentação adesiva a lente de contato dental se torna muito resistente e 

suporta adequadamente as forças oclusais. Além do restabelecimento da estética, 

ela também contribui para reabilitação de guias de oclusão e desoclusão, pequenas 

alterações de tamanho, contorno, posição e cor. As cerâmicas mais indicadas para 

as lentes de contato dental são as cerâmicas ácidos sensíveis à base de dissilicato 

de lítio e feldspato, as quais devem ser preparadas anteriormente através de 

condicionamento com ácido fluorídrico e então cimentadas com cimento 

fotopolimerizável de forma adesiva. 

No estudo realizado por Okida et al. (2016) os autores descrevem as indicações 

dos laminados cerâmicos, nas quais são: Restaurações de diastemas, melhora nas 

cores dos dentes e contorno dentário, mascarar restaurações diretas de classes III, 

IV e V e reanatomizar dentes pequenos e lingualizados.  

Conforme visto no estudo de Zavanelli et al. (2015) a criação de novos materiais 

cerâmicos resistentes juntamente aos avanços das técnicas adesivas e a 

capacidade de tratamento da superfície da cerâmica permitiu a realização de um 

menor desgaste ou mínimo possível. 

Para Soares et al. (2012) as cerâmicas de dissilicato de lítio, contém uma matriz 

vítrea onde os cristais são distribuídos de forma intercalada, diminuindo o índice de 

trincas em seu interior, esse sistema apresenta excelente estética, pela presença do 

índice de refração de luz similar ao esmalte dental, sem interferir na translucidez, 

possibilitando então a reprodução natural da estrutura dentária e também de facetas 
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cerâmicas notavelmente finas (0,4 a 0,7 mm).  

Gonzalez et al. (2012) efetivaram um artigo de revisão de literatura de 20 anos, 

no qual podemos encontrar uma classificação para selecionar o tipo de material com 

base na precisão estética e funcional do sorriso do paciente: tipo 1-A: Indicado para 

casos onde as facetas não terão contato com carga funcional e dentes sem 

alteração de cor, sendo a cerâmica feldspática convencional a de melhor escolha; 

tipo 1-B: Indicado para casos onde as facetas não terão contato com carga funcional 

e dentes com alteração de cor, no qual pode-se utilizar as cerâmicas de óxido de 

alumínio e/ou de óxido de zircônia; tipo 2: Indicado para casos onde as facetas terão 

contato com carga funcional, sendo as cerâmicas feldspáticas ou de alumina de alta 

resistência. 

 

2.2 COMPARAÇÃO DOS LAMINADOS CERÂMICO COM AS RESINAS 
COMPOSTAS 

 

De acordo com Cardoso et al. (2015) os laminados ultrapassam as vantagens da 

resina composta em relação a sua durabilidade e maior mimetização dos dentes, 

atualmente a resistência desses materiais é bem alta, devido a presença da leucita 

ou dissilicato de lítio em sua composição.  

Para Souza et al. (2002) a porcelana se sobressai em relação a resina 

composta, ela oferece uma resistência mais efetiva, maior estabilidade de cor e por 

ser confeccionada em ambiente extra-oral permite uma melhor visualização e 

perfeição nos detalhes durante a sua cimentação. Com a evolução dos sistemas 

adesivos as facetas indiretas estão sendo cada vez mais indicadas, sendo que as 

porcelanas possuem uma capacidade estética superior as resinas compostas. 

Luz, Boscato e Bergoli (2015) afirmam que, os lâminados cerâmicos apresentam 

vantagens maiores em relação a resina composta observando a estética e 

manutenção, devido à alta durabilidade de seu polimento, para eles estes aspectos 

efetivos podem estar relacionados com o fato de que a técnica de condicionamento 

da cerâmica feldspática, utilizando ácido fluorídrico e agente de união (silano), está 

bem conceituada na literatura, o que promove uma boa união entre a interface 

cimento/cerâmica. 
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2.3 CERÂMICAS TOTALMENTE PURAS (“METAL FREE”) 
 

Rossato et al. (2010) descrevem que, as cerâmicas dentárias além de 

quimicamente constantes, apresentam ótimas propriedades ópticas, sendo então um 

excelente material restaurador estético e funcional, o que promove uma grande 

satisfação para o paciente e para o profissional. A presença da alumina, leucita, 

dissilicato de lítio, entre outras substâncias substituem o metal.  

Lima et al. (2013) afirmam que, além do correto desgaste, o preparo deve ter 

condições mecânicas de estabilidade e retenção para manter a coroa adaptada ao 

dente suporte. A fase da cimentação também é essencial e a escolha do cimento 

deve ser feita com todos os cuidados, para eles o cimento resinoso dual é o mais 

indicado pela possibilidade de ativação dupla, na qual existe associação dos 

processos de ativação química e de fotoativação. 

Conforme visto no estudo realizado por Moura e Santos (2015) a tecnologia 

CAM/CAM, permitiu o crescimento das cerâmicas metal free, pois possibilitou a 

eliminação do metal e a produção de cerâmicas puras, com ótimas qualidades, a 

implantação desta tecnologia na odontologia promoveu maior facilidade e 

simplificação de técnicas na confecção de próteses e restaurações. 
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3  OBJETIVO 
 

O objetivo deste trabalho é apresentar dois relatos de casos clínicos e uma 

revisão de literatura expondo a importância de um trabalho integrado e a satisfação 

que a cerâmica promove em reabilitações orais estéticas e funcionais. 
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4 RELATOS DE CASOS CLÍNICOS 
 

1° Caso Clínico: Paciente do sexo feminino, compareceu a clínica Odontológica 

da Associação Brasileira de Odontologia (seção de Porto Velho – RO) apresentando 

queixa estética e funcional. Através de um planejamento reverso optou-se pela 

reabilitação com laminados cerâmicos. 

Após a anamnese, exame clínico  e exame complementar através de radiografia 

(Figura 1A), foi realizado o enceramento diagnóstico (Figura 1B) e então foi visto a 

necessidade de reabilitação de vários dentes, sendo a região de canino a canino 

que abrangeu toda a face vestibular até o terço médio da face palatina; Para os pré- 

molares foi indicado coroas totais, assim como o elemento 16, 17, 26 e 27 e então 

receberam o contorno da face vestibular estendendo-se até um terço da face 

oclusal. 

Após a aprovação da paciente, foi realizado o mock-up com base no 

enceramento de diagnóstico e então realizou-se os preparos com as brocas 1013, 

2135FF, 4141, 4136, 2200 , 3139 (KG, Sorensen, Cotia- SP, Brasil) na arcada 

superior, sendo que, nos dentes 11  e 21 foram confeccionados núcleos metálicos e 

preparo para coroa total e inserido neste tipo de preparo, os elementos 15, 17 e 24. 

Já os demais dentes 12,13,22,23,26 e 27 foram preparos parcialmente na região 

vestibular para receberem os laminados. No implante 14 foi instalado o transferente 

quadrado e após o preparo, alguns dentes receberam o fio retrator # 000 e #00 

(Ultrapak, Ultradent, Indaiatuba, SP) para a moldagem (Figura 1C). 

Em uma próxima etapa foi realizada a moldagem com silicone de adição (3M, 

Express XT, Campinas,SP ) do arco superior, assim como no mesmo momento 

também foi feita a transferência do implante. A técnica utilizada foi a de moldagem 

simultânea (Figura 1D). 

Nas próximas consultas foi realizada a prova da infraestrutura da prótese sobre 

implante e prova das coroas cerâmicas do tipo IPS E.max (Ivoclar, Vivadent, Barueri, 

SP) bem como, os laminados. Para preparo dos laminados cerâmicos foi efetuado a 

aplicação com ácido fluorídrico 10% durante 20 segundos (Condacporcelana FGM, 

Joinville SC, Brasil). Em seguida, aplicou-se ácido fosfórico 37% por 60 segundos 

(Condac37 FGM, Joinville SC, Brasil) num momento posterior foram lavadas com 

água e secadas com jatos de ar. Seguidamente, aplicou-se o Silano e ele reagiu por 

cinco minutos (Prosil FGM, Joinville SC, Brasil). Então o sistema adesivo (Adper 
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Single bond 2, 3M Maplewood, EUA) foi aplicado, sendo fotopolimerizado somente 

após o assentamento nos dentes. E então, após o condicionamento das cerâmicas, 

foi realizado o condicionamento nos dentes, com o ácido fosfórico 37% (Condac37 

FMG, Joinville SC, Brasil) por 30 segundos em esmalte, seguindo para  aplicação do 

sistema adesivo (Adper Single bond 2, 3M Maplewood, EUA), sem fotopolimerizar e 

então, realizou-se cimentação dos elementos definitivos superiores que foram 

confeccionados em dissilicato de lítio IPS E-max (Ivoclar Vivadente AG, Schaan/ 

Liechtenstein), realizando a proteção dos dentes vizinhos com teflon. O cimento 

aplicado foi o resinoso (Relyx Veneer TR 3M, Maplewood, EUA), com a cor 

translúcida. Cada uma das faces foram fotoativadas por 30 segundos, os excessos 

foram removidos com borrachas e EVE e pontas diamantadas 3118F e FF (Kg 

Sorensen, Cotia, SP). 

Para as coroas totais foi utilizado o cimento autoadesivo (RelyX™U200, 3M, 

Maplewood, EUA), devido a sua espessura. O último passo foi a verificação dos 

movimentos de lateralidades, protusão, posicionamento em máxima intercuspidação 

habitual, relação cêntrica e então foi realizado os ajustes necessários 

imediatamente. 

Após o controle e satisfação do paciente, também foi executado a confecção de 

laminados nos inferiores (31,32,33,34,35,41,42,43,44). Na figura 1, indicação E 

pode-se visualizar o antes da paciente e na indicação F o depois, ela demonstrou 

satisfação ao resultado.  

 



18 
 

Figura 1- Montagem de imagens do caso clínico 1 

Fonte: Modificado a partir de Carvalho (2019).¹ 
 

 

_________________________________ 
¹Imagens cedidas pelo professor Carvalho 
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2º Caso clínico: Paciente W.L.B dirigiu-se na clínica odontológica da 

Associação Brasileira de Odontologia – seção de Porto Velho – RO. Ela queixou-se 

de seus dentes anteriores e posteriores em relação à funcionalidade e estética. O 

planejamento proposto foi tratamento de reabilitação oral completo na região anterior 

utilizando laminados e coroas totais, na região posterior indicou-se reabilitação com 

prótese fixa sobre implante, visto que a paciente já apresentava 2 implantes 

instalados do lado direito da maxila e 1 implante do lado esquerdo. No arco inferior 

foi indicado a realização de laminados cerâmicos e coroa livre de metal na região 

anterior, na região posterior optou-se pela reabilitação com próteses fixas 

implantosuportadas, uma vez que a paciente já estava operada (Figura 2A e 2B). 

Em uma consulta seguida foi feita a moldagem com alginato hidrogum 5 

(Zhermack, Badia Polesine, Italy) do arco superior e inferior para fins de 

planejamento reverso e enceramento diagnostico do caso. E então, o enceramento 

foi confeccionado. O dente 26 foi desgastado a fim de regularização e adequação da 

curva de Spee. 

Em uma próxima consulta foi realizado o preparo dos dentes anteriores nas 

faces vestibular e lingual, as brocas utilizadas foram 1013,2135ff, 4141, 4136, 2200, 

3139 (KG, Sorensen, Cotia - SP, Brasil). O acabamento do preparo foi feito em baixa 

rotação com as brocas de polimento e disco de acabamento soflex pop on (figura 

2C). 

O próximo passo foi a moldagem (Figura 2D), com silicone de adição 3M 

(cidade, estado – Sumaré, SP  Brasil) pela técnica simultânea, fazendo o uso 

também do  fio retrator (# 00 e # 000 – Ultrapak, Ultradente, Indaiatuba, São Paulo ) 

e então obteve-se o molde com os dentes preparados. Esta moldagem também 

incluiu os implantes, os quais para a transferência foi utilizado o transferente do 

miniPilar e no lado esquerdo transferente do implante H.E. 

Na última consulta e finalização do tratamento foi realizado a prova dos 

retentores, registro inter-oclusal e escolha da cor para as próteses e elementos de 

cerâmica. Em seguida, elas foram parafusadas e as coroas dentárias cimentadas 

utilizando-se cimento resinoso 3M RELYX U200 (Campinas, São Paulo, Brasil) e o 

cimento resinoso fotopolimerizável RELYX VENEER 3M(Campinas, São Paulo, 

Brasil) para os laminados cerâmicos. Na figura 2E é possível verificar o antes e 2F 

após o tratamento finalizado, a paciente demonstrou satisfação ao tratamento 

realizado. 
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    Figura 2- Montagem de imagens do caso clínico 2 
 

 
 Fonte: Modificado a partir de Carvalho 2019². 

 

 

     ___________________________________ 

²Imagens cedidas pelo professor Carvalho 
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5 DISCUSSÃO 
 

O planejamento reverso é essencial em casos de reabilitação oral utilizando a 

cerâmica, através dele o resultado do tratamento será mais esperado, tanto pelos 

profissionais envolvidos, como também pelo paciente. A partir disso, o enceramento 

de diagnóstico estético será confeccionado e então o mock-up, no qual dirá se o 

paciente aprova ou não, para prosseguir e realizar a confecção dos laminados 

cerâmicos definitivos. A confecção do enceramento de diagnóstico é essencial, além 

de auxiliar no planejamento, através dele a reabilitação oral será mais previsível (Luz 

M, Boscato N, Bergoli CD, 2015). Assim, optamos pela realização do enceramento 

diagnóstico nestes casos de planejamento envolvendo uma análise da dimensão 

vertical do paciente e restabelecimento da estética.  

 O mínimo ou até mesmo nenhum desgaste na estrutura dental é um dos 

motivos das lentes de contato dentais se destacarem na odontologia, este fato 

permite a máxima conservação do esmalte, favorecendo a saúde do paciente, além 

de reestabelecer estética e função aliados a uma ótima resistência e longevidade, 

porém a afirmação de um preparo minimamente invasivo é imprecisa, pois a partir 

do momento em que é realizado o desgaste, seja ele extenso ou não, se torna um 

procedimento invasivo (BISPO, 2018). Assim, optou-se pela confecção em dentes 

possíveis de laminados cerâmicos, o que apesar de conferir um desgaste maior que 

lentes de contato, também apresentam sua indicação recomendada para regiões em 

que há necessidade de maior desgaste para correção da cor e detalhes anatômicos 

do dente.  

Além disso, o planejamento integrado é essencial, através de uma visão ampla 

será possível oferecer ao paciente o melhor tratamento. Nos casos clínicos 

apresentados foram feitas reabilitações orais extensas, seguindo um protocolo 

clínico integrado, analisando qual seria o planejamento ideal para promover saúde, 

função e estética além de resolver as queixas principais das pacientes, promovendo 

a elas uma qualidade de vida melhor e consequentemente uma maior auto estima. 

Vale ressaltar sobre a importância de uma cimentação efetiva, seguindo todos 

os passos preconizados e realizando a escolha ideal do cimento. Em ambos os 

casos clínicos para os laminados cerâmicos o cimento utilizado foi o resinoso 

convencional e para as coroas totais os autoadesivos, foram preconizadas essas 

escolhas pelo fato de que, nos preparos para lentes de contato a retenção friccional 
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não está presente, então é necessário utilizar o sistema adesivo previamente ao 

cimento, já em preparos para coroas totais temos uma retenção friccional adequada 

podendo se optar por um cimento autoadesivo, simplificando a técnica. 

A colaboração do paciente é essencial, após a finalização do tratamento o 

acompanhamento deve continuar e a higiene oral precisa ser reforçada, este fato é 

imprescindível para uma maior durabilidade da cerâmica, mas devemos informar ao 

paciente que, como qualquer material odontológico os laminados cerâmicos 

possuem suas limitações, tendo uma durabilidade instável. 

Devemos destacar a importância do conhecimento sobre cada tipo de cerâmica 

odontológica, além da indicação de cada caso e tratamento ideal da superfície 

interna. Zavaneli et al., (2017 p. 598) indicaram a importância do uso de cerâmicas 

ácidos sensíveis à base de feldspato ou de dissilicato de lítio, uma vez que após 

adequado condicionamento ácido podem ser cimentadas com sucesso e 

longevidade no tratamento reabilitador proposto.  
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6 CONCLUSÃO 
 

Baseado nos casos clínicos e na revisão de literatura, podemos concluir que, os 

laminados cerâmicos se tornaram uma ótima opção de tratamento reabilitador. Com 

o avanço dos cimentos odontológicos e sistemas adesivos podemos utilizar os 

laminados cerâmicos com segurança, mas eles sempre devem estar aliados a uma 

correta indicação, um bom planejamento com uma visão ampla, um correto preparo, 

seguindo todas as etapas da técnica. 

Assim, o resultado será satisfatório para o paciente e profissional, por meio da 

obtenção da estética juntamente com uma ótima resistência e longevidade, 

promovendo um belo sorriso e uma adequada função. 
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ANEXO A – TERMOS DE CONSENTIMENTO – 1° CASO CLÍNICO 
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ANEXO B – TERMOS DE CONSENTIMENTO – 2° CASO CLÍNICO 
 

  


