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RESUMO

Introdugdo: As restauracdes endocrown consolidaram-se como alternativa
minimamente invasiva para a reabilitacdao de dentes tratados endodonticamente com
extensa perda coronadria. Entretanto, os diferentes materiais restauradores
apresentam comportamentos biomecanicos distintos, o que pode influenciar a
resisténcia a fratura e a longevidade clinica. Objetivo: Realizar uma revisao integrativa
da literatura para avaliar o desempenho mecanico e o modo de falha de restaurag¢des
endocrown confeccionadas com diferentes materiais restauradores. Métodos: Foi
conduzida revisdo integrativa nas bases PubMed/MEDLINE, SciELO e LILACS, incluindo
estudos in vitro publicados entre 2015 e 2025, em lingua inglesa, que avaliaram a
resisténcia a fratura de endocrowns em dentes permanentes. Foram excluidas
revisdes, meta-analises, casos clinicos, artigos de opinido, estudos em outros idiomas e
pesquisas com dentes deciduos. Resultados: De 681 artigos identificados, cinco
estudos foram incluidos, avaliando dissilicato de litio, zirconia, poliéter-éter-cetona
(PEEK), ceramicas infiltradas por polimero e compdsitos resinosos. A zircbnia e o
dissilicato de litio registraram elevados valores de resisténcia a fratura,
frequentemente superiores as cargas mastigatorias fisioldgicas, porém associados a
falhas catastréficas. Materiais resilientes como PEEK, compdsitos resinosos e
ceramicas infiltradas por polimero apresentaram padrGes de falha mais favoraveis e
potencialmente reparaveis; nos estudos que compararam PEEK e dissilicato de litio, o
PEEK exibiu resisténcia a fratura superior. O desenho cavitdrio e os protocolos de
envelhecimento artificial influenciaram significativamente 0s
resultados. Conclusdo: nenhum material isolado demonstrou superioridade em todas
as situacOes clinicas. Embora a zirconia e o dissilicato de litio apresentem elevada
resisténcia a fratura, os materiais resilientes — sobretudo o PEEK — alcancaram
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resisténcia superior ao dissilicato de litio, com o beneficio adicional de falhas mais
favoraveis a preservagdo do remanescente dentdrio. Dessa forma, a performance
mecanica das endocrowns depende da interacdo entre as propriedades do material, o
moédulo de elasticidade, a capacidade adesiva e o desenho cavitario, sendo a
resisténcia a fratura isoladamente um parametro insuficiente para predizer o éxito
clinico.

Palavras-chave: Endocrown; Endodontic crown; Fracture resistance.

Fracture Resistance of Endocrown Restorations: An
Integrative Literature Review

ABSTRACT

Introduction: Endocrown restorations have been established as a minimally invasive
alternative for the rehabilitation of endodontically treated teeth with extensive
coronal loss. However, different restorative materials exhibit distinct biomechanical
behaviors, which may influence fracture resistance and clinical longevity. Objective: To
conduct an integrative literature review assessing the mechanical performance and
failure mode of endocrown restorations fabricated with different restorative
materials. Methods: An integrative review was carried out in the PubMed/MEDLINE,
SciELO, and LILACS databases, including in vitro studies published between 2015 and
2025, in English, that evaluated the fracture resistance of endocrowns in permanent
teeth. Reviews, meta-analyses, case reports, opinion articles, studies in other
languages, and research on deciduous teeth were excluded. Results: of 681 articles
identified, five studies were included, evaluating lithium disilicate, zirconia, polyether-
ether-ketone (PEEK), polymer-infiltrated ceramics, and resin composites. Zirconia and
lithium disilicate recorded high fracture resistance values, frequently exceeding
physiological masticatory loads, but were associated with catastrophic failures.
Resilient materials such as PEEK, resin composites, and polymer-infiltrated ceramics
showed more favorable and potentially repairable failure patterns; in the studies
comparing PEEK and lithium disilicate, PEEK exhibited superior fracture resistance.
Cavity design and artificial aging protocols significantly influenced the
results. Conclusion: no single material demonstrated superiority in all clinical
situations. Although zirconia and lithium disilicate present high fracture resistance,
resilient materials — particularly PEEK — achieved fracture resistance superior to
lithium disilicate, with the additional benefit of failure patterns more favorable to the
preservation of the remaining tooth structure. Thus, the mechanical performance of
endocrowns depends on the interaction between material properties, elastic modulus,
adhesive capacity, and cavity design, with fracture resistance alone being an
insufficient parameter to predict clinical success.

Keywords: Endocrown; Endodontic crown; Fracture resistance.
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INTRODUCAO

Em dentes com perda significativa de estrutura e propriedades mecanicas
comprometidas, o tratamento endodontico é um procedimento comum na rotina
clinica (CIOBANU et al., 2023). Essa perda estrutural pode estar associada a carie, ao
trauma e ao préprio preparo do canal radicular, fatores que reduzem a resisténcia a
fratura frente as forcas oclusais e comprometem a longevidade do elemento dentdrio

(BHALLA et al., 2020).

Na Odontologia atual, a reabilitacdo de dentes tratados endodonticamente
perpassa pelas possibilidades e limitagdes de cada técnica restauradora, pela
guantidade de estrutura dentdria remanescente e pela extensdo do tratamento
endodontico realizado. Um dos principais objetivos dessa reabilitacdo é reproduzir, o
mais fielmente possivel, o comportamento biomecanico natural do elemento dentario

(SILVA-SOUSA et al., 2020).

Entretanto, em razdo da rigidez dos materiais restauradores em comparacao a
dentina, mesmo quando apresentam boa compatibilidade biomecanica com o tecido
dentdrio, o desgaste e a falha da restauracdo sdo achados comuns na pratica clinica
(AL-ZOMUR; ABO-MADINA; HASSOUNA, 2021). A reconstrucdo de dentes
extensamente destruidos envolve, portanto, diversos desafios relacionados a

preservacao da resisténcia da estrutura dentaria sadia remanescente.

Tradicionalmente, dentes endodonticamente tratados com perda corondria
consideravel tém sido reabilitados por meio de reconstru¢des de nucleo e coroa (AL-
ZOMUR; ABO-MADINA; HASSOUNA, 2021). Os retentores intrarradiculares, embora
amplamente utilizados na reabilitacdo de dentes extensamente destruidos,
apresentam riscos e desvantagens, como o desgaste adicional de estrutura sadia,
limitacdes em raizes curvas e canais atrésicos, e o risco de perfuracdes radiculares

(CIOBANU et al., 2023).

Com a evolucdo das abordagens restauradoras minimamente invasivas,
técnicas como a endocrown foram aprimoradas como alternativa terapéutica para

dentes com grande destruicdo coronaria, aproveitando a extensdo da cadmara pulpar
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para retengdao mecanica da restauragao (BHALLA et al., 2020).

A endocrown consiste em um sistema restaurador monobloco, ancorado tanto
na porg¢ao interna da camara pulpar coronaria quanto nas margens cavitarias, indicado
para dentes ndo vitais. Esse desenho possibilita maior longevidade funcional, com
menor risco de deslocamento, além de vantagens em relagdo ao custo e ao

restabelecimento da fungdo mastigatoria (SOLIMAN et al., 2022).

A endocrown tem se consolidado como opg¢ao restauradora mais conservadora
para a reabilitacdo de elementos submetidos a tratamento endodéntico. A escolha do
material restaurador estd intimamente associada a resisténcia a fratura obtida; nesse
sentido, materiais processados em sistemas CAD/CAM e ceramicas vitreas refor¢adas
(BARALLAT et al., 2022) apresentam comportamento biomimético em relagdo a
estrutura dentdria. Adicionalmente, a adaptacdo marginal, o tipo de cimentacao
(MOSTAFAVI et al., 2022) e o desenho do preparo cavitario também sdo fatores

determinantes para o sucesso clinico dessas restauragoes.

A literatura indica que a profundidade da camara pulpar, o angulo de
divergéncia das paredes cavitarias e o volume de estrutura dentdria remanescente
condicionam diretamente a distribuicdo de tensdes e a resisténcia final da restauracao
(SOLIMAN et al., 2022). Além disso, a indicacdo da endocrown exige avaliacdo
criteriosa: dentes com camara pulpar rasa, paredes cavitarias muito delgadas ou pouco
esmalte remanescente ndo sdo, necessariamente, ideais a essa técnica (MOSTAFAVI et

al., 2022).

Materiais restauradores com comportamento mecanico mais flexivel tém sido
recomendados por apresentarem maior resiliéncia e melhor desempenho frente a
cargas oclusais elevadas (ZHENG et al., 2022). Portanto, a literatura atual reforca que
as endocrowns, quando adequadamente planejadas, constituem alternativa
restauradora eficiente, estética e biomecanicamente segura para a reabilitacdo de

dentes posteriores submetidos a terapia endodéntica.

Diante do exposto, o presente estudo teve como objetivo avaliar, por meio de

uma revisao integrativa da literatura, a resisténcia a fratura e os padrdes de falha de
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restauragdes endocrown confeccionadas com diferentes materiais restauradores.

METODOLOGIA

Pergunta norteadora

Qual material apresenta melhor performance mecanica em dentes tratados

endodonticamente restaurados com endocrown?

Delineamento do estudo

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, delineada para sintetizar e
analisar criticamente as evidéncias cientificas disponiveis sobre a resisténcia a fratura

de restauragdes endocrown confeccionadas com diferentes materiais restauradores.

Estratégia de busca

A estratégia de busca foi estruturada segundo o acronimo PICO para o tema
"Restauracdes endocrown": “Population” — dentes que necessitam de restauracgdo
intracorondria indireta; “Intervention” — endocrown confeccionada em PEEK ou
material resinoso; “Control” — endocrown confeccionada em ceramica; “Outcome” —

valor de resisténcia a fratura.

A busca eletrbnica foi realizada nas bases de dados PubMed/MEDLINE, SciELO e
LILACS, utilizando os operadores booleanos AND e OR para combinar os seguintes
descritores, indexados no DeCS/MeSH: ("endocrown"OR "endodontic crown" OR
"adhesive endodontic crowns" OR "ceramic crown" OR "composite endocrown") AND

("fracture resistance" OR "fracture strength").

Critérios de elegibilidade

Os critérios de inclusdo compreenderam estudos in vitro que avaliaram a
resisténcia a fratura de endocrowns em dentes permanentes, publicados entre 2015 e
2025, disponiveis na integra e redigidos em lingua inglesa. Foram excluidos revisGes
sistematicas, revisdes narrativas, meta-analises, artigos de opinido, relatos e séries de

casos clinicos, estudos publicados fora do periodo estabelecido, artigos em idiomas
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diferentes do inglés, pesquisas realizadas em dentes deciduos e estudos que ndo

avaliaram diretamente a resisténcia a fratura de endocrowns.

Selegao dos estudos

A selecao dos artigos foi conduzida em duas etapas. Na primeira, os titulos e
resumos foram avaliados quanto a relevancia, excluindo-se os estudos que nao
atendiam aos critérios de inclusdo. Todos os artigos identificados foram importados
para o softwareRayyan, utilizado para a remocao de duplicatas e para a triagem das
publicacdes destinadas a leitura na integra; os motivos de exclusdo foram registrados
em cada etapa. A selegao foi realizada de forma independente por dois revisores

(W.F.D.S. e V.A.M.), com resolugdo de eventuais divergéncias por consenso.

Extracdao dos dados

Os dados das publicagdes incluidas foram extraidos pelos mesmos revisores e
organizados em planilha eletronica, contemplando: autor (ano), objetivo do estudo,
numero de amostras, tipo de dente, material da restauracdo, envelhecimento artificial,

comparativo de resisténcia a fratura e tipo de falha (repardvel ou catastréfica).

RESULTADOS

A busca nas bases de dados PubMed/MEDLINE, SciELO e LILACS identificou
inicialmente 681 artigos. Apds a remocao de 2 registros duplicados, 679 artigos foram
triados por titulo e resumo, dos quais 69 foram selecionados para leitura na integra.
Ao final do processo de selecdo, 5 estudos preencheram os critérios de elegibilidade e
foram incluidos na presente revisdo (Tabela 1), conforme representado no fluxograma

da Figura 1.

Os estudos selecionados foram publicados entre 2018 e 2025 e apresentaram,
predominantemente, delineamento experimental in vitro, avaliando a resisténcia a
fratura de endocrowns confeccionadas com diferentes materiais restauradores e

desenhos cavitarios.

O tamanho amostral dos estudos incluidos variou entre 16 e 90 espécimes,

totalizando 217 dentes analisados. Todos os estudos utilizaram dentes posteriores
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humanos, pré-molares e molares, tratados endodonticamente.

Figura 1 - Fluxograma
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Tabela 1 - Resumo dos estudos incluidos.

Objetivo do " . Envelheciment Comparativo da
Autor/Ano estudo Ne de Tipo de Material (ja o resisténcia a Tipo de falha
amostras dente restauragao s
artificial fratura
Comparar a Ciclagem Aresisténcia a Predominantes
resisténcia a termo- fratura da as fraturas no
fadiga ciclica 20 (n=10 PEEK e mecanica: restauragdo d? complexo
Amjadiet de endocoroas por Molares Dissilicato 15.000 ciclos _grupo EEEK foi dente/endocoro
al., 2024 fabricadas grupo) inferiores de litio térmicos 5|gr.\|f|cat|vamente a abaixo da
com ceramica e 600.000 maior do que a do jungdo
dissilicato de ciclos de fadiga grupo Dissilicato cemento-
litio e mecanica. de litio esmalte (JCE):
polimero Fratura
PEEK catastrofica
Comparar a Ciclagem PEEK
resisténcia a 16 (n=8 Termomecanic modificado
fraturae o por a. . apresentou
modo de falha grupo) 118.000 ciclos. PEEK modificado maior
de poliéter- ap.resﬂent.ou‘ frequéncia e
éter-cetona PEEK resistencia a percentual de
Kharboush modificada Molares modificado fraitura fraturas
etal., 2025 com inferiores e Dissilicato estatls.tlca‘mente dentarias
endocoroas de de litio superior aqu?Ia favoraveis em
vitroceramica das restauracGes comparagao
de dissilicato .er?(.zlocoroa de com as
o dissilicato de litio
de litio endocoroas de
dissilicato de
litio
A maior carga de
fratura para uma
espessura oclusal
Comparar a convencional de 2 Ceramica
resisténcia mm foiregistrada | pibrida: falhas
fratura de pelo grupo mais favordveis,
endocoroas 90 (n=30 zircnia ( HTZ), zircénia: mais
em molares por Ciclagem seguif:iaipela falhas
fabricadas grupo e térmica. 5.000 ceramica desfavoraveis
com nh=10 por ciclos dissilicato de litio
diferentes subgrup Dissilicato A(LP) e pela
materiais o) de litio, ceramica |lnf|Itrada
totalmente ceramica por polimero
Haraluret ceramicos e infiltrada (PI.C)' Houve
al., 2020 varios Molares por d!ferenga
desenhos de polimero, gsta.ltilstlc.amente
preparo Jirconia 5|gn|f|c.at|va entre
translicida praticamente
todas as
espessuras e
desenhos de
preparo para os
trés materiais
avaliados, exceto
para o dissilicato
de litio com
extensdo radicular
e espessura
oclusal de 4,5 mm
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Preparar Apesar dos
restauragdes Os grupos ndo grupos terem
endocrown apresentaram apresentado
utilizando 35(n=7 Ciclagem diferenca valores de
Sedrezet al, diferentes por mecanica. significativa entre resisténcia a
2018 materiais grupo) 1.200.000 si fratura
restauradores ciclos independentemen | semelhantes, o
e avaliar seu Materiais te do material grupodissilicato
desempenho CAD/CAM: restaurador de litio resultou
mecanico e dissilicato de utilizado emuma
comportamen Molares litio, quantidade
to de fratura (comument zirconia, maior de falhas
apos e resina irreparaveis do
envelheciment inferiores) | nanoceramic que os demais
0 mecanico a (f/ou grupos
cerdmica
hibrida
Avaliar o A zirconia
efeito de trés apresentou
designs Ciclagem resisténcia média Apenas dois
diferentes e termomecénic a fratura espécimes do
dois materiais a. 1.200.000 significativamente | grypo de coroa
ceramicos ciclos. superior em pino-nticleo
monoliticos comparagdo ao (25%)
sobre a dissilicato de litio, apresentaram
durabilidade e mas apenas para o modo de falha
resisténcia a desenhode mesa | fayorivel. Todos
fratura de oclusal plana (sem 0s outros
endocrowns férula) e o espécimes dos
AHMED, em , . desenho de férula
Mohamed comparaggo Pre- Zirconia e vestibular (1,5 Brupos loste
56 (n=8) molares dissilicato de ! apresentaram
AAetal., com coroas ) . mm). modos de falha
. maxilares. litio
2022 com pino e No entanto, o desfavordveis.
nucleo. design com férula

circunferencial
ndo demonstrou
diferencgas
estatisticas.

FONTES: SOUZA WFD e MERGULHAO VA, 2026.

DISCUSSAO

Os estudos analisados demonstraram que a

resisténcia a fratura das

restauracdes endocrown é fortemente influenciada tanto pelo material restaurador

guanto pelo desenho cavitario empregado. De modo geral, materiais com maior

modulo de elasticidade e maior resisténcia flexural, como a zirconia e o dissilicato de

litio, apresentaram os maiores valores absolutos de resisténcia a fratura. Entretanto,
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materiais mais resilientes, como o PEEK e os compdsitos resinosos, exibiram
comportamento biomecanico mais favoravel, associado a falhas menos catastroficas e
potencialmente mais repardveis. Essa relacdo entre resisténcia maxima e padrao de
falha foi um dos achados mais consistentes entre os artigos avaliados (HARALUR et al.,
2020; SEDREZ-PORTO et al., 2019; AMIADI et al., 2024; KHARBOUSH et al., 2025;
AHMED et al., 2022).

O estudo de AMJADI et al. (2024) comparou endocrowns confeccionadas em
PEEK modificado e em dissilicato de litio (CAD/CAM) em molares inferiores submetidos
a envelhecimento termomecanico — 15.000 ciclos térmicos e 600.000 ciclos de fadiga
mecanica, protocolo correspondente a aproximadamente 2 a 3 anos de fungao clinica.
A cimentacdo adesiva foi realizada com sistema resinoso dual, seguindo os protocolos
de tratamento de superficie especificos para cada material. O grupo restaurado com
PEEK apresentou resisténcia pds-fadiga significativamente superior a do grupo de
dissilicato de litio, comportamento atribuido pelos autores ao baixo mddulo de
elasticidade e ao percentual cerdmico do material, que favorecem maior absorc¢do das
tensdes mastigatdrias e distribuicdo mais uniforme das cargas nas interfaces adesivas e
na estrutura dentaria remanescente. Em contrapartida, o dissilicato de litio, apesar de
sua elevada resisténcia flexural, apresenta comportamento mais rigido e fragil,
favorecendo a propagacdo de trincas sob carregamento ciclico. O descolamento da
restauracdo (falha tipo I) foi observado apenas no grupo PEEK, sugerindo menor
resisténcia de unido desse material, ao passo que o dissilicato de litio ndo apresentou
esse tipo de falha, mantendo boa adesdo a estrutura dentdria. Ainda assim, o
dissilicato de litio apresentou menor resisténcia a fratura parcial do que o PEEK,
reforcando a hipdtese de que um maddulo de elasticidade mais proximo ao da dentina
favorece a resisténcia a fratura. A fratura do complexo dente/restauracdo abaixo da
juncdo cemento-esmalte foi o modo de falha mais frequente em ambos os grupos,

sendo classificada como catastroéfica e irreparavel.

Resultados semelhantes foram relatados por KHARBOUSH et al. (2025), que
também compararam endocrowns confeccionadas em PEEK modificado e dissilicato de
litio, submetidas a termociclagem seguida de envelhecimento mecanico em simulador

de mastigacdo multimodal (118.000 ciclos, equivalente a aproximadamente um ano de
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funcdo clinica). As coroas de dissilicato de litio foram condicionadas com acido
fluoridrico a 9,5% por 20 segundos, enquanto as endocrowns de PEEK foram jateadas
com particulas de 6xido de aluminio (110 um, pressdo de 2 bar, 10 segundos); em
ambos os grupos utilizou-se cimento resinoso de dupla polimerizagdo. Além de
apresentar maiores valores médios de resisténcia a fratura, com diferenca
estatisticamente significativa, o grupo PEEK apresentou menor incidéncia de falhas
catastroficas, ao passo que o dissilicato de litio demonstrou maior tendéncia a fraturas
irreparaveis envolvendo raiz e estrutura dentdria remanescente — embora a analise
do modo de falha, isoladamente, ndo tenha revelado diferenca estatisticamente
significativa entre os grupos. Os autores destacam que o mddulo de elasticidade do
PEEK (aproximadamente 4 GPa) aproxima-se do tecido dentinario, atuando como um
verdadeiro amortecedor de tensdes ("stress breaker"), enquanto o dissilicato de litio,
com mdédulo muito superior (aproximadamente 95 GPa), favorece a concentracdo de
tensdes. A comparagao entre os achados de AMJADI et al. (2024) e KHARBOUSH et al.
(2025) revela forte concordancia metodoldgica e biomecanica: ambos demonstraram
superioridade estatisticamente significativa da resisténcia a fratura do PEEK em
relacdo ao dissilicato de litio apds envelhecimento artificial, o que fortalece a hipétese
de que o PEEK pode representar alternativa promissora para endocrowns posteriores,
sobretudo em dentes com grande perda estrutural e maior risco de fratura radicular.
Ainda assim, deve-se considerar que o dissilicato de litio mantém vantagens estéticas
relevantes e excelente adesdo ao substrato dentario, o que sustenta sua ampla

indicacdo clinica.

O estudo de HARALUR et al. (2020) comparou trés materiais — dissilicato de litio,
ceramica infiltrada por polimero e zirconia translicida — associados a diferentes
desenhos cavitarios, sob envelhecimento exclusivamente por termociclagem (5.000
ciclos térmicos, sem fadiga mecanica ciclica). Os espécimes receberam tratamentos de
superficie especificos: o dissilicato de litio e a ceramica infiltrada por polimero foram
condicionados com acido fluoridrico e silanizados, enquanto a zirconia translicida foi
submetida a abrasdo com 6xido de aluminio; todas as restauracdes foram cimentadas
com o mesmo cimento resinoso autoadesivo. As endocrowns em dissilicato de litio

apresentaram os maiores valores de resisténcia a fratura quando associadas ao
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aumento da espessura oclusal (4,5 mm) e a extensao radicular (2 mm), provavelmente
em razao da maior capacidade de suportar cargas compressivas e reduzir a propagagao
de tensdes internas. J& a zircOnia translicida apresentou maior resisténcia na
espessura convencional de 2 mm, com predominancia de falhas favordveis nas
espessuras de 2 mm e 4,5 mm; entretanto, quando associada a extensdo radicular,
tanto a zirconia quanto o dissilicato de litio apresentaram aumento expressivo de
falhas desfavoraveis. Esses achados demonstram que maiores valores de resisténcia a
fratura nd3o correspondem, necessariamente, a padrdes de falha mais favoraveis,
reforcando a importancia de se avaliar simultaneamente a capacidade de suportar
carga e o comportamento biomecanico da restauragdo — uma vez que a maior rigidez
do conjunto restaurador pode favorecer a transmissdo de tensdes a estrutura dentaria
remanescente. A ceramica infiltrada por polimero (PIC) apresentou os menores valores
de resisténcia a fratura entre os trés materiais, porém com predominancia de falhas
favordveis e repardveis, especialmente no grupo com extensdo radicular —
comportamento atribuido a sua estrutura hibrida, que combina rede ceramica
infiltrada por polimero, resultando em menor mdédulo de elasticidade e maior

capacidade de absorg¢do das cargas mastigatoérias.

No estudo de SEDREZ-PORTO et al. (2019), os autores compararam endocrowns
confeccionadas com diferentes compdsitos resinosos e dissilicato de litio. Apesar de
ndo terem sido encontradas diferencas estatisticamente significativas entre os grupos
guanto a carga de fratura, observaram-se diferencas relevantes no padrao de falha: as
endocrowns em dissilicato de litio apresentaram maior incidéncia de fraturas
radiculares irrepardveis, enquanto os grupos restaurados com resina composta
convencional — associada a adesivos modeladores — e com resina bulk fill
apresentaram falhas menos severas e mais reparaveis. Esses resultados reforcam o
conceito de que materiais menos rigidos e mais resilientes tendem a dissipar melhor as
tensGes mastigatdrias, protegendo a estrutura dentaria remanescente. Embora os
compdsitos resinosos apresentem menor resisténcia flexural absoluta em relacao as
ceramicas, sua maior capacidade de deformacdo eldstica pode resultar em
comportamento clinico mais favoravel a longo prazo. A auséncia de diferenca

estatistica entre os materiais quanto a resisténcia a fratura sugere que fatores como
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capacidade adesiva, absor¢cdao de tensdes e comportamento elastico podem ser tao

relevantes quanto a resisténcia flexural isolada do material.

O estudo de AHMED et al. (2022) avaliou pré-molares superiores restaurados
com diferentes desenhos de endocrown em zirconia 4Y-TZP e dissilicato de litio,
comparando-os ainda a coroas convencionais retidas por pino e nucleo. Considerando
apenas os grupos restaurados com endocrown, os espécimes foram divididos, para
cada material, em trés desenhos: sem férula, com férula circunferencial (1,5 mm) e
com férula apenas vestibular. Todas as amostras foram submetidas a 1,2 milhdo de
ciclos mecanicos associados a termociclagem simultdanea (5.500 ciclos). Entre os grupos
avaliados, as endocrowns com férula circunferencial apresentaram os melhores
resultados biomecéanicos, com resisténcia a fratura superior a dos grupos sem férula ou
com férula apenas vestibular — evidenciando que a presenca de remanescente
coronario circunferencial favorece a distribuicdo das tensdes mastigatérias e a
estabilidade estrutural da restauracdo. Os grupos com férula apenas vestibular
apresentaram os desempenhos mais baixos, indicando que o suporte parcial do
remanescente dentario ndo foi suficiente para promover adequada dissipacdo das
tensGes oclusais. Nos grupos sem férula, a zircOnia apresentou resisténcia a fratura
superior a do dissilicato de litio, provavelmente em razdo de sua maior resisténcia
estrutural intrinseca; entretanto, observou-se novamente maior tendéncia a falhas
catastroficas nos grupos restaurados com zircOnia, reforcando a influéncia do elevado
moédulo de elasticidade desse material. De modo geral, o dissilicato de litio
demonstrou boa resisténcia mecanica, porém maior suscetibilidade a fratura
catastrofica, enquanto a zircbnia apresentou desempenho superior em configura¢des
especificas, sobretudo quando associada ao desenho de mesa oclusal plana, ainda que

todos os espécimes avaliados tenham apresentado padrao de fratura catastroéfica.

Apesar dos resultados promissores observados para os diferentes materiais
avaliados, a interpretacdo desses achados deve considerar a heterogeneidade
metodoldgica dos estudos incluidos. Foram identificadas diferencas relevantes nos
protocolos de envelhecimento artificial, nimero de ciclos de fadiga mecanica,
termociclagem e combinacgdes distintas de envelhecimento térmico e mecéanico, bem

como variagdes nos sistemas de cimentacdo adesiva e nos tratamentos de superficie
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empregados. Essas diferengas limitam a comparacdao direta entre os estudos e
reforcam a necessidade de maior padroniza¢do metodoldgica, além de estudos clinicos
longitudinais que permitam determinar, com maior precisdao, o desempenho mecanico

dos materiais utilizados em endocrowns.

CONSIDERACOES FINAIS

Os estudos analisados indicam que nenhum material isolado apresenta
performance mecanica superior em todas as situacdes clinicas. Ceramicas como
zircOnia e dissilicato de litio apresentam elevados valores de resisténcia a fratura,
frequentemente superiores as cargas mastigatdrias fisioldgicas; entretanto, sua
elevada rigidez tende a produzir falhas mais severas e ndo reparaveis. Em
contrapartida, materiais resilientes como PEEK, compdsitos resinosos e ceramicas
infiltradas por polimero destacaram-se pelo comportamento biomecanico mais
biomimético, e, nos estudos que compararam diretamente PEEK e dissilicato de litio, o
PEEK demonstrou resisténcia a fratura superior, dissipando tensdes e favorecendo
padrdes de falha reparaveis que preservam o remanescente dentdario. Dessa forma, a
performance mecanica das endocrowns depende da interacdo entre as propriedades
do material, o0 mddulo de elasticidade, a capacidade adesiva e o desenho cavitario,
sendo a resisténcia a fratura isoladamente um parametro insuficiente para predizer o

éxito clinico
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