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RESUMO

A abordagem endocrown utiliza a camara pulpar e a margem da cavidade sem
envolvimento do canal radicular. Isso resulta em menor remoc¢ao da estrutura
dentaria e na obtencdo de retengdo mecanica macro-micro das paredes da
camara pulpar e do sistema de cimentagdo adesiva. As caracteristicas do
preparo das endocrowns sao superficies oclusais paralelas preparadas em
conjunto. O objetivo desse trabalho foi demonstrar a possibilidade da reabilitacéo
protética com endocrown em prol da integridade do remanescente de dentes
tratados endodonticamente e com destruigdo coronaria, por meio de uma revisao
de literatura. O presente trabalho refere-se a uma revisao literaria integrativa,
que para sua execugao foram coletados artigos dos ultimos 10 anos, ao qual as
buscas foram realizadas em setembro de 2023. Os descritores que nortearam a
pesquisa foram selecionados através das plataformas de linguagem unica:
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH).
Os estudos foram criteriosamente avaliados e tendo como base de dados asa
plataformas: PubMed, Cochrane Library e Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
utilizando o recurso de busca avangada e os seguintes termos: “endocrown
“‘canal’, “adhesive” sendo combinados através da locagédo do operador booleano
“AND”. A busca resultou em 45 artigos dos quais 15 foram selecionados para
elaboracao desse trabalho. Desse modo, conclui-se que a endocrown denota-se
uma alternativa muito eficaz em dentes extensamente destruidos tratados
endodonticamente, sendo compativel com o objetivo da odontologia
minimamente invasiva em comparagdo com o pino/ntcleo. E uma abordagem
conservadora, tendo eficacia tanto mecanica quanto estética em dentes

posteriores nao vitais

Palavras-chave: Endocrown, canal, adesivo.



ABSTRACT

The endocrown approach uses the pulp chamber and cavity margin without
involvement of the root canal. This results in less removal of tooth structure and
the achievement of macro-micro mechanical retention of the walls of the pulp
chamber and the adhesive cementation system. The characteristics of
endocrown preparation are parallel occlusal surfaces prepared together. The
objective of this work was to demonstrate the possibility of prosthetic
rehabilitation with endocrown in favor of the integrity of the remaining teeth
treated endodontically and with coronal destruction, through a literature review.
The present work refers to an integrative literary review, for which articles from
the last 10 years were collected, for which the searches were carried out in
September 2023. The descriptors that guided the research were selected through
single language platforms: Health Sciences Descriptors (DeCS) and Medical
Subject Headings (MeSH). The studies were carefully evaluated and using the
database platforms: PubMed, Cochrane Library and Virtual Health Library (VHL),
using the advanced search feature and the following terms: “endocrown “canal”,
“adhesive” being combined through the location of the Boolean operator “AND”.
The search resulted in 45 articles of which 15 were selected for the preparation
of this work. Therefore, it is concluded that the endocrown is a very effective
alternative in extensively destroyed teeth treated endodontically, being
compatible with the objective of minimally invasive dentistry in comparison with
the post/core. It is a conservative approach with both mechanical and aesthetic

effectiveness in non-vital posterior teeth.

Keywords: Endocrown, channel, adhesive.



1 INTRODUGAO

Existe um importante desafio para a maioria dos dentistas no que diz
respeito a reabilitacdo de dentes tratados endodonticamente, com extensa
destruicdo coronaria. As restauragdes Endocrown tém sido descritas como um
tratamento promissor para reabilitar dentes tratados endodonticamente
extensamente danificados (TRIBST et al., 2021). A abordagem endocrown utiliza
a camara pulpar e a margem da cavidade, sem envolvimento do canal radicular.
Isso resulta em menor remogéao da estrutura dentaria e na obtencao de retencao
mecanica das paredes da camara pulpar e do sistema de cimentagao adesiva.
As caracteristicas do preparo das endocrowns sao superficies oclusais
paralelas, preparadas em conjunto. Fornece resisténcia ao estresse e margem
cervical supragengival, mantendo a saude do periodonto e facilitando a
moldagem (SOLIMAN et al., 2021).

Endocrown €& uma técnica que promove a reabilitacdo de dentes
posteriores com maior bioconservacdo e sem a utilizagcdo de pinos e nucleos.
Consiste na elaboracdo de uma peca unica, que tem como estrutura de suporte
a camara pulpar, tratando-se de uma coroa endodéntica parcial adesiva. Logo,
o procedimento € menos traumatico e possibilita uma maior protecdo do
periodonto marginal (ZAINON et al., 2019).

Com o progresso na odontologia adesiva e a énfase em principios
minimamente invasivos, o endocrown foi proposto para aplicagdo nas
reabilitacdes de dentes tratados endodonticamente com defeitos graves. A agao
mecanica da restauracdo de endocoroa € influenciado por diversos fatores,
como formas marginais, angulo de abducgado, profundidade de extensdo da
camara pulpar, espessura oclusal e espessura da parede da camara pulpar. As
margens do topo e a profundidade da extensao da camara pulpar sao dois
fatores rotineiramente estudados na avaliacdo da resisténcia a fratura da
restauracéo de endocoroa (ZHANG et al., 2022).

O sucesso clinico de uma endocrown depende de varios fatores, incluindo
desenho da preparacéao, selecdo do material, resisténcia a fratura e adaptacao
marginal. A popularidade dessas restauragées aumentou nos ultimos anos,
devido ao avango dos materiais adesivos e restauradores. Materiais ceramicos

ou a base de resina podem ser usados na fabricagdo de endocrowns, usando



técnicas de fresagem ou prensagem (ALSHALI et al., 2023). O uso de um unico
material de revestimento para o nucleo traz vantagens ergonémicas para o
dentista, j@ que ndo ha necessidade de muitas sessdes para confecgédo e
adaptacao do sistema restaurador (ZAINON et al., 2019).

No contexto atual da odontologia restauradora, inumeros sistemas
adesivos proporcionaram a aplicabilidade dessa técnica, tornando-a uma
solugdo de baixo custo e facil aplicabilidade, dispensando o uso de pinos e,
assim, deixando de lado os riscos que 0s pinos proporcionam como fratura e
perfuragao radicular. Trazendo esse contexto para dentes com raizes curtas ou
atrésicas, a endocrown se faz como uma técnica que proporciona mais
resisténcia a restauracao (ZAINON et al., 2019).

E necessario que os dentistas considerem o efeito da espessura da
restauracdo na profundidade de extensdo da camara pulpar na restauragao
endocrown. Além disso, se a preparacao plana para a margem final é razoavel,
a restauragao da endocoroa ainda € questionavel, devido a morfologia oclusal
anatdbmica da coroa dos dentes que serdo reabilitados (ZHANG et al., 2022)

Dessa forma, a reabilitacdo com endocrown se equipara com as condutas
tradicionais entre os profissionais da odontologia, em casos de dentes que
necessitem de reconstru¢ao da coroa, sendo importante estudar acerca do tema.

Diante do contexto, o objetivo desse trabalho foi demonstrar a
possibilidade da reabilitacdo protética com endocrown em prol da integridade do
remanescente de dentes tratados endodonticamente e com destruicao

coronaria, por meio de uma revisao de literatura.

2 METODOLOGIA

O presente trabalho se refere a uma reviséo literaria integrativa, que para
sua execucao foram coletados artigos dos ultimos 10 anos (2013-2023), ao qual
as buscas foram realizadas em setembro de 2023. Os descritores que nortearam
a pesquisa foram selecionados através das plataformas de linguagem unica:

Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH).



Desta forma, os estudos foram criteriosamente avaliados e escolhidos
através de pesquisas nas bases de dados: PubMed, Cochrane Library e
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando o recurso de busca avancgada e os
seguintes termos: “endocrown “canal”, “adhesive” sendo combinados através da
locagcao do operador booleano “AND”.

Porquanto, obteve-se no total 45 artigos resultantes da busca supracitada,
em que os critérios de elegibilidade se denotaram a incluir: estudos publicados
entre 2013 e 2023; trabalhos nos idiomas portugués e inglés; artigos com
metodologias bem delineadas e resultados coerentes. Em contrapartida, foram
excluidos: artigos incompletos ou que se encontravam duplicados entre as
plataformas, estudos que ndo se apresentaram pertinentes ao tema, revisdes
narrativas, além de teses, dissertagcdes e monografias. Sendo assim, 15 estudos

foram selecionados para o desenvolvimento desta reviséo (Figura 1).

Artigos
encontrados: 45

Artigos eliminados Artigos eliminados
por duplicidade: 41 apos leitura: 30
Artigos selecionados Artigos eliminados
apos leitura completa: apos leitura
25 Artigos incluidos na completa: 12
revisdo: 15

3 RESULTADOS

Com a aplicagéo dos critérios inclusivos e de exclusao, leitura dos titulos,
resumos e textos completos, 15 estudos foram eleitos para compor este trabalho,
sendo 10 estudos in vitro, 1 revisdo de literatura, 1 revisdo sistematica e
metanalise, 3 relatos de caso clinico e 1 revisao de literatura integrativa. A tabela
1 mostra tais artigos, de acordo com os autores, ano de publicagao, objetivo, tipo

de estudo, amostra e principais achados.



Tabela 1. Estudos Selecionados.

AUTOR/ANO OBJETIVO TIPO DE AMOSTRA
ESTUDO PRINCIPAIS ACHADOS
Alshali; Attar, Comparar a resisténcia Estudo in 30 primeiros | Os resultados deste estudo
2023 a fratura de vitro molares revelaram que a resisténcia
restauracoes de inferiores a fratura do IPS e.max CAD
endocrown fabricadas a € significativamente maior
partir de trés materiais que a do VITA Enamic. No
diferentes. entanto, os valores de
resisténcia a fratura
relatados para todos os
materiais testados foram
superiores a resisténcia
necessaria para resistir as
forcas mastigatorias.
Shafi; Rayyan, Comparar a carga de Estudo in 20 molares | A forgca exercida sobre as
2023 falhade endocrowns de vitro inferiores | amostras até que
dissilicatode litios com fraturassem foi maior que a
prensados a quente raizes forca de mordida; A
versus fresados intactas e | resisténcia do dissilicato de
recém litio prensado a quente é
extraidos | maior; Molares restaurados
com os dissilicato de litio
apresentam resisténcia
sobre forgas mastigatorias.
Amijadi, et al., Comparar a resisténcia Estudo in 20 A resisténcia a fratura de
2023 afratura e dos modos vitro primeiros | dentes restaurados com
de falhade molares molares endocrowns de zircbnia é
tratados Inferiores | maior que onlays. Nao
endodonticamente e houve diferenca no modo de
restaurados com falha entre
endocrowne onlays de endocrowns e onlays.
zirconia.
Zhang et al, Avaliar os efeitos da Estudo in 9 modelos | A endocrown com
2022 margem de topo, vitro de espessura oclusal de 2 mm
espessura oclusal e endocrown | e profundidade de extensao

profundidade de
extensdo da camara
pulpar nas distribuigdes
de tensdao em dentes
molares inferiores
tratados
endodonticamente
(TET) com restauracéo
de endocrown

da cémara pulpar de 2 mm
mostrou  vantagem na
distribuicdo de tensdes na
restauracéo




Tribst et al., Avaliar o efeito dos Estudo in Modelo Preenchimento de resina
2021 angulos de extens&o da vitro tridimensional | composta, a rugosidade
camara pulpar e das de primeiro | superficial pode afetar a
propriedades molgr dureza do material; além
mecanicas do material superior disso, as respostas a carga
obturador na resposta dindmica nao sao idénticas
biomecanica de uma devido as diferentes
endocoroa ceramica. composi¢coes e proporgdes
de matriz de diferentes
compositos de resina
restauradora
Al-Dabbagh, Reunir trabalhos Revisao 10 Artigos | As endocrowns parecem ser
2021 publicados sobre sistematica e uma opc¢ao restauradora
endocrowns para meta-analise conservadora  promissora
auxiliar os clinicos na com sobrevida aceitavel a
tomada de decisées longo prazo para dentes
sobre quando e se elas posteriores tratados
S40 uma opgao endodonticamente em
restauradora apropriada pacientes.
Sanchez et al., Avaliar o resultado da Estudo in 30 Molares | Pulpotomia completa e a
2020 combinagédo original de vitro Endocoroa Imediata de
Pulpotomia Completa e CAD/CAM  poderiam ser
Endocoroa Imediata de recomendadas com
CAD/CAM (PICCE) em seguranga para ftratar,
dentes com grandes durante uma unica sessao,
lesdes de carie e molares permanentes
pulpite. gravemente danificados
com pulpite.
Ghoul etal., Avaliar a resisténcia a Estudo in 80 molares | O uso da vitroceramica de
2019 fratura e os modos de vitro inferiores | dissilicato de litio registrou
falha de endocrowns a maior resisténcia a fratura
feitos de trés materiais sob carga axial e lateral.
de projeto assistido por
computador
Sedrez-Porto et Investigar o Estudo in 42 molares | Endocrowns compostas
al., 2019 desempenho mecanico vitro preparadas usando adesivo
e o comportamento de de resina como liquido
fratura de restauracodes modelador ou usando
de endocrown material de preenchimento
preparadas com em massa podem resultar
materiais restauradores em falhas menos agressivas
distintos.
Aktas; Yerlikaya, Avaliar o efeito de Estudo in 36 Molares | Portanto, a ceramica hibrida
Akca, 2018 diferentes materiais vitro infitrada com  polimero

ceramicos a base de
silica no

comportamento de
falha mecéanica de

endocrowns utilizadas
na restauracéo de

dentes molares

inferiores tratados
endodonticamente

apresentou comportamento
adesivo semelhante em
comparagao a ceramica de
silicato de alumina.




Zainon; Kassim; | Compartilhar e revisar o | Reviséo de 122 Artigos | Um  bom  projeto  de
Lim, 2019 Endocrown como uma literatura preparacao, selecao
abordagem clinica integrativa adequada de materiais
alternativa para restauradores e técnicas
restaurar a perda precisas de colagem
cuspide do TET. adesiva sdo os principais
fatores para o sucesso a
longo prazo das
restauragées Endocrown.
Tzimas et al., Descrever a confecgao Relato de 3 Pacientes | Quatro fatores principais
2018 de 4 endocrowns e seu caso clinico sdo responsaveis pelo
desempenho clinico sucesso e longevidade das
endocrowns:  preparagao
correta do dente, selecao
precisa dos materiais
restauradores e de colagem
e selegdo cuidadosa dos
casos
Dogui et al., Apresentar um caso Relato de 1 paciente | A endocrown representa
2018 clinico, no qual foi| caso clinico uma alternativa de
utilizada uma tratamento muito
endocoroa posterior esperangosa para molares
estética e conservadora tratados endodonticamente,
para restaurar um molar permite a manutengdo da
inferior estrutura dentaria, é
compativel com o objetivo
da odontologia
minimamente invasiva
Hayes et al., O objetivo deste estudo Estudo in 36 terceiros | Os grupos demonstraram
2017 foi avaliar o efeito da vitro molares um elevado numero de
extensdo da cémara fraturas catastroficas, mas
pulpar endocrown na estes resultados podem néo
resisténcia a fratura de ser clinicamente
molares inferiores. significativos  porque os
resultados da forca de
fratura sdo superiores aos
valores normais relatados
da fun¢do mastigataéria.
Fages; Dispensar o metal e Relato de 1 paciente [ A endocrown enquadra-se
Bennsar., 2013 | conseguir uma | caso clinico perfeitamente no conceito
reconstrugdo  adesiva de biointegracéo e pertence

totalmente em ceramica
que seja minimamente
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4 DISCUSSAO

A reabilitacdo de dentes desvitalizados com elevada perda de estrutura
dental € um desafio que exige do profissional a elaboragdo de um planejamento
de tratamento minucioso, planejando oferecer um procedimento que devolva
estética, funcionalidade e longevidade, tanto da pega protética como do
tratamento endodéntico (DOGUI et al., 2018).

Tribst et al. (2021) expuseram que as restauragdes Endocrown tém sido
relatadas como um tratamento significativo para reabilitar dentes tratados
endodonticamente extensamente destruidos. A endocrown pode ser definida
como uma restauracédo de peca unica que substitui parte da coroa, e contendo
também uma extensdo para a camara pulpar. Essa macro retencao
proporcionada pelas paredes axiais da camara pulpar associada ao
procedimento de cimentacdo adesiva torna a restauragcao endocrown adequada
para dentes com raizes curtas, curvas e/ou dentes com pouco remanescente
dentario.

Porto et al. (2020) relataram que é de suma importancia que um sistema
restaurador dentario apresente resisténcia e comportamento elastico para apoiar
uma fungdo mastigatéria eficaz. Tribst et al. (2021) afirmaram parte do sucesso
da endocrown esta baseado no desenho do retentor central, pois durante a
incidéncia da carga mastigatoria ele pode atuar concentrando parte do estresse
no assoalho da camara pulpar, auxiliando a restauragcao e a estrutura dentaria
circundante a suportar a carga fisioldgica.

Quanto maior for a extensdo da camara pulpar para uma endocoroa e
maior a area de superficie para retencdo adesiva da peca, melhor sera a
distribuicdo das forgas mastigatérias para a raiz. Profundidades de extensao de
5 mm podem destruir o assoalho da camara pulpar do molar inferior, de acordo
com o estudo anatédmico dados da altura da camara pulpar do molar mandibular.
Por outro lado, maiores profundidades de extensao na camara pulpar aumentam
a possibilidade de fratura catastréfica na carga de angulo de 45° em relagao ao
longo eixo do dente, na avaliagdo de profundidades de extensdo da camara
pulpar de 2, 3 e 4 mm e assim, a extensdo da camara pulpar da endocoroa nao
deve ser mais profunda (ZHANG et al., 2022).



Segundo Al-dabbagh (2021), a resisténcia a fratura de endocoroas
restaurando dentes posteriores foi semelhante ou superior as coroas
convencionais. Entretanto, houve uma maior taxa de falha catastréfica das
coroas ceramicas de dissilicato de litio em comparagdo com as coroas
convencionais. Ja Ghoul et al. (2019) evidenciaram no seu estudo in vitro a
interacdo estatisticamente significativa entre resisténcia a fratura e
carregamento, e entre resisténcia a fratura dos grupos (coroa total e endocoroa
convencionais). Este estudo apontou maior resisténcia a fratura para
endocrowns em comparagao com coroas convencionais apoiadas em pinos de
fibra e nucleos.

Os resultados do trabalho do Ghoul et al. (2019) podem restabelecer a
diferencga de construgao entre as duas restauracdes: a endocrown, que tem uma
natureza monobloco de peca unica que pode produzir menos pressdes internas
do que um material com multi-interfacial; e a coroa total com retencéo por pino e
nucleo, que possui grande numero de interfaces adesivas entre diferentes
materiais (coroa ceramica/nucleo de resina/pino/tecido dental).

Dessa forma, o uso da Endocrown apresenta diversos beneficios por ser
uma técnica minimamente invasiva, além de possuir baixo custo laboratorial,
elevada resisténcia a fraturas e oferecer resultados estéticos satisfatorios ao
paciente, tornando-se uma opc¢ao promissora de reabilitacdo de dentes
posteriores com tratamento endoddntico (FAGES; BENNASAR, 2013).

Dentre as limitacbes desse estudo, pode-se citar o fato da maioria dos
artigos selecionados serem estudos in vitro ou relatos de caso clinico, ndo
apresentado alta evidéncia cientifica clinica. Assim, os dados precisam ser
extrapolados de forma cautelosa e mais estudos clinicos randomizados e de

maior periodo de acompanhamento precisariam ser realizados.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

A endocrown denota-se uma alternativa muito eficaz em dentes
extensamente destruidos tratados endodonticamente, sendo compativel com o
objetivo da odontologia minimamente invasiva em comparagdo com O

pino/nucleo.



E uma abordagem conservadora, tendo eficacia tanto mecanica quanto

estética, em dentes posteriores nao vitais.
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