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MATERIALES

[Resumen]

Se puede partir de la idea de que
para todas las indicaciones se dis-
pone de cerámicas y procesos de
elaboración adecuados. Para las
restauraciones con grandes exigen-
cias estéticas en la región frontal
se dispone de una gran variedad
de cerámicas de silicato o feldespa-
to indicadas para carillas, inlays y
coronas que se pueden procesar
con la técnica de estratificación in-
dividual utilizando la barbotina o
la compresión. Empress 2 y Optec
OPC permiten también la fabrica-
ción de puentes de tres piezas pa-
ra la región frontal así como la fa-
bricación de onlays y coronas para
la región lateral. Para todos los
puentes de más de tres piezas de
la región frontal y todos los puen-
tes de la región lateral se debe uti-
lizar una cerámica con policristales
tetragonales de óxido de zirconio
estabilizados con óxido de itrio. Es-
tos tratamientos se fabrican con
modernos procesos basados en la
tecnología CAD/CAM y tienen una
calidad muy buena.

Palabras clave

Vidrios. Cerámicas vítreas. Propie-
dades. CAD/CAM.

(Quintessenz Zahntech.
2007;33(1):46-60)

Las restauraciones de cerámica sin metal pueden fabricarse a partir de diferentes cerá-
micas vítreas y cerámicas convencionales que tienen una resistencia claramente supe-
rior a la de las cerámicas de recubrimiento. Entre estas cerámicas se distinguen los si-
guientes grupos principales:

■ Cerámica vítrea de óxido de silicio (también conocida como cerámica vítrea de dió-
xido de silicio, cerámica vítrea de silicato o cerámica vítrea de feldespato).

■ Cerámica de óxido de aluminio, que puede modificarse con el óxido de zirconio o
en una fase vítrea.

■ Cerámica de óxido de zirconio (también denominada cerámica de dióxido de zirco-
nio) en forma de policristales tetragonales de óxido de zirconio estabilizados con óxi-
do de itrio.

Estos «materiales de base» pueden modificarse y procesarse de distintas maneras. Natural-
mente existen otras cerámicas que también son resistentes y aptas para la aplicación téc-
nica, pero que sin embargo no son adecuadas en odontología por su color. En un artículo
anterior ya se habló de los principales procesos de tratamiento posibles de las cerámicas
que son adecuadas para la aplicación dental. Aunque la diferencia entre el vidrio, la cerá-
mica vítrea y la cerámica ya se explicó con detalle, se recuerda brevemente que esto es de
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importancia crucial tanto para la indicación y procesamiento como para su aplicación (por
ejemplo, la técnica de adhesión). Las cerámicas vítreas son materiales que se fabrican me-
diante una cristalización controlada de vidrios de determinadas composiciones. Se distin-
guen por su estructura uniforme, finamente cristalina y sin poros, que conserva como com-
ponentes estructurales una proporción de fase vítrea, además de una fase cristalina32. Las
cerámicas vítreas dentales son principalmente de origen silicatado, o sea, su componente
principal es el dióxido de silicio (SiO2). En contraposición a las cerámicas vítreas, las cerá-
micas tienen una estructura cristalina totalmente uniforme, es decir, los elementos (áto-
mos, iones o moléculas) están agrupados en general en redes cristalinas definidas30. A par-
tir de las diferencias en la composición química y la estructura surgen no sólo propiedades
físicas y químicas diferentes (resistencia, dureza, solubilidad), sino también diferencias en la
transparencia y el color. De esta forma, las cerámicas vítreas de silicato son generalmente
transparentes y por ello se pueden colorear estéticamente bien. Por contra, las cerámicas
de óxido de aluminio y las cerámicas de óxido de zirconio son mayoritariamente de color
blanco opaco y por este motivo no están indicadas para las reconstrucciones altamente es-
téticas, a menos que se recubran con cerámicas de recubrimiento. Puesto que en la cien-
cia de materiales odontológicos se utiliza el concepto cerámica como sinónimo de vidrio y
cerámica vítrea, a partir de ahora sólo se hablará de cerámicas.

Las tablas 1 y 2 subdividen las cerámicas sin metal según los puntos de vista que corres-
ponden a los intereses del odontólogo y el protésico. La tabla 2 muestra dos otras subdivi-
siones más concretas. De esta forma, en una tabla se ordenan los materiales según su com-
posición para diferentes ámbitos de indicación y en la otra se asignan posibilidades
individuales de procesamiento a cada material. La tabla 3 muestra ejemplos de productos
para cada una de las indicaciones, procesos y tipos de cerámica. En la tabla 2 ya se observa
que la cerámica de óxido de zirconio, especialmente en forma de policristales tetragonales
de óxido de zirconio estabilizados con óxido de itrio, es adecuada para todas las indicacio-
nes que deben soportar las cargas más elevadas. Con los procesos adecuados se pueden fa-
bricar puentes de hasta 14 piezas (véase la tabla 3). Esto es posible gracias a las propieda-
des de resistencia extraordinariamente buenas de los policristales tetragonales de óxido de
zirconio estabilizados con óxido de itrio (fig. 1). Tal y como ya se explicó en el artículo de
fundamentos, estas resistencias extraordinarias se consiguen añadiendo de un 3 a un 5% de
Y2O3, que sirve para estabilizar la fase cristalina tetragonal, mecánicamente muy resistente
(fig. 2). Esta fase absorbe la energía originada por el efecto de grandes tensiones mientras
pasa por la fase cristalina monoclínica, en la que casi se produce un cierre de las grietas por
su gran necesidad de espacio. Se evita así la formación de grietas posterior o la propagación
de éstas (fig. 3). La fuerza de resistencia de un material contra la propagación de grietas y
la aparición de roturas frágiles se denomina resistencia a la rotura. La figura 4 muestra la re-
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Proceso Procesamiento Cerámica vítrea Cerámica

Fisión Colado X –
Compresión X –

Sinterización Modelado libre X X
Compresión X –

Mecanización Fresado/pulido X X

Tabla 1. Métodos de procesa-
miento de las cerámicas vítreas
y las cerámicas convencionales

Composición 
y propiedades



sistencia a la rotura de toda una serie de materiales distintos19 y pone claramente de mani-
fiesto que los policristales tetragonales de óxido de zirconio (PTZ) estabilizados con óxido de
itrio están muy por detrás de los metales en cuanto a resistencia, pero son superiores a las
sustancias duras del diente y al resto de materiales de sustitución. Falta mencionar que sólo
la cerámica con PTZ estabilizados con óxido de itrio comprimida isostáticamente en calien-
te puede alcanzar las resistencias más elevadas (este material de fabricación especial se de-
nomina también óxido de zirconio comprimido isostáticamente en caliente, HIP = hot isos-
tatically pressing), puesto que aquí se reduce el volumen de poros al mínimo.
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Ámbito de aplicación SiO2 MgAl2O4 Al2O3 Al2O3 Al2O3 Al2O3 reforzado ZrO2
espinela modificado infiltrado con ZrO2 e infiltrado

con vidrio con gas con gas

Carilla X – – – – – –

Inlay X X X – – – –

Corona/onlay X X X X X X X

3-puente de tres piezas, anterior X – X X X X X

> 3-puente de tres piezas, anterior – – X – X X X

3-puente de tres piezas, posterior – – – – – X X

> 3-puente de tres piezas, posterior – – – – – – X

Características individuales

Barbotina/polvo X X X X X X –
Compresión X – – – – – –
Colado X – – – – – –
Fresado/pulido X – X X X X X
Electroforesis (experimental) – – – – – – X

Tabla 2. Ámbitos de indicación y características de procesamiento individuales de las cerámicas sin metal dentales

Fig. 1. El alto valor de resistencia a la flexión de la cerámica con
policristales tetragonales de óxido de zirconio estabilizados con
óxido de itrio sólo se consigue con material comprimido isostáti-
camente en caliente.

Fig. 2. Imagen con microscopio electrónico de barrido de la es-
tructura cristalina del óxido de zirconio tetragonal.
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Producto Carilla Inlay Corona Puente  Puente de más Puente  Puente de más Proceso Material
de 3 piezas, de 3 piezas, de 3 piezas, de 3 piezas, 

anterior anterior posterior posterior

Cera-Quick Press X X X – – – – Compresión SiO2
Cergo
Carrara Press
Imagine h.e. press
Optec HPC X X X X – – – Barbotina SiO2

Dicor X X X – – – – Colado SiO2
(importancia histórica)
InCeram-espinela X X X – – – – Barbotina MgAl2O4

espinela

Empress 2 X X X X – – – Compresión SiO2
Optec OPC
InCeram-Alumina X X X X – – Barbotina Al2O3

infiltrado 
con vidrio

InCeram-Zirconia – X X X X X – Barbotina Al2O3, reforzado
con ZrO2, infiltrado 
con vidrio

EDC – – X X – X – Electroforesis Al2O3, polvo 
de ZrO2

Celay – – X X – Con  – Copiadora- SiO2
superficie de fresadora In-Ceram-Alumina
masticación In-Ceram-Zirconia 

(ambos sinterizados 
porosamente)
Al2O3/ZrO2 
(ambos sinterizados 
a la máxima densidad)

Cicero/Synthoceram – – X X – Con – CAD/CAM Al2O3
superficie de Polvo modificado con vidrio
masticación

Procera – X X X – X – CAD/CAM Al2O3 (denso)
Polvo

Cercon X X X X X CAD/CAM ZrO2
(sinterizado porosamente)

Cerec X X X X X Con  X CAD/CAM SiO2,
superficie de In-Ceram-Alumina (poroso)
masticación In-Ceram-Zirconia (poroso)

Al2O3/ZrO2 (denso)

LAVA – – X X X X X CAD/CAM ZrO2
(sinterizado porosamente)

DECIM X X X X – Con superficie – CAD/CAM SiO2
de masticación ZrO2 (sinterizado a la 

máxima densidad)
DCS Precident X X X X X Con  Hasta  CAD/CAM SiO2, In-Ceram-Alumina 

superficie de 14  piezas, (poroso)
masticación superficie de In-Ceram-Zirconia X

masticación (poroso)
Al2O3/ZrO2 (denso)

diGident X X X X X Con  Hasta  CAD/CAM SiO2,
superficie de 14 piezas, In-Ceram-Alumina (poroso)
masticación superficie de

masticación
(denso) = se elabora material sinterizado a la máxima densidad
(poroso) = se elabora material poroso, sólo sinterizado (cuerpos verdes), que tras realizar la conformación se sinteriza a la máxima densidad

Tabla 3. Ejemplos de sistemas de cerámica sin metal y procesos de elaboración así como sus posibles ámbitos de indicación



La tabla 2 también muestra que no todas las cerámicas son adecuadas para cada indi-
cación, sino que debe hacerse una selección. Igualmente, cada cerámica no puede pro-
cesarse con los mismos procesos de fabricación, como se deduce a partir de la tabla 3.
Así pues, en conjunto, la situación parece poco clara, especialmente también por el
gran número de técnicas de procesamiento posibles. Con la tabla 4 se intentó crear una
clasificación simplificada y clara de las cerámicas según los requisitos de indicación de-
jando a un lado el proceso de fabricación, puesto que éste es más bien secundario. Ade-
más, son suficientes dos o tres procesos diferentes para usar todos los ámbitos de indi-
cación con la cerámica correcta. La tabla 4 clasifica los ámbitos de indicación según la
resistencia del tipo de material. Esta subdivisión podría haberse simplificado aún más,
puesto que se reduce a las cerámicas de SiO2 a partir de una resistencia a la flexión de
aproximadamente 280 MPa y a los PTZ estabilizados con óxido de itrio. Para realizar
trabajos de una gran estética en la región frontal, en todas las indicaciones, en primer
lugar hay que exigir la resistencia más alta, y en segundo lugar, escoger el tipo de ce-
rámica, que luego se recubre de forma estética.

En la aplicación se debe distinguir entre la fabricación de la restauración y el proceso
de colocación.

Tal y como muestran las tablas 1 y 2, existen múltiples opciones de fabricación dife-
rentes para crear restauraciones cerámicas sin metal a partir de los diferentes mate-
riales que hay disponibles. Principalmente se pueden diferenciar tres procesos, que
son:

■ El modelado libre de una barbotina en un modelo ignífugo.
■ La compresión en un molde hueco.
■ Los diferentes procesos CAD/CAM.

Fig. 3. Descenso del trazado de la grieta en una cerámica con poli-
cristales tetragonales de óxido de zirconio estabilizados con óxido
de itrio: transformación de la fase cristalina tetragonal de una cerá-
mica con PTZ estabilizados con óxido de itrio a la fase cristalina mo-
noclínica con formación de microgrietas por la expansión de volu-
men. La formación de grietas se detiene y se absorbe la energía.

Fig. 4. Resistencias a la rotura de diferentes materiales según Kap-
pert3.
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Aquí sólo se hablará brevemente de los aspectos principales y más característicos de los
requisitos técnicos para el laboratorio. A causa de la gran cantidad de opciones y del
hecho de que los productos y los sistemas van cambiando en muy poco tiempo, no se
puede hacer ningún esquema detallado, esto debe quedar reservado para la literatura
especializada o las publicaciones de las empresas correspondientes. El proceso de cola-
do ya no se explica puesto que sólo tenía sentido en relación con el producto Dicor
(Dentsply International y Corning Glass Works) y sólo tiene importancia histórica7,34,42.

Modelado libre de una barbotina en un modelo ignífugo. El modelado libre del polvo
cerámico mezclado con agua o con un líquido especial de modelado, la llamada barboti-
na, es el método de procesamiento más antiguo para fabricar restauraciones dentales de
cerámica sin metal10,19. En este caso se modela directamente una cerámica compacta co-
loreada de alto contenido en leucita (por ejemplo, Optec HPC) en un modelo ignífugo ade-
cuado. Anteriormente, era habitual cocer primero una funda con una cerámica trabajada
con la barbotina que contenía óxido de aluminio (aproximadamente un 40%), que des-
pués se recubría con una cerámica del color del diente (HiCeram, Vitadur N). Este proce-
so, sin embargo, ya no se utiliza actualmente. Se utilizan nuevos procesos para fabricar 
armazones de gran resistencia a partir de barbotinas de cerámica de óxido de zirconio (In-
Ceram-Alumina) o barbotinas de óxido de aluminio reforzadas con óxido de zirco-
nio (InCeram-Zirkon) que en una primera fase se sinterizan y en una segunda fase se infil-
tran con un vidrio especial. A continuación se realiza el recubrimiento estético con una ce-
rámica de recubrimiento adaptada por dilatación térmica11,19,41. En este punto cabe men-
cionar que siempre que se recubre una masa central especial con una cerámica de
recubrimiento estética, las dilataciones térmicas de ambas masas deben coincidir eviden-
temente de forma óptima para que no se produzcan fisuras o desprendimientos. Para la
precisión de ajuste de coronas y puentes que se modelan con barbotina es muy importante
la calidad de la masa ignífuga. En lo que respecta a ésta hay que tener en cuenta que:
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Cerámica con resistencia Carilla Inlay Corona Corona Corona, Puente Puente de más Puente de más 
a la flexión [MPa] anterior posterior armazón de 3 piezas, de 3 piezas de 3 piezas, 

anterior anterior posterior

SiO2 hasta 80 MPa1 X X X – – – – –

SiO2 a partir de 160 MPa1 X X X – – X – –

SiO2 a partir de 280 MPa1 X X X X X X – –

Al2O3 a partir de 400 MPa2 – – – – X X X –
Estética3 Estética3 Estética3 Armazón4 Armazón4

PTZ estabilizados con óxido – – – – X X X X
de itrio a partir de 800 MPa 2) Estética3 Estética3 Estética3 Armazón4 Armazón4 Armazón4

1Técnica de adhesión necesaria
2Fijación convencional
3Estética no óptima en esta indicación
4Indicado sólo para armazones

Tabla 4. Ámbitos de indicación posibles dependiendo de la resistencia de la cerámica. Los valores de resistencia re-
presentan sólo valores de referencia, puesto que los datos recogidos en la literatura varían en cierta medida bastan-
te. PTZ: policristales tetragonales de óxido de zirconio



■ La reacción de fraguado se realice sin cambios de volumen.
■ No se produzca ninguna contracción de sinterización durante el proceso de cocción.
■ El gradiente de dilatación térmica sea adecuado al de la cerámica que se debe cocer.

En cerámicas de silicato que tienen un gran porcentaje de vidrio, esta corresponden-
cia debe alcanzar el intervalo de transformación del vidrio, y en las cerámicas «pu-
ras», la temperatura de sinterización.

Por otra parte, la cerámica también debe adaptarse a la masa ignífuga. Debe poderse
ajustar bien al modelo y en el caso de una cerámica de silicato (cerámica vítrea) su in-
tervalo de transformación debe estar claramente por debajo de la cristalización del
cuarzo (575 °C). Por último cabe decir que el proceso de modelado con barbotina re-
quiere mucho tiempo y una experiencia considerable.

Proceso de compresión. Seguramente la forma más antigua y simple del proceso de
compresión proviene del protésico Dröge10,11. Se trata de una técnica de compresión
sencilla con cubetas en la que se realiza el modelado en cera en un modelo ignífugo.
El contramolde también se realiza en la masa ignífuga y a continuación se retira la ce-
ra. La barbotina cerámica se echa en el espacio hueco, se calienta hasta alcanzar la tem-
peratura de sinterización y seguidamente se comprime. Con un esfuerzo suficiente-
mente grande naturalmente también es posible trabajar en capas. Sin embargo, este
procedimiento es muy complicado, propenso a fallos y se obtienen resultados que no
se adaptan suficientemente bien. Por este motivo, los trabajos de más envergadura no
se realizan con este procedimiento. Actualmente se han impuesto los procesos de com-
presión en los que se utilizan piezas brutas cerámicas que se funden a una temperatu-
ra lo suficientemente alta y a continuación se comprimen al vacío en un molde hueco
(fig. 5). Los objetos obtenidos pueden recubrirse de forma estética o colorearse con tin-
tes cerámicos. Para ello existen productos como por ejemplo Optec OPC o Empress 2.
El último proceso es el que se ha utilizado más ampliamente hasta ahora. Optec OPC
es una cerámica vítrea con un alto contenido en leucita, necesaria para obtener resis-
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Fig. 5. Representación esque-
mática del proceso de compre-
sión Empress.



tencias elevadas. Por consiguiente, su coeficiente de dilatación es elevado (α ≈ 17 x
10–6 K–1). Empress 2, una cerámica vítrea reforzada con disilicato de litio, por contra,
tiene un coeficiente de dilatación bastante bajo (α ≈ 10,7 x 10–6 K–1). Para recubrir am-
bas cerámicas vítreas deben emplearse cerámicas adaptadas especiales en lo que res-
pecta al coeficiente de dilatación. Las precisiones de ajuste conseguidas con Empress 2
se valoran como muy buenas4,5,9,16,19,40,46.

Proceso CAD/CAM. En el proceso CAD/CAM el sistema Cerec es especialmente inte-
resante para la práctica odontológica, puesto que puede emplearse al lado de la silla.
Sin embargo, hay una versión especial para el trabajo en el laboratorio protésico. No se
va a profundizar en los requisitos técnicos de laboratorio, sólo se mencionarán algunos
aspectos especialmente importantes. Para el resto de indicaciones, como puentes gran-
des en la región frontal o tratamientos en la región lateral, sólo es necesaria una cerá-
mica, la que contiene PTZ estabilizados con óxido de itrio, que se recubre estética-
mente después del procesamiento para un armazón. Para la cerámica de óxido de
zirconio, cuyo coeficiente de dilatación es muy bajo, deben emplearse también cerá-
micas de recubrimiento especiales. Sin embargo, para fabricar armazones de dióxido
de zirconio no se pueden emplear los procesos habituales: aquí empieza la aplicación
de los sistemas CAD/CAM. Rudolph et al31 hacen un repaso general muy bueno de ca-
da uno de los procesos CAD/CAM, así como de su capacidad productiva. Todos los pro-
cesos CAD/CAM tienen la característica común de que los datos obtenidos de la im-
presión se procesan en un software especial con el que es posible diseñar
posteriormente en el PC la construcción del armazón o la configuración de restaura-
ciones acabadas, incluyendo las superficies de masticación. A continuación, el software
envía órdenes a una fresadora o pulidora que generalmente tiene tres ejes y crea la res-
tauración a partir de una pieza bruta grande. La determinación de los datos de impre-
sión puede realizarse de diversas formas. Es posible tomar primero la impresión de for-
ma convencional, utilizando un material de impresión en la cavidad bucal, y a
continuación, como se suele hacer, elaborar un modelo en yeso. Sin embargo, a partir
de aquí, la evolución de algunos procesos difiere. En unos, el protésico modela con ce-
ra la construcción habitual del armazón en el modelo de yeso y a continuación éste se
mide con un escáner de 3D. En otros, el modelo de yeso se coloca directamente en el
escáner y la construcción del armazón se realiza mediante el software. Con el sistema
Cerec el registro de datos no sólo se puede realizar en el laboratorio con el escaneado
ya descrito del modelo de yeso, sino que también es posible realizar el registro de da-
tos directamente al lado de la silla con una cámara intraoral en 3D para carillas, inlays,
onlays y coronas. Esta última posibilidad naturalmente es de gran interés para el odon-
tólogo. Si se emplean piezas brutas hechas a partir de cerámicas de óxido de aluminio
o de zirconio para el proceso de fresado o pulido, éstas pueden utilizarse para algunos
procesos en estado sinterizado y comprimido isostáticamente a la máxima densidad,
para otros sólo en estado poroso (lo que se conoce como cuerpos verdes). La elección
de la forma depende del correspondiente procedimiento (véase la tabla 3, material
«denso» o «poroso»). Por un lado, las piezas brutas porosas tienen la ventaja de que se
pueden trabajar más rápidamente y desgastan poco las herramientas para pulir; por
otro lado, deben sinterizarse a la máxima densidad durante un proceso de cocción re-
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Fig. 6. Proceso de elaboración esquemático de diferentes sistemas CAD/CAM.

lativamente largo después del proceso de elaboración mecánico. En este proceso de
sinterización tiene lugar una contracción de hasta un 20%. Por este motivo es necesa-
rio que el software calcule al alza las bases para datos a partir de la impresión, para me-
dir exactamente este valor de contracción. Existen piezas brutas ya coloreadas, de for-
ma que la cerámica de recubrimiento no debe cubrir un armazón completamente
blanco, sino que puede aplicarse sobre un fondo de color parecido a los dientes. Las ce-
rámicas de óxido de zirconio porosas y sinterizadas a la máxima densidad en una si-
guiente fase no presentan diferencias significativas en su resistencia inicial y su resis-
tencia a la fatiga respecto a las cerámicas procesadas en estado sinterizado a la máxima
densidad8. La figura 6 muestra esquemáticamente los diferentes pasos de fabricación,
de forma que se puede tener una visión de conjunto rápidamente.

En este artículo no se explicarán los otros procesos presentados en la tabla 3 puesto que
se han descrito ampliamente en la literatura1,8,12-15,17,19,20,22-27,33,36-39,43-45. Por otra
parte el número de sistemas de cerámica sin metal es tan grande que no se puede pre-
sentar por completo, especialmente a causa de los nuevos desarrollos en curso.

Con los nuevos sistemas de cerámica sin metal y su gran éxito es natural que también
haya adquirido importancia la cuestión del método de fijación adecuado. En lo que res-
pecta a las cerámicas de silicato (cerámicas SiO2) la técnica de adhesión resultó abso-
lutamente necesaria para conseguir buenos resultados clínicos28-30 (fig. 7). Aquí no se
explicarán los posibles mecanismos de adhesión en el esmalte dental y la dentina así
como los sistemas que les corresponden. En cierta medida estos mecanismos son sufi-
cientemente conocidos o están documentados en otras publicaciones28,29. Sin embar-
go, la fijación a las cerámicas debe tratarse un poco más detalladamente.
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Fig. 8. Imagen de Empress 2 con microscopio electrónico de ba-
rrido, bañado al ácido durante 60 s con ácido fluorhídrico al 5%.

Fig. 7. Representación esquemática de la técnica de adhesión se-
gún Roulet et al42.

Normalmente, la superficie que se va a fijar en las cerámicas de silicato (también de-
nominadas cerámicas de feldespato) se somete a un baño al ácido que contiene apro-
ximadamente entre un 5-10% de ácido fluorhídrico, con lo que se obtiene una super-
ficie claramente rugosa (fig. 8). Esta rugosidad surge a causa de la descomposición
parcial de la red de SiO2 después de la ecuación de la reacción:

3H2F2 + SiO2 → H2[SiF6] + 2H2O

A continuación la superficie se trata con la aplicación de silanos previstos para ello. En
este sentido, por una parte, se impermeabiliza la superficie cerámica, lo que conduce a
una humidificación óptima gracias al composite de fijación; por otra parte, sin embar-
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go, el silano también se puede polimerizar con el composite sobre grupos de metacri-
lato existentes, con lo que se consigue una unión fija a la cerámica (fig. 9). Llegados a
este punto cabe remarcar que está contraindicado fijar cerámicas de silicato con ce-
mentos, sólo deben utilizarse composites de fijación, que pueden subdividirse en los
cuatro siguientes grupos:

■ fotopolimerizables
■ autopolimerizables
■ polimerizados dualmente
■ polimerizados dualmente para la técnica de aplicación con ultrasonidos

Se han impuesto los materiales con polimerización dual porque, a diferencia de los fo-
topolimerizables, aseguran un mejor fraguado en regiones profundas y de mal acceso
con luz. Sin embargo, especialmente para la fijación de inlays, se recomiendan también
los materiales de polimerización dual, que son mucho más viscosos y se fijan mediante
la técnica con ultrasonidos30. Frente a los productos de viscosidad normal, estos mate-
riales presentan una serie de ventajas:

■ reducción del riesgo de rotura, puesto que se colocan sin impacto de fuerza
■ coeficiente más alto de relleno, que equivale a una mejor resistencia a la abrasión
■ consistencia fija que evita derrames
■ eliminación del material sobrante antes de la polimerización
■ penetración óptima de las muestras de grabado microrretentivas de esmalte y cerá-

mica a través del efecto de los ultrasonidos

Igualmente, en la técnica con inlays hay que tener en cuenta que, antes de la polime-
rización, la entalladura del composite de fijación se debe cubrir con un gel protector
transparente que no deje penetrar el aire. Así se evita la formación de la capa de inhi-
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Fig. 10. Inlays fijados con composite. Inmediatamente después de la polimerización se cepillaron los bordes con un cepillo dental y ace-
tona para retirar el material no polimerizado. a) El composite se cubrió con gel de glicerina antes de la polimerización. La polimeriza-
ción fue completa hasta la superficie. b) Composite polimerizado en el que ha entrado aire. Se puede observar un claro desgaste de las
entalladuras del composite (Roulet et al2).
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bición que aparece durante la polimerización, con lo que se evita también un desgaste
precoz de la entalladura de fijación y con ello los puntos de retención no deseados30

(fig. 10).
La técnica de adhesión mediante grabado al ácido fluorhídrico, tal y como se ha des-
crito anteriormente en las cerámicas de silicato, no se puede aplicar en cerámicas de
óxido de aluminio o de zirconio. El motivo radica exclusivamente en que estos mate-
riales son extraordinariamente estables al ácido y no son atacados por el ácido fluorhí-
drico, puesto que justamente no tienen SiO2. Aunque primero esto era un inconve-
niente, se descubrió la ventaja de que se podían cementar cerámicas con óxido de
aluminio y de zirconio de forma tradicional, con cementos de fosfato de cinc, por ejem-
plo, lo que es totalmente lícito por su resistencia mucho más elevada19,30. En las coro-
nas, la adaptabilidad resultó ser tan buena que sólo aparecen grietas muy pequeñas en
el cemento y el desgaste es de importancia clínica más bien secundaria. Sin embargo
sería deseable que en la técnica de adhesión se pudiera utilizar también las cerámicas
de gran resistencia, más que nada para asegurar una mayor estabilidad de la entalla-
dura del composite de fijación en los inlays. Existen una serie de procesos de trata-
miento de superficies18 que están ampliamente investigados y acreditados, como por
ejemplo:

■ Rocatec (3M ESPE, Seefeld, Alemania)
■ Panavia F (Kuraray, Frankfurt del Meno, Alemania)
■ Cojet (3M ESPE, Seefeld, Alemania)
■ PyrosilPen (SurA Instruments, Jena, Alemania)

Especialmente los tres últimos procedimientos son interesantes para el odontólogo
puesto que se pueden utilizar al lado de la silla. El proceso con PyrosilPen, que ya he-
mos contrastado ampliamente desde hace algunos años, es relativamente desconoci-
do18. Este método se basa en un recubrimiento pirolítico de la superficie cerámica, que
sólo dura aproximadamente 5 s por cm2, con una silanización final. Con este proceso
se pueden fabricar uniones fijas entre la cerámica y el composite de fijación (fig. 11).
En otro momento explicaremos los diferentes procesos de unión.
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Las modernas cerámicas sin metal y sus procesos de elaboración alcanzan resultados
muy buenos en las investigaciones in vitro de sus propiedades de resistencia, estética y
adaptabilidad. Actualmente se pone en duda su comportamiento en la práctica clínica.
Debe remarcarse que además de la técnica de adhesión, que en las cerámicas de sili-
cato es una condición indispensable, la preparación correcta de todas las cerámicas sin
metal es decisiva para obtener resultados clínicos satisfactorios. Kern22 remarca que to-
das las transiciones de las paredes de preparación deben redondearse hasta la base de
las cavidades. También hace más observaciones importantes sobre la preparación de in-
lays, coronas frontales y laterales, así como pilares para puentes. Como borde para las
coronas se recomiendan las gargantas o las capas con soportes redondeados. Para cada
opción recomendamos consultar la literatura22. Por último hay que decir que con las
cerámicas con óxido de zirconio es posible crear armazones más complejos que con 
las cerámicas de silicato, por su mayor resistencia. La tabla 5 muestra una visión general
a modo de resumen de las comprobaciones clínicas de diferentes sistemas y tipos de
cerámica. La región frontal con puentes de hasta tres piezas no presenta problemas y
puede tratarse con cerámicas de silicato de forma duradera y estética. Para regiones
donde existen cargas elevadas, como en el caso de puentes de más de tres piezas en la
región frontal y en toda la región lateral, el uso de cerámica con óxido de zirconio pre-
domina inequívocamente. Aunque se habla poco del desprendimiento de las cerámicas
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Valoración

Indicacion
Sistema Material Evaluación Corona Corona inlay, onlay, Puente Puente 

anterior posterior carillas anterior posterior

Metallkeramik Observación [a] 5 10 15
Supervivencia [%] – – – 96 87 85
Fracaso [%pa] 1

Verschiedene SiO2 Observación [a] 10
Supervivencia [%] – – 90 – –
Fracaso [%pa] –

Empress 1 SiO2 Observación [a] 5-7 10
Supervivencia [%] 85-94,8 90
Fracaso [%pa] 1-2,3 –

Empress 2 SiO2 Observación [a] 10 2 2
Supervivencia [%] – – 90 95,1 86,3
Fracaso [%pa] – – –

Cerec SiO2 Observación [a] 9
Supervivencia [%] – – 95,5 – –
Fracaso [%pa] 0,5

InCeram Alumina Observación[a] 3-6
Supervivencia [%] – – – 90,9
Fracaso [%pa] –

CAD/CAM y Cerec 3 ZrO2 Observación [a] 4
Supervivencia [%] – – – 100 (armazón)*
Fracaso [%pa] 0

[a] = años, [%] = tasa de supervivencia en %, [%pa] = tasa de fracaso anual.
*desprendimientos sólo con recubrimiento del 0-4,6%.

Tabla 5. Valoración clínica de las cerámicas sin metal9



de recubrimiento, se puede deducir que esta problemática también se solucionará en
un futuro próximo. A pesar de que son poco apreciados, los estudios controlados clíni-
camente a largo plazo son recomendables también para la cerámica de óxido de zirco-
nio. Sin embargo, se puede decir que, por las extraordinarias propiedades mecánicas y
la elevada resistencia de los PTZ estabilizados con óxido de itrio, con una gran proba-
bilidad no se alcanzará el valor crítico de fatiga de material en la vida útil de todas las
cerámicas, que tendría como consecuencia un fallo11. Naturalmente también hay que
tener en cuenta que puede ser necesario volver a retirar una restauración de óxido de
zirconio o reparar una corona. También en estos casos los fabricantes ofrecen actual-
mente instrumentos rotatorios especiales que se adaptan a la gran dureza de este ma-
terial. En el ámbito de las cerámicas vítreas para odontología, desde el punto de vista
clínico y la ciencia de los materiales la calidad es muy elevada y cabe esperar que este
tipo de material se imponga aún con más fuerza en el futuro.
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