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Los materiales de zirconio parcialmente 

estabilizados se han vuelto más atractivos 

para las restauraciones dentales debido al 

tiempo de preparación reducido, la 

eliminación del riesgo de astillado y las 

técnicas de procesamiento simple. La 

utilidad del zirconio en restauraciones 

clínicas protésicas, pueden relacionarse a 

su alta capacidad de resistencia para tener 

en cuenta con respecto a las fuerzas 

oclusales en boca. 

Las distintas generaciones de Zirconio 

Tetragonal Estabilizado en Itria (Y-TZP) se 

distinguen por sus composiciones y 

propiedades. Y-TZP está recomendado 

para prótesis atornilladas, implantes, 

coronas y prótesis fijas debido a su alta 

durabilidad y resistencia a la fractura. 

Objetivo Objetivo 

ContextoContexto

Determinar las diferencias existentes de la 

resistencia compresiva en restauraciones 

de corona completa en molares inferiores 

elaboradas en Zirconio tipo IV de diferentes 

casas comerciales SAGEMAX, VITA Y 

DENTSPLY.

ResultadosResultados

Método Método 

Referencias Referencias 

Las muestras fueron sometidas a fuerzas 

verticales dando como resultado para el 

grupo 1 el promedio de la fuerza aplicada 

hasta generar la fractura fue de 1418.6 N. 

lo que corresponde a una resistencia 

compresiva de 1.3 MPa, la resistencia 

alcanzada  por el grupo 2 fue de 1400 N lo 

que corresponde a una resistencia 

compresiva de 1.2 MPa y el grupo 3 el 

promedio de fuerza aplicada hasta generar 

la fractura fue de 1312.7 N lo que 

corresponde a una resistencia compresiva 

de 1.3 MPa teniendo en cuenta que aunque 

existen diferencias en las medias de 

resistencia compresiva entre los grupos, el 

análisis estadístico no mostró diferencias 

significativas entre los grupos 

 

El presente estudio corresponde a un 

estudio experimental In vitro, para este se 

realizó la selección de tres casas 

comerciales disponibles en Colombia, cuyos 

discos de zirconio fueron fresados para 

obtener 3 grupos de 16 coronas completas 

cada uno a las cuales se evaluó la 

resistencia compresiva mediante una 

maquina universal de ensayos (Instron). 

Conclusión Conclusión 

Con base en la evidencia disponible y según las cargas

oclusales fisiológicas reportadas y con las limitaciones

mencionadas, se puede concluir que cualquier casa comercial

del Zirconio Tipo IV disponible en Colombia no presentará

fracaso en el uso clínico. Considerando que los resultados de

este estudio realizado en las coronas completas de molares

inferiores arrojaron resultados mayores, dando como

posibilidad al profesional seleccionar cualquiera de las casas

mencionadas siguiendo las recomendaciones y datos

estipulados por los fabricantes.

Figura 1. Impresión 3D de prototipo de diente molar 

preparado para corona completa 

Figura 2. Discos fresados por cada casa comercial  SAGEMAX, VITA, 

DENSTPLY

Figura 3. Corona cementada por cada prototipo 

Figura 4. Colocación de adhesivo de cubetas para la colocación de 

silicona como simulación de ligamento periodontal 

Figura 5. Diente con simulación de ligamento periodontal 

Figura 6. Encofrado de cada prototipo en acrílico transparente para 

ser llevado a prueba 

Figura 7. Prueba en Maquina Universal de Ensayos (Instron)  Esfuerzo

Tabla 1. Resultados descriptivos de los materiales. 
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