NOTIUNI FUNDAMENTALE DE MODELARE ESTETICA
A COROANELOR SI PUNTILOR METALO-CERAMICE

Aparitia pe piatd a noi sisteme de materiale si tehnici in stomatologie
a necesitat o dezvoltare a calitatilor artistice ale practicianului. Astfel,
medicul stomatolog trebuie sd stdpaneascd semnificatia stiintifica a
notiunilor de luminozitate, culoare, iluzie, contur si forma pentru a obtine
succesul estetic al tratamentului protetic. Analiza acestor parametrii
diferentiaza un practician eficient din punct de vedere tehnic de unul cu grad
inalt de constiinciozitate si simt artistic.

LUMINA SI UMBRA.

Obiectele nu pot fi observate in
absenta luminii. Atunci cand sunt
iluminate, = majoritatea  obiectelor
(Fig.1) prezintd doud dimensiuni:
lungime si ldtime. Lumina naturala
reald, totusi, este multidirectionald; ea
evidentiazd suprafetele neregulate si

Figura 1. Lumina unidirectionald, este generatoare de umbre, adaugand o
nenaturald, nu genereaza uml?re. . de- ia di . tati de
Sunt reprezentate numai lungimea §i c-a tre.la 1meps1une, feprezenta a
latimea. profunzime. (Fig.2). Cu alte cuvinte,
comunicarea formei se realizeaza prin
umbra. Comparatia dintre figurile 1 si 2
concretizeaza acest aspect. Coroanele si
puntile metalo-ceramice pot mima
umbrele dintilor adiacenti pentru a crea
o forma concordanta cu cea a celorlalti
dinti prezenti pe arcada. Prin
Figura 2. Lumina naturala este manipularea umbrelor chiar si dintii

multidirecfionala. Genereazda umbre  glaby conturati pot fi acceptati din punct
si In consecintd creeaza senzatia de de vedere estetic

profunzime — efect tridimensional.

PRINCIPIILE CULORII.

In 1966, Sir Isaac Newton a observat ci lumina alba ce trece printr-o
prisma se divide intr-un tipar specific de culori, denumit in prezent spectru.
El a descoperit, de asemenea, ca aceste culori sunt capabile de a produce



lumina alba atunci cand trec din nou printr-o prismd, dovedind astfel ca in
raza principala exista aceste culori.

Culoarea, asa cum este interpretatd de ochi, este rezultatul atat al
absorbtiei cat si a reflexiei. In absobtie, lumina alba trece printr-un filtru.
Culorile care trec prin filtru si ajung la nivelul retinei fiind percepute drept
culoarea filtrului respectiv. In reflexie, cum este cazul obiectelor solide,
culoarea perceputd reprezintd portiunea spectrului care este reflectatd spre
analizator.

Razele care patrund in ochi stimuleaza fotoreceptorii in forma de
conuri $i bastonase ale retinei. Energia este convertitd prin reactii
fotochimice in impulsuri nervoase si transportata prin nervii optici la lobul
occipital al cortexului cerebral. Celulele ,,in bastonas” sunt responsabile de
interpretarea diferentelor de luminozitate si de stralucire. Celulele ,,in con”
fac interpretarea nuantei de baza si a saturatiei obiectului analizat. Daca
lumina sursei contine toate culorile spectrului are loc o interpretare normala.
Daca din lumina spectrului lipseste o anumitd culoare, ea este analizata
inversat (apare fenomenul de metamerism). In 1915, Albert Munsell a creat
un sistem numeric de descriere a culorii, inca utilizat in prezent, conform
caruia culoarea este divizatd in trei parametrii: nuanta de baza, saturatia si
stralucirea.

Nuanta de baza

Nuanta de baza reprezintda de fapt numele culorii. ROGVAIV (rosu,
portocaliu, galben, verde, albastru, indigo, violet) este acronimul culorilor
spectrale. In dentitia permanenta tinara, nuanta de bazi tinde si fie identica
indiferent de pozitia dintelui respectiv pe arcada. Odata cu varsta, au loc
variatii ale nuantei de baza datoritd pigmentatiilor intrinseci sau extrinseci
datoritd materialelor restaurative, aliamentatiei, lichidelor, fumatului si a
altor factori.

Saturatia

Saturatia reprezintd intensitatea nuantei de bazd; de aceea o insoteste
intotdeauna pe aceasta. De exemplu, pentru a saturatia unui placaj ceramic
se adaugd o cantitate mai mare din nuanta de bazd la amestecul pulberii
ceramice. Saturatia reprezintd parametrul ca se reduce prin manoperele de
albire a dintilor. Aproape toate nuantele 1si pot reduce gradul de saturatie
prin albire vitald sau devitald. In general, saturatia creste direct proportional
cu varsta.



Valoarea luminozitatii

Valoarea luminozitatii reprezintd gradul de lumind sau intuneric al unei
culori spectrale. Un dinte stralucitor are o valoare crescuta a luminozitatii in
timp ce unul intunecat are o valoare redusd a acesteia. Ea nu reprezinta
cantitatea de culoare ,,gri” din raza generatd de sursd, ci mai degraba
calitatea luminozitatii pe o scala alb-negru. Astfel o culoare (alcatuitd din
nuanta de bazd si saturatie) poate apare atat stralucitoare, luminoasa cat si
matd, Intunecata. Este important sd privim valoarea luminozitatii din acest
punct de vedere, deoarece, la modelarea maselor ceramice, pentru a intuneca
culoarea obtinuta este contraindicata adaugarea (cresterea saturatiei) nuantei
de gri.

Obs. Valoarea reprezinta cel mai important factor in alegerea culorii
componentei de placaj a restaurarilor protetice metalo-ceramice. Daca
valoarea este corespunzatoare, micile variatii ale nuantei de baza si a
saturatiei sunt imperceptibile.

RELATIA DINTRE CULORILE DE BAZA

Discul culorilor.

Culorile de baza, asa cum sunt utilizate in stomatologie, au o relatiei intre ele
ce poate fi demonstratd cu ajutorul discului de culori. Relatia dintre culorile
primare, secundare si complementare poate fi observata pe discul de culori
spectrale (vezi figura 3).

Culorile primare.

Culorile primare — rosu, galben si albastru — formeaza baza sistemului
culorilor dentare. In stomatologie, pigmentii (oxizii metalici) utilizati pentru

Figura 3. Discul culorilor. Culorile primare (rosu, galben, albastru)
amestecate doua cdte doua formeaza culorile secundare (portocaliu, verde,
violet). Culorile complementare se anuleaza reciproc generand nuanta gri.



colorarea maselor ceramice este limitat, de exemplu ei pot avea o nuanta
rosie, in timp de culoarea roz ¢ formata de un substituent. Culorile primare si
relatia dintre ele formeaza structura de baza a discului de culori.

Culorile secundare.

Amestecul a oricaror culori primare formeaza o culoare secundard. Din
amestecul rosu-albastru apare culoarea violet, amestecul albastru-galben
creecaza verde, iar din cel galben-rosu se formeaza culoarea portocalie.
Modificand saturatia culorii de baza in amestec se modifica culoarea de baza
a culorii secundare. Culorile primare si cele secundare sunt organizate
alternativ pe discul de culori spectrale.

Culorile complementare.

Culorile diametral opuse pe discul de culori sunt denumite culori
complementare. O particularitate a acestui sistem consta in faptul ca
intotdeauna o culoare primara are complementar o culoare secundara si vice
versa. Atunci cand o culoare primarda este amestecatd cu o culoare
complementara, efectul este de a anula ambele colori si de a produce nuanta
gri. Aceasta reprezintd cea mai importantd relatie in manipularea culorilor
dentare.

Obs. Pentru a modifica nuanta de baza a masei ceramice in sensul
diminuarii saturatiei sau a valorii luminozitatii este indicata aplicarea unei
mase ceramice de culoare complementara deasupra masei ceramice cu
nuanta de baza aleasa.

Atunci cand o parte a coroanei este are o culoare galbend intens se
poate spala cu o masa ceramica pigmentata violet (culoarea complementara
a galbenului) pentru a atenua intensitatea culorii respective. Astfel culoarea
galbend va fi anulatd iar coroana va avea o tentd gri, adicd o valoare a
luminozitdtii mai scazuta. Acest considerent are un interes practic deosebit,
in special in cazurile in care masa ceramica cervicald obtinuta are o culoare
prea galbeni si se doreste obtinerea unei nuante maro la cest nivel. In acest
caz, se aplicd mai intai pentru anularea culorii de baza (galbenul) o masa
ceramica pigmentata violet si apoi o masa ceramica de nuanta doritd (maro).

Culorile complementare mai prezinta si un fenomen de intensificare.
Atunci cand doua culori complementare sunt asezate una langa cealalta, ele
se intensifica reciproc si par a ava o saturatie crescuta. Astfel, o linie usor
portocalie pe marginea incizald intensifica nuanta albastra a culorii incizale
naturale.

Sensibilitatea la culoare.
Dupa 5 secunde de concentrare asupra unui dinte sau asupra cheii de
culori, ochiul se acomodeazd si devine influentabil. Dacd o persoand 1isi



concentreaza privirea spre o anumitd culoare mai mult de cinci secunde si
apoi inchide ochii, imaginea reapare prin corticalizare, dar intr-o culoare
complementara. Acest fenomen, denumit sensibilitatea la culoare, afecteaza
alegerea culorii in practica stomatologica.

Obs. Dupa cinci secunde de comparatie a culorii clinice cu nuantele cheii de
culori, privirea trebuie indepartata sau orientata spre o nuanta allbastra
(baveta pacientului). Acest lucru va readapta analizatorul la campul galben-
portocaliu a spectrului, care reprezinta nuantele cele mai implicate in
alegerea culorii.

Metamerismul.

Metamerismul reprezintd fenomenul care poate determina ca doud
culori fundamentale sa pard de aceeasi nuantd sub o anumitd sursd de
lumina, dar nuante distincte sub doua surse de lumina diferite.

Exista mai multe moduri de a genera o culoare. Ea poate fi pura, sau
poate fi obtinutd din amestecul a doud alte culori, ca de exemplu culoarea
verde poate fi obtinutd din amestecul de galben si albastru. Verdele pur
reflectd lumina in campul verde corespunzator spectrului, in timp ce verdele
obtinut din amestec reflecta lumina atat in campul albastru cat si cel galben
al spectrului, simultan. Dacd ambele culori sunt expuse unei surse de lumina
ce cuprinde Intreg spectrul ele vor apare de aceeasi nuanta. Daca, insa, ele
sunt supuse unei
surse de lumina care
nu contine raze in
3 campul albastru al
spectrului, cele doua
B culori vor apare de
0.201 nuante diferite.
1 Verdele pur va
0.10 apare in continuare
] verde, in timp ce
verdele obtinut din
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Figura 4. Curba spectrali a doud suprafete metamerice componenta albastra

verzi, care par identice dar prezintd proprietiti de reflexie a spectrului nu
diferite. Verdele obtinut din amestec are doud unde
reflectate cu lungimi de unda corespunzdtoare celor doud
culori din amestec.

ajunge la nivelul
analizatorului.
Curba spectrala



reprezintd o masura a lungimii de unda a luminii reflectate de o suprafata. Ea
dezvaluie componentele culorii reflectate de un obiect (vezi figura 4).

Aplicabilitate clinica. Metamerismul complica alegerea culorii componentei
ceramice a coroanelor §i puntilor mixte. O nuanta a cheii de culori ar putea
corespunde sub lumina lampii de la unitul dentar dar nu si luminii
fluorescente in care pacientul isi desfasoara activitatea. Din acest motiv, se
indica alegerea culorii sa se realizeze sub iluminarea a trei surse de lumina
diferite:

1. Lumina naturala.

2. Lumina calda generata de lampa unitului dentar.

3. Lumina rece a unei lampi fluorescente din cabinet.

Lumina generata de o sursa fluorescentda cu corectie a spectrului se
apropie de cea naturala si de aceea unii practicieni o prefera luminii
naturale. In acest caz, este necesar ca in clinicd sd existe o camerd
iluminata de o sursa de lumina fluorescenta alba pentru o alegere
corespunzdtoare a culorii. Astfel se va alege nuanta care corespunde cel
mai bine sub iluminarea acestor trei surse.

Obs. Daca pacientul, din punct de vedere socio-profesional, isi petrece
majoritatea timpului intr-un mediu iluminat de o anumita sursa de lumina,
nuanta trebuie aleasa corespunzator situatiei respective.

Opacitatea.

Un material opac nu permite transmisia luminii. El reflectd toate
razele incidente.

Aplicabilitatea clinica. In tehnologia metalo-ceramicd, componenta
metalica este acoperitda cu un strat de masa ceramica opaca pentru a
preveni transparenta acesteia prin componenta de placaj. O slefuire
necorespunzdtoare poate genera doud situatii inacceptabile:

1.0 piesa protetica conformata ideal cu o grosime minima a
placajului ceramic, cu transmisia culorii stratului de masa ceramica
opacifiantd ce va avea un aspect alb-cretos.

2. O piesa supraconturata cu o grosime corespunzatoare a placajului
ceramic.



Din aceste considerente reducerea dintilor in vederea acoperirii cu
coroane mixte metalo-ceramice trebuie sa asigure spatiu suficient atadt
pentru masa ceramica dentinara cdt §i pentru cea incizala.(vezi figura 5).

Obs. Zonele frecvent insuficient reduse sunt treimea cervicala, in cazul in
care slefuirea suprafetei vestibulare nu se realizeaza in doua planuri, §i cea
incizala.

Figura 5. Zonele frecvent reduse insuficient la prepararea pentru acoperirea cu o
coroand mixta metalo-ceramica

Translucenta.

Materialele translucente permit trecerea unei cantititi din lumina. O
parte din lumina incidentd este partial absorbiti de aceste materiale. In
tehnologia metalo-ceramica analiza translucentei 1si gaseste aplicabilitatea in
alegerea culorii suprafetelor vestibulo-proximale si vestibulo-incizale a
acestui tip de restaurare protetica..

Profunzimea.

In stomatologie, profunzimea reprezinti un concept spatial al culorii
ce este format prin combinarea fenomenelor de opacitate si translucenta. In
dentitia naturald, lumina trece prin smaltul translucent si este reflectat in
profunzime de dentina opaca.

Aplicabilitate clinicd. Pigmentii de culoare alba utilizati in modificarea
culorilor sunt opaci. Pigmentii gri reprezinta un amestec de alb si negru. O
suprafata ceramica pe care se aplica un pigment alb va aparea artificiala
datorita lipsei profunzime care ar putea fi observata in cazul in care
pigmentul alb ar fi aplicat subiacent stratului de masa ceramica



translucentd (smalt). In mod similar, o coroand strdlucitoare (cu o valoare a
luminozitatii crescuta) care ar trebui mai inchisa, ar deveni mata daca s-ar
aplica un strat de pigment gri la suprafatd. In acest caz, dacd se adaugd un
pigment de o culoare complementara scade luminozitatea i creste gradul de
tranlucenta. Daca este necesara o individualizare a modelajului suprafetei
ceramice de tipul petelor albe cretoase sau a pigmentatiilor extrinseci
generate de amalgam, pot fi aplicati pigmenti albi sau gri, dar cu
constientizarea faptului ca translucenta se va reduce in zonele respective.

CONCLUZII

In alegerea culorii componentei de placaj a pieselor protetice metalo-
ceramice trebuiesc luate in consideratie multipli parametrii: culoarea de
baza, saturatia, luminozitatea, sensibilitatea la culoare, metamerismul,
opacitatea, translucenta si nu in ultimul rdnd profunzimea. Toti acestia
trebuie analizati amanuntit, In interdependenta si apoi redati laboratorului de
tehnica dentara. Din acest motiv, in multe cazuri cheia de culori se
dovedeste a fi doar orientativd, majoritatea placajelor ceramice necesitand
manopere fine de individualizare coloristicd. Culoarea, cu caracteristicile
sale, nu reprezintd decat o parte din obiectivele ce trebuiesc atinse pentru
restaurarea esteticd prin proteze fixe metalo-ceramice, fiind tot atat de
importante si principiile legate de contur, forma, perceptie si iluzie.
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