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Diez JSV. Influéncia de parafusos recobertos com Diamond-like carbon (DLC) na
interface pilar UCLA/implante [Dissertacdo de mestrado]. Taubaté: Universidade de
Taubatée, Departamento de Odontologia, 2009. 93p.

RESUMO

Objetivo: Avaliar a interface pilar protético/implante e o destorque, quando utilizados
parafusos recobertos com Diamond-like carbon (DLC) e parafusos convencionais de
titAnio para fixacdo dos componentes protéticos, antes e ap0s acao de carga ciclica.
Posteriormente, avaliar a correlacdo entre o desajuste vertical da interface pilar
UCLAiImplante e o destorque dos parafusos dos pilares. Método: Trinta e seis
implantes foram divididos em quatro grupos de acordo com o tipo de conexao
(hexagono externo e interno) e do parafuso utilizado para fixar o pilar ao implante
(titdnio ou recoberto com DLC), ou seja: Grupo A: hexagono externo/parafuso titanio;
Grupo B: hexagono externo/parafuso recoberto com DLC; Grupo C: hexagono
interno/parafuso titanio;Grupo D: hexagono interno/parafuso recoberto com DLC.
Apés os implantes terem sido incluidos em resina acrilica incolor, coroas foram
enceradas sobre pilares UCLA, fundidas com liga metalica de Ni-Cr-Ti e parafusadas
aos implantes com aplicagédo do torque recomendado pelo fabricante. Em seguida,
as interfaces pilar/implante foram mensuradas, em microscopio de luz, em quatro
pontos de cada amostra (DV1). Apdés as amostras terem sido submetidas a um
milh&o de ciclos mecanicos, as interfaces foram novamente mensuradas (DV2). Para
comparar os valores médios, intra e intergrupos, das interfaces pilar/implante, da
diferenca entre os mesmos e os valores de destorque, os dados foram submetidos a
Andlise de Variancia, ao teste t de Student e ao teste de Mann Whitney (p<0,05). E
para a correlacdo entre os fatores estudados, os resultados foram submetidos ao
teste de correlacdo de Pearson (p<0,05). Resultados: Os implantes com hexagono
externo apresentaram os maiores valores de desajuste vertical pilar UCLA/implante
antes (DV1) e ap6s (DV2) ciclagem mecanica (GA/DV1 = 59,81um e GA/DV2 =
62,59um, GB/DV1 = 73,73um e GB/DV2 = 72,95um). Nos grupos onde foram
utilizados parafusos de titanio foi observado aumento dos valores da interface
pilar/implante de DV1 para DV2 (GA = de 59.81um para 62.50um e GC = de
18.13um para 22.54um). Nos grupos onde foram utilizados parafusos de DLC foi
evidenciada reducao dos valores da interface pilar/implante de DV1 para DV2 (GB =
de 73.73um para 72.95um e GD = de 16.07um para 14.47um. Somente o GC
apresentou diferenca significativa entre os valores mensurados na interface
pilar/implante antes e ap6s o carregamento ciclico (p=0,05). Para correlacionar os
valores de destorque aos valores das interfaces pilar/implante, foi aplicado o teste de
correlacdo de Pearson, porém nao foi verificada diferenca significativa entre os
fatores estudados (p>0,05). Conclusbes: As interfaces pilar UCLA/implante foram
maiores nos grupos com hexagono externo que nos grupos com hexagono interno,
porém sem diferenca significativa quando utilizados parafusos de titanio ou
revestidos com DLC. Houve perda de torque ap0s carga ciclica em todos 0s grupos.
N&o é possivel afirmar que um maior valor de interface pilar/implante esteja
correlacionado com o desaperto do parafuso.

Palavras-chave: Implante; Parafuso; Pilar protético.



Diez JSV. Influence of screws coated with Diamond-like carbon (DLC) at the
interface abutment UCLA/implant [Dissertacdo de Mestrado]. Taubaté: Universidade
de Taubaté, Departamento de Odontologia, 2009. 93p.

ABSTRACT

Purpose : To evaluate the interface abutment/implant, and the loosening screws
values when used screws with Diamond-like carbon (DLC) coated and conventional
titanium screws for fixation of prosthetic components, before and after action of cyclic
loading. After, to evaluate the connections between the values of interface abutment
UCLA/implant and loosening screw. Method : Thirty six implants were divided into
four groups according to the type connection (external hexagon and internal
hexagon) and screw used to fix the abutment to the implant (titanium or coated with
DLC): Group A: external hexagon / titanium screw; Group B: external hexagon / DLC
screw; Group C: internal hexagon / titanium screw; Group D: internal hexagon / DLC
screw. After the implants were included in colorless acrylic resin, crowns were waxed
using UCLA type abutment, casting with metal alloy of Ni-Cr-Ti and screwed to the
implants using the torque recommended by the manufacturer. Then the interfaces
pillar/implant were measured with light microscope in four pre-marked points (DV1).
After the sets (implant, crown and screw) were subjected to one million mechanical
cycles and the interfaces measured again (DV2). Analysis of Variance, Test t Student
and test Mann Whitney (p<0,05) were applied to compare the average to the
interfaces abutment/implant intra and intergroup, the difference between the same
and the loosening screws values. And to evaluate the correlated between the factors
studying, the Pearson’s correlation test (p<0,05). Results: The implants with
external hexagon exhibited the higher values of the vertical misfit pillar UCLA/implant
before (DV1) and after (DV2) cyclic loading (GA/DV1 = 59,81um e GA/DV2 =
62,59um, GB/DV1 = 73,73um e GB/DV2 = 72,95um). In groups of titanium shows
screws there was an increase in interface abutment/implant after cyclic loading (GA =
59,81um to 62,50um and GC = 18,13um to 22,54um) and in groups with DLC coated
screws there was a reduction the values of interface abutment/implant (GB =
73,73um to 72,95um and GD = 16,07um to 14,47um). Only group C showed a
statistically significant difference to the interface abutment/implant before and after
cyclic loading (p = 0.05) exhibited mean values and differences between the
interfaces pillar/implant. To correlate the values of loosening to the values of pillar
interfaces/implant was applied the Pearson's correlation test, but there was no
significance among the studied factors (p > 0.05). Conclusions : The interfaces pillar
UCLA/implant were higher in groups with external hexagon connection those in
groups with internal hexagon, but without significant differences when use titanium
screws or coated with DLC. Always screws loosed torque after cycling load. Is not
possible to affirm that a higher value of interface abutment/implant be correlated with
the loosening screw.

Key words: Implant; Screw; Abutment.
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1 INTRODUCAO E JUSTIFICATIVA

Em pacientes que perderam todos ou algum elemento dental, as proteses
implantossuportadas tém sido indicadas, muitas vezes, como primeira opcao de
tratamento (Feitosa, 2007), alcancando altos indices de sucesso (Breeding et al.,
1993). Entretanto, a falta de adaptacdo passiva das mesmas, 0 desajuste entre a
base do implante e o pilar protético, a fratura dos componentes protéticos, do proprio
implante ou do parafuso do pilar e o afrouxamento do parafuso, sdo algumas das
possiveis complicacdes deste tipo de tratamento (Breeding et al., 1993; Taylor,

1998).

O pilar ou intermediario protético € o componente que retém a protese ao
implante, sendo responsavel por oferecer resisténcia fisica as cargas oclusais
(Binon, 2000; Misch, 2007). Compreende uma porcdo que se encaixa na plataforma
do implante, que pode ser interna ou externa, e um parafuso que o conecta ao corpo
do implante (Misch, 2007). A adaptacao pilar/implante esta diretamente relacionada
com a precisdao dos componentes e com o torque aplicado no parafuso do pilar
(Binon, 1994).

O torque tem papel fundamental na manutencao da integridade da interface
pilar/implante e quando corretamente aplicado, ou seja, com carga e técnica
adequadas, reduz a tendéncia ao desajuste da interface e ao afrouxamento dos
parafusos. Durante o torque, ocorre alongamento das roscas do parafuso gerando
uma forca de apertamento, denominada pré-carga, responsavel por manter unidos o

pilar protético e o implante (Weiss et al., 2000).
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Quando o pilar é parafusado, ocorre contato entre as roscas do parafuso e
as do implante. Se o torque adequado nao for empregado, pode ocorrer alteracao da
forma destas superficies, associada com alteracbes plasticas dos componentes,
resultando na reducéo da pré-carga (Breeding et al., 1993).

O afrouxamento do parafuso do intermediario, além de provocar uma
situacdo inconveniente tanto para o paciente como para o profissional (Binon, 1994;
Taylor, 1998), ja que sua substituicho maximiza o custo e o tempo do tratamento
(Misch, 2007), promove a desadaptacdo do conjunto pilar protético/implante,
desencadeando, quase sempre, complicacbes mecanicas e/ou nos tecidos
perimplantares (De Mori, 2005).

No intuito de minimizar estes problemas, alguns procedimentos como 0 uso
de dispositivos de arruelas de aperto (Korioth et al., 1999) e de adesivos (Breeding
et al.,, 1993), a alteracdo do formato da cabeca dos parafusos (Elias & Figueira,
2003) e o tratamento das superficies dos mesmos (Martin et al., 2001; Kim et al.,
2005) podem ser utilizados. Os parafusos com cobertura de Diamond-Like Carbon
(DLC) reduzem o atrito entre as superficies e melhoram o deslizamento entre os
componentes, aumentando os beneficios da pré-carga e reduzindo a ocorréncia de
desaperto (Schwonbach et al., 2008).

O desenvolvimento e aprimoramento dos sistemas e componentes de
implantes sé@o fatores importantes na busca da qualidade e do sucesso das
reabilitacdes dentarias. Deste modo, este trabalho teve como objetivo avaliar a
interface pilar/implante protético e o destorque, quando utilizados parafusos
recobertos com DLC e parafusos convencionais de titanio para fixacdo dos

componentes protéticos, antes e apds agéo de carga mecanica ciclica.
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 COMPLICACOES PROTETICAS

Binon (1994) em um debate com outros autores sobre o papel dos parafusos
nos sistemas de implantes, afirmou que dentre as principais causas do afrouxamento
dos parafusos estdo: o torque inadequado, a adaptacdo incorreta da protese, os
problemas de fabricagdo dos componentes, a carga excessiva, o desenho dos
parafusos e a elasticidade do osso adjacente aos implantes. O torque inadequado
pode ser resultado de falha do torquimetro, baixa pré-carga gerada durante a
aplicacao da forca, dificuldade de acesso ao parafuso, falha no reaperto apos torque
inicial e dificuldade técnica do operador. A adaptacdo incorreta da préotese pode
estar relacionada com o0 uso de componentes calcindveis, adaptacdo nao passiva
dos componentes, polimento deficiente das superficies das préteses e pilares mal
adaptados. Os problemas relacionados a confecgdo dos componentes protéticos
podem estar ligados ao pobre controle de qualidade de alguns fabricantes,
prevencdo insuficiente de movimentacdo e rotacdo e superficies de contato
inadequadas entre 0s componentes. A carga excessiva, quase sempre, esta
relacionada com numero insuficiente de implantes para a carga funcional, ao
inadequado ajuste da relacdo oclusal e & presenca de habitos parafuncionais.

Quanto ao desenho do parafuso, o comprimento e diametro inadequado podem

dificultar o apertamento e gerar valores baixos de pré-carga. A elasticidade 6ssea
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da regido influencia no nimero de implantes necessario para suportar a carga
mastigatoria e, normalmente, é necessario um niamero maior de implantes na maxila
gue na mandibula.

Taylor (1998), por meio de revisdo de literatura, fez uma andlise critica da
frequéncia e severidade das complicagbes protéticas associadas com o uso de
implantes dentais. O autor relacionou as complicagdes com quatro principais causas:
falha do implante, desadaptacdo e fratura de componentes protéticos e
afrouxamento dos parafusos. Segundo o autor, a incidéncia de falha nos implantes
varia de 1 a 5% na mandibula e 10 a 20% na maxila, sendo as causas mais comuns
a pobre qualidade 0ssea ao redor dos implantes, a desadaptacdo das proteses e a
oclusdo inadequada. A falha de um implante causa impacto direto na fase protética
devido a necessidade de modificacdo no plano de tratamento, aumento do tempo e
do custo do mesmo. Quanto a desadaptacdo dos componentes, o autor confirmou o
relato de outros pesquisadores de que o assentamento passivo da protese € pré-
requisito para o sucesso da osseointegracdo e relatou que as causas das falhas
mecanicas sao multifatoriais, mas a desadaptacdo das proteses assume papel de
grande importancia neste processo. Com relacao a fratura de componentes, embora
o parafuso do pilar seja mais resistente que o parafuso protético, ele é mais
susceptivel as falhas relacionadas com a magnitude das forcas aplicadas pelo
paciente na funcao e parafuncdo. Quanto ao afrouxamento de parafusos, de acordo
com o autor, € um dos principais problemas descritos na literatura, sendo sua
incidéncia bem variavel. Muitos estudos relatam o afrouxamento do parafuso
juntamente com outros tipos de falhas, outros ndo o consideram como problema e

recomendam a substituicdo dos parafusos em determinados periodos de tempo.
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Goodacre et al. (2003) por meio de revisdo de literatura, relataram as
complicagbes que ocorrem no tratamento com proteses sobre implantes,
identificaram as mais comuns e fizeram comparacbes entre elas. Os autores
separaram artigos cientificos publicados entre 1981 e 2001 e 0s agruparam em seis
categorias: complicacBes cirargicas, perda de implantes, perda de tecido ésseo,
alteracdes nos tecidos moles ao redor dos implantes, complicagbes mecanicas e
estéticas. Em seguida, o nimero de implantes e préteses avaliados em cada artigo
foi anotado, possibilitando o célculo da porcentagem de cada tipo de complicagéo.
Dentre as 14 complicagBes protéticas encontradas, as observadas com maior
frequéncia foram: afrouxamento (30%) e fratura (17%) do sistema de retencao das
overdentures, fratura da resina das proteses parciais fixas (22%), necessidade de
reembasamento de overdentures (19%), fratura da porcelana das préteses parciais
fixas (14%), fratura das overdentures (12%). O afrouxamento de parafusos foi
observado em 6% dos casos, porém com maior incidéncia nas proteses unitarias
(45%). Dos 7094 parafusos avaliados, 282 fraturaram totalizando o percentual de
3%. Segundo os autores, as complicacdes estéticas incidiram em 10% dos casos e

as fonéticas em 7%.

2.2 CONEXAO PILAR/IMPLANTE

Balfour & O’brien (1995) compararam e avaliaram as limitagdes funcionais e

mecanicas de trés diferentes sistemas de conexao protética parafusada para protese



Revisdo de Literatura 19

unitaria. As amostras foram agrupadas de acordo com o tipo de conexao protética
em: grupo 1 - hexagono externo, grupo 2 - octégono interno e grupo 3 - hexagono
interno. Em seguida, os conjuntos implante/pilar protético foram submetidos a
avaliacdo da integridade estrutural e fadiga ciclica. Para testar a estabilidade anti-
rotacional maxima, sete conjuntos de cada grupo receberam, com auxilio de um
torquimetro, carga lateral até a falha aparente do componente. O torque maximo
aplicado e o tipo de falha foram anotados. Para o teste de curvatura por
compressao, cinco conjuntos foram fixados na base de uma maquina de testes (MTS
System Corp., Minneapolis, Minn.) e carga compressiva foi aplicada até a falha
visivel das amostras, sendo anotadas a carga maxima aplicada e a forma da falha.
Para o teste de fadiga ciclica, nove conjuntos de cada grupo foram fixados na
maquina universal de testes e submetidos a carga ciclica. A carga foi
progressivamente reduzida até chegar, por meio de calculo logaritmico, ao valor
maximo de carga para vida infinita dos componentes. Os resultados mostraram que
nos testes de estabilidade anti-rotacional maxima e curvatura por compressao, as
conexdes tipo octégono interno apresentaram o0s piores resultados. As falhas nas
conexdes tipo octdégono interno e hexagono interno se limitaram ao intermediario,
porém, nas conexdes tipo hexagono externo ocorreram danos irreparaveis no
proprio implante. No teste de fadiga ciclica o menor limite de resisténcia foi
encontrado nas conexdes externas.

Binon (1996a) avaliou caracteristicas de tolerancia de usinagem e adaptacéo
de componentes em trés diferentes sistemas de implantes (Steri-Oss, Lifecore e
Calcitek) com conexdo de hexagono externo. Dez implantes e seus respectivos
analogos tiveram a largura dos hexagonos medidos com auxilio de um micrémetro

digital e de um microscopio. Um prolongador calibrado foi utilizado para mensurar a
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liberdade rotacional dos pilares selecionados nos diferentes sistemas. Para medir a
resisténcia a tor¢do, um torquimetro calibrado aplicou carga nos conjuntos fixados
em torno de bancada até que ocorressem falhas. Os valores obtidos para cada
sistema foram anotados e comparados. Os resultados mostraram que a largura do
hexagono dos trés sistemas avaliados variou apenas 15um, porém a largura dos
hexadgonos dos analogos foi menor que a dos implantes. Na avaliacdo da liberdade
de rotacdo dos pilares, os melhores resultados foram apresentados pelo sistema
Lifecore (1,6°a 2,29, seguidos do Steri-Oss (2,4° a 2,69 e Calcitek (3,5°a 5,29. A
resisténcia a tor¢do superior para o sistema Lifecore (175,8Ncm), seguida do Steri-
Oss (124,3Ncm) e Calcitek (122,7Ncm). Os resultados apresentados pelos trés
sistemas avaliados sugeriram precisdo na fabricacdo e na adaptacdo dos
componentes quando comparados a valores previamente relatados.

Maeda et al. (2006) avaliaram a diferenca na distribuicdo de tensbes em
implantes de conexdo interna e externa. Trés implantes com hexagono externo e
trés com hexagono interno foram fixados em resina acrilica. Posteriormente,
intermediarios com 7mm de altura foram conectados aos implantes com torque de
20Ncm e instalados medidores de tensdo nas seguintes regides: superficie do
intermediario, regido cervical e apical dos implantes. Os conjuntos receberam carga
vertical e horizontal de 30Ncm. Os dados registrados pelos medidores de tenséo
foram digitalizados e transferidos para um computador. Os resultados mostraram a
mesma distribuicdo de tensdo para os dois sistemas estudados quando submetidos
a carga vertical. Porém, quando a carga horizontal foi aplicada, os implantes com
hexagono externo mostraram maior concentracao de tenséo na regido cervical e os

implantes com hexagono interno, na regiao apical dos mesmos.
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2.3 PRE-CARGA

Patterson & Johns (1992) realizaram uma analise teérica de fadiga dos
parafusos de cilindros protéticos do sistema Branemark e, por meio de equacgdes
matematicas, chegaram a valores para o tempo de vida util dos parafusos.
Considerando uma estrutura metalica parafusada com cinco parafusos
equidistantes, o tempo médio de vida seria de 93 anos. Porém, ao se aplicar o fator
de seguranca, sugerido pela engenharia, relativo as diferencas entre a analise
tedrica e pratica, o tempo é reduzido para vinte anos. Se a forca maxima de tenséo
for aumentada em 10%, o tempo de vida dos parafusos é reduzido para 12 anos.
Esta andlise foi realizada considerando a existéncia de boa adaptacdo entre a base
da protese e os componentes quando a carga é aplicada. Se correta adaptacado nédo
ocorrer, o parafuso pode passar a receber toda a carga e seu tempo de vida ser
reduzido para semanas. Porém, quando ocorre o contato parcial, a pré-carga é
capaz de unir os componentes por meio de deformacdo das superficies de contato.
Para encontrar o maximo de pré-carga possivel, € necesséria a aplicacdo adequada
do torque para cada tipo de parafuso e correta adaptacdo dos componentes. De
acordo com os autores, devido a possibilidade de ocorrerem pequenas alteracdes na
adaptacdo dos componentes durante as etapas de confec¢cdo da protese, €
necessario assegurar que o maximo de torque permitido pelo sistema seja aplicado
ao parafuso para aumentar o tempo de vida dos mesmos.

Elias & Figueira (2003) em uma revisédo de literatura relataram que quando
um parafuso é apertado, tensdes de compressdo nos corpos que estdo sendo

unidos e tensdes de tracdo nos parafusos sao criadas. As tensdes nos parafusos
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sao proporcionais ao torque de aperto e sdo denominadas de pré-carga, carga inicial
ou carga de aperto. A intensidade desta forca deve ser avaliada com cuidado, pois
pré-cargas baixas podem néo garantir o aperto adequado do parafuso e altas podem
causar deformacgdo plastica no parafuso. Para garantir uma boa unido entre os
componentes € necessario que o parafuso figue corretamente tensionado. Por isso,
cada fabricante indica o torque adequado para ser utilizado em seus parafusos.
Porém, mesmo aplicando o torque de aperto correto para o sistema utilizado, a
tensdo no parafuso reduz com o tempo de uso da préotese devido ao assentamento e
deformacédo entre as superficies de contato. A forca de unido entre os componentes
depende da interacdo entre as superficies. Irregularidades existentes podem sofrer
deformacéo plastica e reduzir o coeficiente de atrito. Um dos procedimentos para
aumentar a rigidez das unifes seria aumentar o coeficiente de atrito empregando
materiais mais rugosos até certo limite, pois 0 aumento excessivo da rugosidade
reduz a area de contato entre as partes. O coeficiente de atrito pode ser aumentado
de algumas formas como, por exemplo, 0 emprego de materiais mais resistentes na
fabricacdo dos parafusos, permitindo maior pré-carga e reduzindo o passo de rosca
dos parafusos e oxidacdo de superficies.

Cantwell & Hobkirk (2004) testaram a hipotese de que conjuntos
pilar/parafuso de ouro utilizados em proteses unitarias, perdem pré-carga antes de
serem submetidos a carga externa, mesmo quando aplicado o torque recomendado
pelo fabricante. Cinco conjuntos compostos por implante com conexao tipo
hexagono interno, pilar padrdo, cilindro e parafuso de ouro, foram montados
verticalmente sobre um bloco de resina acrilica. Os conjuntos receberam torque de
10Ncm aplicado com auxilio de um torquimetro eletrénico. Em seguida, trés

medidores de tensdo foram colados nos intermediarios e ligados a um computador
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com software especifico para funcionar como um transdutor, que monitorou a pré-
carga. Os resultados mostraram que apos 15 horas sem acdo de carga externa,
houve perda média de pré-carga de 24,9%, sendo que 40,2% da mesma ocorreu
nos dez primeiros segundos apdés o torque.

Misch (2007) afirmou que a pré-carga € a carga inicial criada pela aplicacao
de um torque e causa alongamento do parafuso. Ela é responséavel por colocar o
parafuso em tragdo e propiciar forca de apertamento ao sistema de implantes. A
forca de apertamento é diretamente proporcional a forca utilizada para fixar o
parafuso. O principio de apertamento do parafuso usando a pré-carga objetiva
maximizar a fadiga e fornecer resisténcia ao afrouxamento. A pré-carga € afetada
por fatores como a magnitude do torque, forma da cabeca do parafuso, forma e
namero de roscas, composicdo do metal, condicdo da superficie e diametro do
parafuso. A deformacdo do parafuso esta diretamente relacionada a quantidade de
forca do torque. Se esta forca for muito alta, pode ocasionar deformacéo plastica do
parafuso, com consequente alteracao definitiva do material, causando a fratura ou
impedindo a remoc¢édo do parafuso. Cargas oclusais adicionais podem ter efeito
acumulativo com a pré-carga e o material pode ir para a regiao elastica excedendo a
forca de rendimento e o limite de escoamento, causando deformacdo e
afrouxamento do parafuso. Desta forma, o torque normalmente sugerido pelos
fabricantes é de 75% do valor necessario para atingir a deformacédo permanente,

fornecendo margem de seguranca para os apertos.
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2.4 TORQUE E DESTORQUE

Weiss et al. (2000) estudaram o comportamento de parafusos de
intermediarios de implantes de sete sistemas de cinco diferentes fabricantes
(Straumann, Alpha-Bio, Sulzer Calcitek, Steri-Oss, Nobel Biocare) ap0s sucessivos
apertos e desapertos. Os torques indicados pelos fabricantes variaram entre 20 e
35Ncm, porém para obter uma padronizagdo, o torque de 20Ncm foi selecionado
para ser utilizado em todos os sistemas avaliados no estudo. Um operador fixou
cada pilar utilizando um torquimetro manual. ApGs dez segundos, o mesmo pilar foi
afrouxado por outro operador e o valor obtido para o destorque foi anotado. Este
procedimento foi repetido sucessivamente duzentas vezes para cada sistema
testado. Os resultados mostraram que repetidos ciclos de apertos e desapertos dos
parafusos de intermediarios reduzem o valor de destorque para todos os sistemas
testados, com valores diferentes para cada sistema. A porcentagem de torque
reduzida variou em fungdo do numero de ciclos: entre 3 e 20% apds o primeiro
desaperto, entre 3 e 31% apds o quinto e entre 4,5 e 36% apds 15 apertos e

desapertos sucessivos.

Cibirka et al. (2001) avaliaram os valores de destorque de pilares
parafusados sobre implantes apds teste de fadiga, sob as seguintes condi¢fes:
dimensbes do hexdgono externo do implante ou do hexagono interno do pilar
alteradas e hexagono externo do implante eliminado. Foram formados trés grupos
com dez implantes cada: grupo R: implantes com plataforma regular (3,75mm),

hexagono com 2,7mm de didmetro e 0,633mm de altura; grupo M: implantes com
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plataforma regular e hexagono externo modificado para 2,664mm de diametro e
0,608mm de altura; e grupo C: implantes de plataforma regular e hexagono externo
removido através do equipamento de fabricacdo dos implantes formando uma
estrutura circular de 2,668mm de diametro e 0,668mm de altura. Trinta pilares
Procera (Nobel Biocare, Suécia) foram fabricados com 25° de angulagéo,
parafusados sobre os implantes com parafuso de ouro (Unigrip, Nobel Biocare AB) e
receberam torque de 32Ncm com auxilio de torquimetro eletrénico e dispositivo anti-
torque (Nobel Biocare AB). Os conjuntos foram posicionados em equipamento para
teste de fadiga (Instron, modelo 8501, Ohio) com carga ciclica variando entre 20 e
200N, frequéncia de oito ciclos/seg simulando valores encontrados na mastigacéo
humana, num total de cinco milhdes de ciclos, equivalente a cinco anos de
mastigacdo in vivo. Apds a simulacdo de carga, todas as amostras foram
radiografadas com a mesma angulacéo para que fosse feita a avaliagdo qualitativa
da interface pilar/implante. Em seguida as mesmas foram fixadas em plataforma
rigida e, através de um aferidor de torque (Tohnichi BTG-6, Tohnichi Americam
Corporation), os valores do destorque foram registrados. A avaliacdo radiografica
nao evidenciou deslocamento do parafuso em nenhuma das amostras, porém todas
as amostras apresentaram espaco entre o implante e as paredes do intermediario. O
valor médio de destorque foi de 14,4Ncm para o Grupo R, 14,7Ncm para o grupo M
e 16,40Ncm para o Grupo C. Os autores concluiram que o aumento da largura dos
hexagonos dos implantes né&o influenciou nos valores de destorque dos parafusos,
porém o aumento da altura da estrutura circular formada quando da remocao do
hexagono, apresentou diferenca estatistica significativa dos valores de destorque

apos cinco milhdes de ciclos. Tanto as amostras com hexagono externo como as
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amostras sem hexagono nao apresentaram sinais de instabilidade ou perda de
parafusos apds o teste de fadiga.

Martin et al. (2001) avaliaram o angulo de rotagcdo e o destorque de
parafusos de intermediario dos seguintes sistemas: Gold-Tite (Implant Innovations
Inc.), Torq Tite (Nobel Biocare USA), Gold Alloy (Implant Innovations Inc.) e Titanium
Alloy (Implant Innovations Inc.). Oitenta implantes tipo hexadgono externo foram
fixados perpendicularmente em resina acrilica e separados em quatro grupos de
vinte implantes. Os intermediarios de titanio foram parafusados nos implantes
utilizando em cada grupo o parafuso de um dos sistemas ja citados. Em seguida, 0s
corpos-de-prova foram submetidos a torque e a destorque, e os valores anotados,
para que através de uma equacao matematica, fosse calculado o valor da pré-carga
para cada conjunto. Os resultados mostraram que os parafusos que tinham recebido
tratamento de superficie apresentavam coeficiente de friccdo diminuido e,
consequentemente, poderiam gerar altos valores de pré-carga.

Lang et al. (2002) avaliaram a orientacdo do hexagono do implante e do
intermediario (ou pilar) apos a aplicacdo do torque, utilizando ou ndo um dispositivo
anti-torque. Foram utilizados trinta implantes de plataforma regular (3,75mmX10mm)
e dez implantes de plataforma larga (5,0mmX10mm), divididos em quatro grupos de
acordo com o intermediario utilizado: CeraOne, Estheticone, Procera nos implantes
de plataforma regular e AurAdapt nos de plataforma larga. Os conjuntos receberam
os torques recomendados pelo fabricante e em cinco amostras de cada grupo foi
utilizado o dispositivo anti-torque. Posteriormente, os conjuntos foram incluidos em
resina e seccionados horizontalmente, com auxilio de discos diamantados, na altura
do hexadgono. Em seis pontos de cada hexagono, o angulo formado pela linha

gerada por cada ponto com a linha gerada pelo centro do hexagono foram medidos,
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permitindo avaliar a orientagdo dos mesmos. Os resultados mostraram que sempre
ocorre alguma rotacdo dos hexagonos, independente do uso do dispositivo anti-
torque. O valor maximo de rotagéo observado foi inferior a 3,53°, estando dentro dos
valores considerados normais para uma conexao estavel.

Ueda (2003) pesquisou a perda de torque apos vinte ciclos de apertamento
e afrouxamento dos parafusos que fixam os intermediarios aos implantes e avaliou a
eficdcia de um dispositivo de anti-torque. Para a realizacdo do estudo, 28 implantes
foram divididos em dois grupos, sendo 14 com hexagono externo e 14 com
hexagono interno. Cada grupo recebeu um intermediério tipo pilar cénico especifico
para o tipo de conexdo do implante. Os implantes foram fixados verticalmente em
um suporte e o parafuso do intermediario apertado com o torque indicado pelo
fabricante. Apos dois minutos, os parafusos foram afrouxados e o torque de remocao
mensurado. Esta sequéncia foi repetida vinte vezes e em metade dos implantes de
cada grupo, foi utilizado um dispositivo anti-torque durante a sequéncia de
apertamento e afrouxamento. Os resultados mostraram que o torque de apertamento
nao se manteve constante no grupo de hexagono externo com dispositivo anti-
torque, entretanto o valor estava dentro de padrdes clinicos aceitaveis para 0s
torquimetros manuais. A perda de torque sem o dispositivo anti-torque, foi em média
de 34% para os parafusos dos implantes de hexagono externo e de 39% para os
dos implantes de hexagono interno.

Elias & Figueira (2003) avaliaram o comportamento de parafusos de titanio
frente a diferentes valores de torque. Implantes dentarios de 3,75mmX13mm com
hexagono externo e plataforma de 2,7mm receberam pilares com 10mm de
comprimento que foram fixados com parafuso de titdnio. Os conjuntos foram

submetidos a ensaio mecanico com carga de 50N dividido em duas séries: na
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primeira mediu-se 0 torque necessario para soltar o parafuso empregando-se
diferentes torques de aperto. Na segunda série cada parafuso foi apertado e solto
até seis vezes, sem troca do implante ou do parafuso do pilar. Os resultados
mostraram que o torque necessario para soltar o parafuso é sempre menor que o
torque de aperto, e que o aperto e afrouxamento sucessivo do parafuso até seis
vezes induzem uma reducao na forca de unido entre as partes em torno de 10%.
Feitosa (2007) comparou o valor de torque e de destorque de parafusos de
intermediarios de implantes tipo hexagono externo, interno e cone morse, em
restauragcfes unitarias antes e ap0s ensaio mecanico. Para tanto, quinze implantes
com os respectivos pilares protéticos pré-fabricados foram divididos, de acordo com
o tipo de conexao, em trés grupos com cinco implantes cada. Por¢cbes coronarias
padronizadas foram fundidas e cimentadas sobre o conjunto. Os parafusos dos
intermediarios foram submetidos a torque inicial de 20Ncm, que foi repetido apos
dez minutos. Depois de dois minutos foi medido o destorque inicial nos trés grupos e
novo torque foi aplicado. Em seguida foi realizado o ensaio mecéanico e apds um
milhdo de ciclos mastigatorios, foi registrado o valor do destorque final. Os
resultados mostraram diferenca significativa no destorque inicial entre 0os grupos
hexagono externo e cone morse. A conexao tipo cone morse apresentou 0S maiores
valores tanto para o destorque inicial quanto para o destorque final, mostrando-se a

mais estavel.

2.5 INTERFACE PILAR/IMPLANTE
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Byrne et al. (1998) avaliaram a adaptacéo de pilares pré-fabricados, fundidos
e sobrefundidos utilizando dois parametros: interface pilar/implante e plataforma de
assentamento do parafuso de retencdo do pilar. Foram constituidos seis grupos,
com cinco amostras cada: 1) Pilar Cera One (NobelPharma) com implante Nobel; 2)
Pilar STR (3i) com implante 3i; 3) Pilar UCLA calcindvel (3i) com implante 3i e
submetido a ciclo de porcelana; 4) Pilar UCLA calcinavel (NobelPharma) com
implante Nobel e submetido a ciclo de porcelana; 5) Pilar UCLA pré-fabricado (3i)
sobrefundido com liga ouro-paladio com implante 3i e submetido a ciclo de
porcelana; 6) Pilar UCLA pré-fabricado (3i) com implante 3i. Os pilares plasticos
foram fundidos em liga de ouro-paladio, receberam acabamento com pasta
diamantada, foram limpos em ultra-som e avaliados em microscopia com aumento
de 100X. Os resultados mostraram valores variando de 36 e 86um para desajuste
vertical, sendo os valores mais altos verificados nos grupos fundidos. Para o
desajuste horizontal, o grupo 1 apresentou 0s maiores valores e 0 grupo 2, 0S
menores, sendo estes resultados em forma de subcontorno. Os grupos que
utilizaram pilares pré-fabricados e foram submetidos ao ciclo de porcelana
apresentaram boa adaptacdo, evidenciando que o processo de aplicacdo da
porcelana nao interfere na adaptacdo dos componentes. Possivelmente, sejam a
fundicdo e o acabamento das superficies os responsaveis pelos desajustes. Quanto
a avaliacdo do assentamento dos parafusos, 0 maior contato entre o parafuso e a
plataforma de assentamento foi verificado nos grupos pré-fabricados. Os autores
concluiram que os pilares pré-fabricados sado superiores em adaptacdo, e que 0s
pilares calcindveis devido ao menor ajuste entre 0s componentes sao mais

susceptiveis a instabilidade mecéanica e tendéncia ao desaperto dos parafusos.
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Kan et al. (1999) com o proposito de definir adaptacédo passiva, revisaram a
literatura relacionada com os varios métodos clinicos utilizados para avaliar a
adaptacdo de infra-estruturas metalicas. Segundo os autores, ao longo do tempo
vem se tentando definir o nivel aceitdvel de desajuste e a literatura consultada
aponta para valores que variam de 10 a 150um. Fatores como o numero e a
distribuicdo dos implantes, a rigidez da infra-estrutura, o torque aplicado nos
parafusos e a localizacdo da margem da infra-estrutura influenciam a adaptacéo de
infra-estruturas metélicas. Alguns métodos utilizados para avaliar clinicamente a
referida adaptacdo j& foram descritos na literatura, entre eles: pressao digital
alternada, visao direta, sensacao tatil, exame radiografico, aperto do parafuso e com
0 uso de instrumentos mais precisos. Os autores concluiram que muitas técnicas
foram indicadas para avaliar a adaptacao das infra-estruturas metélicas, porém uma
Gnica técnica ndo promove resultados objetivos e sugerem a combinacdo das
mesmas. Também afirmaram que néo existe adaptacdo perfeita e que o grau de
tolerancia biolégica dos tecidos é variavel. O importante € que o0 desajuste nao
provogue resposta adversa dos tecidos periimplantares.

Sartori & Francischone (2000) avaliaram a diferenca da adaptacdo de
proteses confeccionadas a partir de cilindros de ouro, sobrefundidas com diferentes
ligas e obtidas a partir de matrizes plasticas. Foram utilizados componentes de
quatro empresas: Carbontec, Conexéao, 3i e Nobel Biocare. Sobre um implante de
3,75mmX10mm foi adaptado um intermediario de cada marca e seu respectivo
cilindro protético. Em seguida, as interfaces foram observadas e mensuradas atraves
de um microscépio comparador (Mitutoyo Mgf. Co, Japan). Os componentes foram
encerados de forma padronizada e identificados de acordo com a empresa a que

pertenciam, sendo em seguida, fundidos pela técnica da cera perdida com trés
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diferentes ligas: ouro, prata/paladio e niguel/cromo. Apés resfriamento e
desinclusdo, foi observada a superficie interna dos componentes e as bolhas
positivas removidas sem usinagem das pecas, para que os resultados nao fossem
alterados. Em seguida, os parafusos receberam torque padronizado de 10Ncm e as
interfaces foram novamente observadas e medidas. Os resultados mostraram que a
magnitude das interfaces era diferente em cada componente testado, que o0s
procedimentos laboratoriais induziram modificagdes em maior ou menor grau e que
os cilindros pré-fabricados em ouro tinham melhor comportamento que os fundidos.
Quanto ao tipo de liga utilizada na fundigéo, a ordem decrescente de comportamento
foi a seguinte: ouro, prata/paladio e niquel/cromo pata todos os componentes.
Carvalno et al. (2004) avaliaram a interface de componentes
protéticos/implantes de duas marcas comerciais: 3i e Implamed. Para os dois
sistemas foram utilizados componentes protéticos na versao Gold UCLA e UCLA
calcinavel, fundidos em Titanio comercialmente puro (c.p.) e NIiCrTiMo (Tilite). No
total foram avaliados sessenta corpos-de-prova (cp), divididos em seis grupos com
dez amostras cada, de acordo com a marca, componente protético e liga metalica
utilizada. Os cp foram numerados de 1 a 3, para assegurar a leitura de trés locais em
cada amostra. As medidas das interfaces foram realizadas com paquimetro digital
em fotografias com 1000X de aumento obtidas da leitura em MEV. Os componentes
protéticos Gold UCLA da Implamed mostraram menor desajuste de interface com a
plataforma do implante que o Gold UCLA da 3i. Os componentes Gold UCLA das
duas marcas testadas apresentaram menor desajuste quando comparados aos
grupos fundidos e, entre os grupos fundidos ndo houve diferenca quando analisado

o0 metal utilizado.
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Mendonga et al. (2004) compararam o ajuste de cinco sistemas de implantes
nacionais (Neodent - NEO, Conexao - CON, Dentoflex - DEF, Sistema de Implantes
Nacionais - INP, Serson - SER) ao sistema Nobel Biocare, analisando as tolerancias
de fabricacdo e a interface pilar/implante. Foram formados cinco grupos, cada um
composto por dez implantes nacionais de plataforma regular de uma mesma
empresa que foram comparados ao sistema Nobel Biocare, que formou o grupo
controle. Para as medidas do diametro da plataforma, do hexagono do implante e da
base dos pilares foi utilizado um microscépio 6tico tridimensional com software de
medicdo automatica (Auto Map, USA), obtendo-se quatro medidas do didmetro por
amostra. Para a analise da interface pilar/implante, foi instalado sobre cada implante
um pilar da mesma empresa e aplicado torque de 20Ncm com um torquimetro
eletrbnico (Nobel Biocare). Um microscoépio eletronico de varredura (MEV — Carl
Zeiss, Jena, Alemanha) com aumento de trezentas a 775 vezes foi utilizado para
medir as interfaces. Para cada amostra foram feitas quatro fotografias da interface
pilar/implante e por meio de uma escala obtida na propria foto foram realizadas as
medidas de desajuste vertical e horizontal. Os resultados mostraram que para as
medidas de diametro da plataforma, todos o0s grupos apresentaram valores
estatisticamente superiores ao do controle, exceto o CON. Com relacdo ao diametro
da base dos pilares, somente os grupos DEF, INP e SER apresentaram valores
estatisticamente diferentes e maiores que os do grupo controle. Quanto ao ajuste
vertical e horizontal, os grupos CON e NEO apresentaram ajuste semelhante ao
controle.

Martins (2006), por meio de microscopia de luz, avaliou a interface entre
minipilares e cilindros protéticos. Foram utilizados trinta implantes tipo hexagono

externo, divididos em trés grupos: grupol, constituido de dez cilindros pré-fabricados
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com cinta de cobalto-cromo; grupo 2, constituido de dez cilindros calcinaveis,
fundidos com liga de niquel-cromo; grupo 3, constituido de dez cilindros calcinaveis
fundidos com liga de cobalto-cromo. Com auxilio de um delineador, os implantes
foram incluidos perpendicularmente em uma caixa acrilica pré-fabricada vaselinada
e preenchida com resina acrilica autopolimerizavel. Sobre cada implante foi instalado
um minipilar cdnico que recebeu um torque de 20Ncm com auxilio de torquimetro
eletrdnico. Sobre os minipilares foram instalados os respectivos cilindros,
confeccionadas coroas padronizadas e fundidas com as ligas metalicas de acordo
com o grupo. As coroas fundidas foram entédo, parafusadas sobre os minipilares com
torque de 10Ncm. A interface minipilar/cilindro protético foi analisada em microscopio
com aumento de 100X em quatro pontos equidistantes. Os resultados mostraram
melhor adaptacéo dos cilindros pré-fabricados ao pilar protético quando comparados

com os cilindros calcinaveis.

Barbosa et al. (2007) investigaram se diferentes metodologias, como o teste
do parafuso Unico e o torque em todos os pilares das infra-estruturas, podem gerar
diferentes interpretacdes dos resultados relacionados ao ajuste vertical nas proteses
implantossuportadas. A partir de uma matriz metalica contendo cinco implantes de
plataforma regular foi confeccionado um modelo de gesso. Sobre os implantes foram
instalados cinco pilares tipo UCLA calcinaveis e, sobre os pilares, enceradas quatro
estruturas metalicas. As infra-estruturas foram fundidas em monobloco com titanio
comercialmente puro. Utilizando um microscépio comparador (Mytutoyo, Japan) com
aumento de trinta vezes, as interfaces pilar/implante foram analisadas em duas
situacdes: a) depois de aplicada a técnica do parafuso Unico, ou seja, aperto do
parafuso de uma extremidade e analise do parafuso da outra extremidade, b) apés

torque de 20Ncm ter sido aplicado em todos os parafusos com o auxilio de um
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torquimetro manual. Em seguida, a partir da duplicagdo do modelo de gesso, foi
confeccionado um modelo fotoelastico. As infra-estruturas metalicas foram
adaptadas sobre o0 mesmo e, novamente aplicada a técnica do parafuso Unico e
torque de 20Ncm em todos os pilares, sendo o0 conjunto levado ao polaroscépio para
avaliar as tensdes geradas pelo aperto dos parafusos. Os resultados mostraram alto
nivel de desajuste no lado ndo apertado apds o teste do parafuso Unico, porém apés
o torque de 20Ncm, os valores cairam significativamente. A andlise fotoelastica
mostrou grande tensédo gerada no modelo apds o torque em todos os parafusos. Os
autores concluiram que diferentes metodologias utilizadas para avaliar o desajuste
vertical de infra-estrutura para protese sobre implantes podem gerar diferentes

interpretacdes de resultados.

Barbosa et al. (2008) investigaram a correlacdo entre o desajuste vertical do
pilar/implante e o destorque dos parafusos dos pilares. Uma matriz metélica
simulando a curvatura da mandibula e que possuia cinco implantes tipo hexagono
externo de plataforma regular instalados, foi moldada com material de impressao a
base de poliéter. Apds a presa do material, 0 molde foi removido, cinco analogos em
titAnio foram instalados e o mesmo foi vazado com gesso tipo IV. Quatro infra-
estruturas foram enceradas sobre a matriz utilizando pilares UCLA em titanio e, em
seguida foram fundidas em monobloco com titanio comercialmente puro. Com auxilio
de um torquimetro digital, foram aplicados os torques na seguinte ordem: parafusos
C, A e E, B e D. A desadaptacéo vertical foi avaliada em microscopio comparador
(Mytutoyo, Tokyo Japan), com aumento de trinta vezes, em quatro pontos de cada
implante. Entretanto, para analise, foi utilizado somente o maior valor de desajuste
verificado em cada pilar. Em seguida, foi realizado o destorque utilizando o mesmo

torquimetro digital e seguindo a mesma ordem, ja descrita, dos parafusos. O teste de
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correlacdo de Pearson nao evidenciou correlagcdo significante entre os fatores
estudados. Os autores concluiram que, nem sempre, grandes valores de desajustes

verticais implicardo em grandes perdas de torque.

2.6 TORQUE E CARGA CICLICA

Dixon et al. (1995) desenvolveram um sistema de implantes objetivando
permitir melhor controle da forca aplicada ao conjunto pilar/coroa/implante, medir e
anotar movimentos do conjunto pilar/coroa durante a aplicacdo de forca, simular o
tecido 6sseo ao redor dos implantes durante os testes e usar estas condicfes para
comparar os trés sistemas investigados a um sistema de pilares angulados. Foram
formados trés grupos, sendo: dez implantes de hexagono externo (Minimatic), dez
implantes de hexagono interno (Spectra-System) e dez implantes de octdgono
interno (Calcitek Omniloc). Os implantes foram incluidos em resina fotopolimerizavel
com modulo de elasticidade semelhante ao do osso humano e, sobre os mesmos,
instalados cinco pilares retos e cinco pilares angulados em cada grupo. A angulacao
para o sistema Minimatic e Calcitek foi de 25°, e para o sistema Spectra-System de
30°. Em seguida, coroas com formato de primeiro pré-molar superior € com
inclinacdo de 25° na porcado disto-lingual foram confeccionadas de forma
padronizada e fundidas em liga metalica. Os parafusos dos pilares foram apertados
com torque de 30Ncm aplicados com auxilio de um torquimetro mecanico. Apos dez
minutos, para compensar o coeficiente de relaxamento e a perda inicial de pré-

carga, os torques foram repetidos e as coroas cimentadas sobre os pilares. Em
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seguida, os conjuntos foram submetidos a carga ciclica de 26,69N com distancia de
2,5mm do centro do implante, totalizando 16.667 ciclos. Posteriormente os valores
de deflexdo e rotacdo foram calculados com uso férmulas matematicas e os de
destorque foram anotados. Os resultados ndo mostraram diferenca entre os pilares
retos e angulados em relacdo a rotacdo, deflexdo e destorque nos trés sistemas

testados.

Binon (1996b) avaliou a influéncia do angulo de rotacdo implante/pilar
protético na estabilidade dos parafusos dos intermediarios. Foram selecionados dez
implantes (3,75mm de diametro) de diferentes fabricantes, de acordo com a medida
dos hexagonos externos (0,1055, 0,1060, 0,1065, 0,1070, 0,1075 polegadas) Coroas
com 8mm de altura e diametro maximo de 8mm foram enceradas sobre os pilares
UCLA e fundidas com uma liga nobre de ouro, prata e paladio (Word Alloy, Hamden,
CT). As coroas foram fixadas sobre os implantes com parafuso de titanio e torque de
20Ncm por meio de um torquimetro mecanico. A liberdade rotacional de cada grupo
foi verificada através de medidor especifico para determinar o tamanho do hexagono
intra - oralmente. Os conjuntos (implante/pilar) foram submetidos a ciclagem
mecanica com carga de 133N e frequéncia de 1150ciclo/min. O nimero de ciclos foi
registrado por um contador e a ocorréncia de falha verificada por um sensor
automatico que imediatamente desligava o equipamento, preservando 0 numero de
ciclos no qual a falha ocorreu. As amostras foram submetidas a um milhdo de ciclos
ou até a deteccao de falha. Apds este primeiro ensaio, 0os parafusos receberam novo
torque de 30Ncm e foram novamente submetidos ao ensaio ciclico mecéanico, como
descrito. Os resultados evidenciaram que com torque de 20Ncm, os pilares com
angulos de rotacado entre 3° e 7° tiveram a primeira falha com 357.162 ciclos. Ja os

pilares com angulos rotacionais menores que 0.5° suportaram um milhdo de ciclos
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sem a presenca de falhas. Com o torque de 30Ncm, as falhas também ocorreram
primeiramente nos pilares com angulos de rotagcdo maiores e trés amostras com
angulos menores que 0,5° suportaram cinco milhdes de ciclos sem a ocorréncia de
falhas. O autor concluiu que ha correlacdo direta entre o angulo de rotagéo
pilar/implante e a perda de parafusos e, que quanto maior esta liberdade rotacional,
maior a probabilidade de ocorrerem falhas no sistema.

Gratton et al. (2001) pesquisaram o efeito de diferentes torques em pilares
parafusados sobre implantes na micromovimentagdo e fadiga apds carga ciclica.
Quinze coroas foram enceradas padronizadamente sobre pilares UCLA (3i Implant
Inovations), fundidas em metal nobre e parafusadas com parafusos quadrados de
ouro sobre implantes de 3,75mmX15mm (3i Implant Inovations). Os conjuntos
(implante/pilar) foram distribuidos aleatoriamente em trés grupos com cinco
amostras cada: grupo A (controle): torque de 32Ncm (valor recomendado pelo
fabricante), o grupo B: torque de 16Ncm e grupo C: torque de 48Ncm. As amostras
foram submetidas a carga ciclica maxima de 130N, com frequéncia de 6Hz. Foi
utilizado liquido metalico evidenciador para registrar a micro movimentacdo dos
parafusos em intervalos de cem, quinhentos, mil, cinco mil, dez mil, cinquenta mil e
cem mil ciclos. Através de um Osciloscopio (HP 54601 A, Hewlett-Packard, Calif.) os
dados foram capturados e, com o auxilio de um software (Scopelink Software,
Hewlett-Packard), convertidos para formato digital. Os resultados evidenciaram que
0 grupo B apresentou maior micro movimentacdo em todos os intervalos de ciclos
registrados. Entre os componentes de um mesmo grupo nao houve diferenca
significativa na micro movimentacdo em funcdo da variacdo do numero de ciclos
avaliados. Também ndo foram observados sinais de fadiga na interface

pilar/implante quando diferentes cargas foram aplicadas.
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Hecker & Eckert (2003) verificaram o potencial da carga ciclica alterar
qualitativa e quantitativamente a adaptacéo cilindro protético/pilar ao longo do
tempo. Cinco implantes foram incluidos em resina acrilica com distancia de 9mm
entre eles, formando um arco. Sobre os implantes foram instalados pilares padrao
com 4mm de altura e fundidas 15 estruturas metélicas com espessura de 6mm,
didmetro vestibulo-lingual de 8mm e 18mm de cantilever, utilizando os cilindros
protéticos especificos para os pilares utilizados. Os pilares e cilindros receberam os
torques recomendados pelo fabricante de 20Ncm e 10Ncm respectivamente e, em
seguida, os pilares foram marcados com caneta em quatro pontos, sendo trés na
face vestibular e um na lingual. Um microscopio micrométrico (FS-60, Mitutoyo
Corp, Kawasaki, Japan) foi utilizado para visualizar e quantificar o espaco vertical
existente entre o cilindro protético/pilar, antes da aplicacdo de carga ciclica, apos a
aplicacdo de cinquenta mil e duzentos mil ciclos, nos quatro pontos previamente
marcados. Os resultados mostraram significante reducdo do espaco marcado na
face lingual quando a carga foi aplicada na porcdo anterior da estrutura metalica,
porém quando a carga foi aplicada uni ou bilateralmente na regido do cantilever, nao
ocorreram mudancas significativas em nenhum dos pontos marcados. Segundo os

autores, a carga ciclica altera a interface pilar/cilindro protético.

Kano (2004) avaliou o desajuste marginal e rotacional em pilares tipo UCLA
e o0 destorque dos parafusos de retencéo de titdnio antes e ap0s aplicacao de carga
ciclica. Os grupos foram formados de acordo com o tipo de conexado protética:
hexagono interno e hexagono externo e de acordo com o pilar protético: usinado,
sobrefundido e fundido. Todos os pilares foram usinados ou fundidos de forma
padronizada. Apés os pilares serem posicionados sobre os implantes e receberem o

torque indicado pelo fabricante, foi realizada analise da adaptacao marginal por meio
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de um microscopio Optico com aumento de 150X. A avaliagdo do desajuste
rotacional foi medida através de um dispositivo para medi¢cdes angulares. Dois
minutos apés o0s corpos-de-prova receberem o torque, foi medido o destorque inicial
e, apos aplicacdo de carga ciclica (dez milhdes de ciclos) foi registrado o destorque
final. Os resultados mostraram gue nas conexdes tipo hexagono externo, os pilares
usinados apresentaram os maiores valores de desajuste horizontal. Para a conexao
tipo hexagono interno, os pilares usinados apresentaram menor valor de desajuste
vertical que os pilares sobrefundidos. Com relacdo ao desajuste rotacional, todos os
grupos apresentaram valores inferiores a 5°, indicando adequada estabilidade das
conexdes estudadas. Finalmente, os pilares usinados com hexagono externo
apresentaram destorque final maior que os usinados com hexagono interno.

De Mori (2005) avaliou em microscopia eletronica de varredura (MEV) a
adaptacao da interface implante/pilar protético do tipo UCLA totalmente calcinavel e
calcinavel com base metalica, antes e apés aplicacdo de carga ciclica. Foram
utilizados dez implantes de hexagono externo e dez pilares UCLA, divididos em dois
grupos: grupo 1, composto por cinco pilares UCLA calcinaveis e o grupo 2, composto
por cinco pilares UCLA plastico com base em cobalto-cromo (Co-Cr). Os implantes
foram fixados em uma base de resina acrilica e, a seguir, coroas foram
confeccionadas de forma padronizada e fundidas em liga de cobalto-cromo. As
amostras foram fixadas em torno de bancada e os pilares fixados aos implantes com
torque de 32Ncm aplicado com auxilio de um torquimetro eletrénico. A interface
implante/pilar protético foi avaliada em MEV, e medido o valor inicial desta interface.
Em seguida, os corpos-de-prova foram submetidos a carregamento ciclico (um

milhdo de ciclos) e novamente avaliados em MEV, obtendo-se os valores finais da
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interface. Os resultados ndo apresentaram diferenca estatistica na adaptacéo
implante/pilar protético calcinavel ou pré-fabricado, apds torque e apds carga ciclica.

Karl et al. (2007) avaliaram se o orificio de acesso ao parafuso das coroas
parafusadas sobre implantes tinha potencial para gerar trincas na superficie oclusal
de coroas ceramicas. Dez proteses fixas parafusadas e dez cimentadas foram
confeccionadas de forma padronizada e submetidas a ciclagem mecéanica com carga
de 100N e num total de vinte mil ciclos. Posteriormente, as superficies oclusais
foram avaliadas em microscépio de luz por trés examinadores previamente
calibrados, sendo registrado o numero de trincas encontrado. Os resultados
mostraram maior nimero de trincas na superficie oclusal das proteses parafusadas
que das proéteses cimentadas, possibilitando aos autores concluirem que o orificio de
acesso ao parafuso cria um ponto de fragilidade na camada de ceramica.

Coppedé (2007) avaliou o efeito de sucessivos ciclos de torque e do
carregamento mecanico em dois tipos de pilares protéticos do sistema cone morse.
Foram utilizados 68 implantes divididos em quatro grupos com 17 conjuntos
implante/pilar cada. Os grupos 1 e 3 receberam pilar tipo munh&o universal solido e
0S grupos 2 e 4 receberam munh&o universal com parafuso trespassante. Os pilares
receberam o torque recomendado pelo fabricante através de um torquimetro digital
com precisdo decimal. Os grupos 1 e 2 foram utilizados como controle e nos grupos
3 e 4 foram realizados os testes. Os conjuntos foram submetidos a carregamento
mecanico por 15 minutos, realizando um total de 1325 ciclos, o que corresponde
entre trés a quatro dias de funcdo mastigatéria e apos o destorque foi medido. Em
seguida, dez ciclos de insercédo/remocao foram realizados e 0s respectivos valores
para os torques de remocéo anotados. Os resultados mostraram que entre os dois

pilares testados, o com parafuso trespassante mostrou-se superior, pois apresentou
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um torque de remocdo superior ao de instalacdo. Os valores dos torques de
remo¢do diminuiram a medida que o numero de ciclos de insercdo/remocao

aumentou.

2.7 DISPOSITIVOS PARA MINIMIZAR O AFROUXAMENTO NAS
PROTESES PARAFUSADAS

Breeding et al. (1993) compararam a eficiéncia da aplicacdo de um adesivo
nas roscas dos parafusos de intermediarios de trés diferentes sistemas de implantes.
Coroas padronizadas foram fundidas, parafusadas sobre os intermediarios e fixadas,
com resina acrilica autopolimerizavel, em um dispositivo. Em seguida, 0s conjuntos,
com e sem aplicacdo de adesivo nas roscas dos parafusos, foram submetidos a
ciclos de mastigacdo simulada. Os resultados mostraram que no sistema Core-Vent
(Dentsply/Core-Vent, Encino, CA) com hexagono interno, o afrouxamento dos pilares
ocorreu mais frequentemente no primeiro més apos aplicacado da carga mastigatoria
e que, justamente por isso, 0s pacientes devem ser acompanhados durante esse
periodo. Neste mesmo sistema, a aplicacdo de adesivo nas roscas do parafuso do
intermediario aumentou significativamente o torque necessario para solta-lo. Nos
outros sistemas testados, Calcitek (Calcitek, Carlsbad, CA) e Minimatic (Minimatic,

Deerfield Beach, FL), ndo houve diferenca significativa.

Binon (1998) avaliou a efetividade de uma técnica para estabilizacdo dos
parafusos de intermediarios de implantes apos carga ciclica. Implantes de hexagono
externo de 3,75mmX10mm receberam intermediarios do tipo UCLA e foram incluidos

em resina acrilica formando dois grupos com cinco implantes cada. O grupo
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experimental recebeu torque manual maximo no parafuso e, apés dez minutos, os
mesmos foram reapertados. Em seguida, o tubo de acesso ao parafuso foi
preenchido com material de moldagem (Impregum) e uma bolinha de algodao, sendo
o orificio selado com resina composta. O grupo controle recebeu torque de 20Ncm
por meio de um torquimetro, conforme as recomendac¢fGes do fabricante. As
amostras foram submetidas a carga ciclica de 133.3N até que ocorresse algum tipo
de falha no sistema. A cada um milh&o de ciclos o equipamento foi calibrado. Os
resultados mostraram que 0 grupo controle suportou mais ciclos que o grupo
experimental. Os autores concluiram que a adaptacdo do material de moldagem no
orificio de acesso ao parafuso do intermediario ndo inibiu o afrouxamento dos
mesmos.

Korioth et al. (1999) testaram a interposicdo de uma arruela com o objetivo
de minimizar o deslocamento de parafusos de ouro nos intermediarios de implantes
dentais. Dois implantes (Branemark system, Nobel Biocare) foram fixados
perpendicularmente sobre resina acrilica deixando entre eles 0 espaco
correspondente ao de um pré-molar. Pilares (Standart — Nobel Biocare) foram
instalados e sobre eles foram fundidas dez infra-estruturas de proétese fixa de trés
elementos. As arruelas foram colocadas nos parafusos de ouro da seguinte maneira:
nos pilares mesial e distal, somente no mesial, somente no distal e em nenhum
deles (controle). Um mini sensor (Nano Transducer, ATl Technologies, Garnes,
N.C.) foi adaptado ao torquimetro, para medir o destorque necessario para afrouxar
cada parafuso. Os resultados mostraram que as arruelas prolongaram a resisténcia
ao afrouxamento dos parafusos de ouro, porém sem diferencas significativas quando

a arruela foi colocada bilateralmente ou somente em um dos pilares.
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2.8 REVESTIMENTO COM DIAMOND LIKE CARBON (DLC)

Monaghan et al. (1993) descreveram as propriedades e indicacdes dos
flmes de DLC. Segundo os autores, estes filmes s&o formas amorfas e
hidrogenadas do carbono e possuem alta dureza, baixo atrito e bom isolamento
elétrico. Adicionalmente, sdo quimicamente inertes, apresentam transparéncia
Optica, compatibilidade bioldgica, capacidade de absorver seletivamente fotons,
suavidade e resisténcia aos desgastes. Podem ser produzidos pela deposi¢céo de
feixes de ions de carbono, pela deposi¢cao de plasma ou de vapor quimico assistido.
As propriedades tecnologicas e econOmicas atrativas destes revestimentos
despertaram o interesse de algumas industrias. O DLC pode ser encontrado no
revestimento de ferramentas para a usinagem, em alta velocidade, de ligas de
aluminio e cobre, em maquinas téxteis e em misturadores de torneiras. Na
engenharia mecanica €é utilizado para reforcar componentes de motores sujeitas a
desgaste, podendo ser encontrado em motores de motocicletas e também nos
automoveis da Férmula 1. Na area da saude tem sido utilizado em serras para corte
de tecido 6sseo, pois devido ao baixo atrito e aquecimento e alta qualidade de corte,
0s riscos de necrose 0ssea sdo minimizados.

Haga (1997) em uma revisdo de literatura relatou que o carbono € um
elemento ndo metalico, pertencente ao IV grupo da tabela periddica e pode se
apresentar de diferentes formas: alotrépica (diamante, grafite alfa e beta, caoita,
fulerenos, lonsdaleita) que possui estrutura cristalina bem definida, amorfa que
apresenta baixo grau de cristalinidade e, hibrida que apresenta tanto caracteristicas

cristalinas como amorfas na qual enquadram-se os filmes de DLC. Estes
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apresentam alta dureza e resisténcia quimica, baixa rugosidade e coeficiente de
atrito, compatibilidade biol6gica e sdo quimicamente inertes tanto em ambientes
alcalinos quanto em ambientes acidos. Podem ser depositados em espessuras
menores que 50nm, com excelente uniformidade e baixa rugosidade e sobre uma
grande variedade de substratos. O autor afirma que os altos valores de dureza e a
resisténcia quimica dos filmes de DLC possibilitam enormemente sua utilizacdo em
camadas de revestimento no intuito de aumentar a resisténcia de varios materiais
metélicos.

Grill (1998) relatou que os filmes de DLC sao formas amorfas hidrogenadas
do carbono e caracterizam-se por suas excelentes propriedades mecanicas, opticas,
elétricas e quimicas. Estes filmes podem ser preparados em baixas temperaturas,
por diferentes técnicas e podem ser modificados pela incorporacédo de elementos
como o fldor, sodio, silicio e alguns metais. Como propriedades mecanicas, os filmes
de DLC apresentam alta dureza, elevado modulo de elasticidade e,
consequentemente, alta concentracdo de stress interno o que pode ser reduzido
através da incorporacdo de Si, N, O ou metais. A diversidade de métodos para a
obtencdo do DLC permite que suas propriedades sejam alteradas de acordo com
necessidades e aplicacfes especificas.

Grill (2003) afirmou que o DLC € uma forma amorfa hidrogenada do carbono
e caracteriza-se por apresentar alta resisténcia ao desgaste e a corrosdo, baixo
coeficiente de friccdo e ser quimicamente inerte. Os filmes de DLC podem ser
depositados em camadas muito finas e suas propriedades podem ser modificadas
quando incorporadas outras substancias em sua composi¢cdo, como fluor, sodio,
silicio e alguns metais. Os materiais recobertos por DLC ndo sofrem acéo corrosiva

dos fluidos corpdéreos e alguns estudos comprovaram sua biocompatibilidade e alto
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potencial antimicrobiano. Essas caracteristicas fazem do DLC um excelente material
para uso na area médica.

Kim et al. (2005) avaliaram a efetividade do revestimento com DLC na
plataforma de implantes quando submetidos a carga ciclica. Vinte implantes de
hexagono externo foram divididos em dois grupos de dez. Sobre a plataforma dos
implantes do grupo teste foi aplicada uma camada de 1um de DLC, sendo em
seguida parafusados pilares tipo UCLA com 15mm de altura e 10mm de diametro.
Os conjuntos foram submetidos a carga ciclica com forca vertical de 100N e
frequéncia de 20Hz. Quando o espaco entre o pilar e o implante atingia 0,7mm,
devido a presenca de um sensor, a maquina parava e registrava o numero de ciclos.
AplOs estes procedimentos o0s conjuntos foram examinados em microscopio
eletrbnico, evidenciando que os implantes revestidos com DLC eram mais
resistentes, ja que necessitavam de numero superior de ciclos para que ocorresse a
perda dos pilares parafusados. Na analise microscopica o grupo de implantes nao
revestido mostrou-se mais rugoso e menos resistente antes e ap0s a carga ciclica
que o grupo revestido por DLC.

Schwonbach et al. (2008) em um relato de caso clinico com
acompanhamento longitudinal de 36 meses, ilustraram a utilizacdo de parafusos com
cobertura de Diamond-Like Carbon (Neotorque, Neodent, Cutitiba, Brasil) como
solucdo para casos de recidiva de desaperto do parafuso de intermediarios em
proteses cimentadas na regido anterior de maxila. Os autores relataram que este
tipo de tratamento nos parafusos causa a reducdo do atrito entre as superficies,
melhora o deslizamento entre os componentes, aumentando os beneficios da pré-

carga utilizada e diminuindo a probabilidade de ocorrer o desaperto. Neste relato os
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autores afirmaram que a utilizacdo de parafuso com cobertura de DLC é uma opcéo

confidvel na prevencédo do desaperto.
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3 PROPOSICAO

Com base na literatura consultada, o presente trabalho teve como propdsito
avaliar a interface pilar/implante e o destorque em préteses parafusadas com
parafusos de titanio e parafusos revestidos com DLC (Diamond Like Carbon) sobre
pilares tipo UCLA em implantes tipo hexagono interno e externo, apos aplicacdo de
carga ciclica. Foi avaliada também a correlagdo entre o desajuste vertical da

interface pilar/implante e o destorque dos parafusos dos pilares.
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4 METODO

4.1 GRUPOS EXPERIMENTAIS

Para a realizagédo da pesquisa foram utilizados 18 implantes com conexao
do tipo hexagono externo, 18 implantes com conexdo do tipo hexagono interno, 36
pilares tipo UCLA tilite anti-rotacionais especificos para cada conexao do implante,
18 parafusos de titdnio e 18 parafusos recobertos com DLC, todos do mesmo

fabricante (Neodent, Curitiba - Parand, Brasil). Foram formados quatro grupos

experimentais, de acordo com o tipo de conexao do implante e do parafuso utilizado

(Figura 1).
. 3,75 . UCLA
GA 9 T'(ti,n:{}icxarl X Hgﬁf‘e%ﬂgo Tilite anti- Titanio Neodent
13mm rotacional
Titamax Tl 3,75 Hex4qono UCLA Titanico
GB 9 Cortical X Exte%n o Tilite anti- revestido Neodent
13mm rotacional com DLC
Titamax Il 3,75 Hexagono UCLA
GC 9 PlUS X Integr]no Tilite anti- Titénio Neodent
13mm rotacional
i 3,75 . UCLA Titanico
GD 9 TI%T;X ! X H?nxtz?r? 8 © Tilite anti- revestido Neodent
13mm rotacional com DLC

Figura 1 - Distribuicdo dos grupos experimentais
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O numero de amostras de cada grupo foi calculado usando como base os
dados existentes na literatura pertinente ao assunto, e o teste T-student para uma
amostra (power de 0,9; nivel de significancia de 0,05). O teste sugeriu oito
repeticbes para cada grupo, porém considerando margem de seguranca de 10%,

estabeleceu-se nove amostras por grupo.

4.2 FIXACAO DOS IMPLANTES EM RESINA ACRILICA

Um cano de PVC com 20mm de diametro (Tigre, Sdo Paulo, Brasil) foi
cortado com auxilio de um torno de preciséao até a obtencao de 36 anéis com 19mm
de comprimento cada. Em seguida, cada anel teve sua superficie aplainada em
quatro faces para facilitar a posterior fixacdo em morsa e a leitura em microscépio

(Kano, 2004) (Figura 2).

Figura 2 - Tubos de PVC cortados em torno de preciséo (a), superficies aplainadas
em quatro faces (b)
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Com auxilio de duas conexdes para contra-angulo: uma especifica para o
implante de hexagono externo e outra para o implante de hexagono interno
(Neodent, Curitiba — Parand, Brasil), os implantes foram acoplados na extremidade

da haste vertical de um delineador (Bioart — S&o Carlos/SP, Brasil) (Figuras 3a e 3b).

Figura 3 - Conex&o para contra-angulo para hexagono interno e externo
(a), implante acoplado a haste vertical do delineador (b)

Em seguida, os mesmos foram incluidos em resina acrilica incolor
guimicamente ativada (Jet Classic — Sao Paulo/SP, Brasil), que foi manipulada e
vertida, na fase arenosa, no interior das matrizes de PVC que haviam sido colocadas
sobre uma placa de vidro vaselinada (Figura 4a). Apds o preenchimento total da
matriz, a haste vertical do delineador foi movimentada para baixo até o implante ficar
devidamente posicionado, conforme metodologia proposta por Martin et al. (2001)

(Figura 4b).
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Figura 4 - Delineador com implante posicionado (a), Inclusdo do implante
em resina acrilica (b)

O conjunto foi mantido em posicao até a polimerizacéo final da resina. Este
procedimento foi repetido para todos os implantes, tanto os de conexao externa

como os de interna (Figura 5).

Figura 5 - Corpos-de-prova ap0s a polimerizacao
final da resina
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4.3 PADRONIZACAO E OBTENCAO DA PARTE CORONARIA

Para a padronizacdo do enceramento dos pilares protéticos, objetivando a
obtencdo das 36 amostras, foram selecionados dois analogos do implante: um com
conexao externa e outro com interna. Sobre cada um deles foi fixado um pilar UCLA
tilite (Neodent, Curitiba — Parana, Brasil) especifico para cada conexédo e, sobre o
pilar, foi encerada uma coroa padrdo com altura e diametro oclusal de 8,0mm, sem

cuspides (Binon, 1998) (Figuras 6a e 6b).

Figura 6 - UCLA tilite especifico para cada conexdo parafusado sobre os analgos (a),
coroas enceradas (b)

Posteriormente a confeccdo do padrdo, os conjuntos analogo/pilar UCLA
foram posicionados no interior de uma matriz plastica cilindrica com a parte
coronaria encerada voltada para baixo. Silicone liquido (Elite Doublé 8 - Zhermack -
Italy) foi vertido no interior da caixa até o recobrimento da primeira retencdo do
analogo. Apoés a polimerizacdo do silicone, o restante do espaco foi preenchido com

gesso tipo Il (Figura 7).
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=

Figura 7 - Confecgdo da matriz para a padronizagédo das amostras

Apos o tempo de presa do gesso, a coroa encerada foi desparafusada do
analogo e removida. Em seguida, um novo pilar foi parafusado sobre o analogo e, no
espaco existente entre o silicone e o pilar, foi vertida, na fase arenosa, resina acrilica
autopolimerizavel vermelha (Dencrilay Speed - Dencrill - Caieiras — Sao Paulo —
Brasil), obtendo assim novo padrdo com a mesma forma e dimenséo (Figura 8). Os
excessos foram removidos com disco de acgo respeitando a altura da matriz de
silicone. Este procedimento foi repetido para todos os pilares, tanto os de conexao

externa como interna.

Figura 8 - Coroas padrdo enceradas (a), espaco nas matrizes de
silicone (b), novo pilar UCLA parafusado (c), espago preenchido com
resina acrilica autopolimerizavel (d)
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As coroas foram fundidas em liga metalica de Ni-Cr-Ti (Talladium -
Curitiba/PR, Brasil), sendo o processo de fundicdo por cera perdida (Anusavice,

2005) realizado de acordo com as recomendacdes do fabricante (Figura 9).

Figura 9 - Coroas fundidas sobre os analogos

4.4 DEMARCACOES E IDENTIFICACAO DAS AMOSTRAS

Para padronizar as leituras antes e apdés o carregamento ciclico,
previamente a aplicacdo do torque, foi demarcado um ponto em cada face das
amostras, com auxilio de uma broca esférica nimero ¥2 montada em caneta de alta-
rotacdo, na direcdo dos desgastes realizados nos anéis de PVC (Figura 10) (Hecker

& Eckert, 2003).
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Figura 10 - Amostras demarcadas com
alta-rotacao e broca esférica 1\2

Em seguida as amostras foram identificadas com um nudmero
correspondente a cada amostra e as letras A, B, C e D, sendo marcada uma letra

em cada face (Figura 11).

Figura 11 - Amostras identificadas com nameros e
letras em cada face

4.5 APLICACAO DO TORQUE
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ApoOs as amostras terem sido fixadas em uma morsa (Figura 12), as coroas
foram posicionadas e os respectivos parafusos rosqueados com aperto manual. Em
seguida, com auxilio de um torguimetro analdgico (Tohnichi BTG60CN - Tokio/
Japao) (Figura 13), foram aplicados os torques recomendados pelo fabricante, ou
seja, 32Ncm para os implantes de hexagono externo e 20Ncm para os implantes de

hexagono interno.

Figura 12 - Conjunto fixado em morsa com
haste apoiada sobre a &rea desgastada na
matriz

Figura 13 - Torquimetro analdgico
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Primeiramente foi aplicado torque de 32Ncm para os implantes de hexagono
externo (grupos A e B) e 20Ncm para os implantes de hexagono interno (grupos C e
D), correspondendo ao tempo 1 (T1). ApGs dez minutos, correspondente ao tempo 2
(T2), os mesmos valores de torque foram aplicados em todas as amostras,
objetivando compensar a perda inicial da pré-carga, conforme metodologia proposta
por Breeding et al. (1993) (Figura 14). O intervalo de dez minutos entre T1 e T2 foi

controlado com auxilio de um cronémetro digital ( Caston ST-811A — China).

T1 32Ncm AeB 0
T1 20Ncm CeD 0
T2 32Ncm AeB ApGs dez minutos
T2 20Ncm CeD ApOGs dez minutos

Figura 14 - Quadro demonstrativo da relacdo tempo/aplicacdo de torque de acordo com
0S grupos experimentais

4.6 ANALISE E MENSURACAO INICIAL DA INTERFACE
PILAR/IMPLANTE

Apés aplicacdo dos torques, as amostras foram analisadas em um
estereoscopio (Ausjena — Alemanha) com aumento original de cem vezes. As

imagens visualizadas foram capturadas com uso de uma camera digital acoplada ao
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equipamento e ligada a um computador (Figura 15), sendo que para cada amostra
foram capturadas quatro imagens, uma em cada um dos quatro pontos demarcados.
Utilizando um software especifico para trabalhos com imagens (Image J — National
Institute of Oral Health - USA), o espaco existente na interface pilar UCLA/implante
foi mensurado trés vezes no mesmo local em cada um dos quatro pontos
previamente marcados. Foram obtidos 12 valores por amostra e a média destes

valores (DV1) foi calculada (Hecker & Eckert, 2003) (Figura 16).

Ponto marcado

| / na amostra \

' e-__pila;J/impIante :

Figura 15 - Imagens visualizadas em estereoscépio e capturadas por camera digital

= =] 5 |

4 Imagel
File Edit Image Process Analyze Plugins Window Help

OOl 4]+ N Al 8] #|@[owfsuler] 4| £ B [~

Imaged 1.410/Jdava 1.6.0_10

4 14A - inicial antiga.jpg f 4 Resuits =] E] 38 |
F20x480 pixels, RGB, 1.3MB File Edit Font
3 [Mean  [Min_ [Max  [angle [Len -
19.662 3.333 57 a 66 |
28.522 4 58.667 0O 69 =
28.786 4667 S£0.333 0O 70

| B | +

Figura 16 - Medidas realizadas no software Image J
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4.7 ENSAIO MECANICO

As amostras foram submetidas a ensaio ciclico realizado na Faculdade de
Engenharia de Materiais (UNESP — Guaratingueta — SP) em maquina universal para
ensaios mecanicos (Instron 8801 — England) (Figura 17), com carga de 400N (40Kgf)
e frequéncia de 8HZ (Feitosa, 2007). O numero total de ciclos utilizados foi de um
milhdo, simulando um ano do implante em funcdo (Binon, 1996b; Gratton et al.,

2001). Foram submetidos ao ensaio 3 amostras por vez, sendo uma de cada grupo.

LULLDL TR TRE TR

- INSTRON

Figura 17 - Equipamento para ciclagem mecénica (a), corpos de prova em
posicéo (b)

4.8 ANALISE E MENSURACAO FINAL DA INTERFACE
PILAR/IMPLANTE



Método 60

Encerrado o ensaio mecanico, as interfaces pilar/implante foram novamente
analisadas e mensuradas da mesma forma descrita no item 4.6, obtendo-se a média

dos valores das interfaces pilar UCLA/implante apds ciclagem mecénica (DV2).

4.9 AVALIACAO DO DESTORQUE

Para a avaliagcdo do destorque as amostras foram novamente fixadas em
morsa e com auxilio de um torguimetro analdgico (Tohnichi BTG60CN - Tokio/

Japao) os valores de destorque foram registrados.

4.10 ANALISE ESTATISTICA

Os valores obtidos para cada grupo foram estatisticamente analisados com
auxilio do software BioEstat 2.0, utilizando Analise de Variancia um fator, o teste T-

Student, o teste de Mann-Whitney e o teste de correlacdo de Pearson (p<0,05).
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As imagens das interfaces pilar UCLA/implante observadas

61

em

estereoscopio (Ausjena — Alemanha) com aumento de cem vezes, antes e apos

aplicacdo de carga ciclica, podem ser observadas nas Figuras 18 e 19.

Figura 18 - Interfaces pilar UCLA/implante antes da aplicagdo de carga
ciclica: hexagono externof/titanio (a), hexagono externo/DLC (b), hexagono
interno/titanio (c), hexagono interno/DLC (d)

Figura 19 - Interfaces pilar UCLA/implante ap6s a aplicacdo de carga ciclica:
hexadgono externo/titanio (a), hexagono externo/DLC (b), hexagono
interno/titénio (c), hexagono interno/DLC (d)
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Foram calculadas as médias aritméticas dos valores obtidos nas trés leituras
de cada face (mesial, distal, vestibular, lingual) dos implantes, tanto antes (DV1)
como apoés ciclagem mecanica (DV2). Para analise de aderéncia ao padrdo de
normalidade, foi utilizado o teste Kolmogorov-Smirnov, aderéncia Lilliefors,
constatando-se que as médias de todos o0s grupos, antes e apos a ciclagem,
apresentavam padrbes de normalidade. Desta forma, foi realizada Analise de
Variancia um fator e posteriormente o test t (p<0,05) para verificacdo de diferenca
estatistica intra e inter grupos.

Na Tabela 1 podem ser observados os valores médios da interface
pilar/implante de cada grupo estudado, antes e apos ciclagem mecanica, e o valor

de p intragrupos pelo teste t.

Tabela 1 - Valores em micrometro das médias, desvios-padrao (DP), diferenca das interfaces
pilar/implante antes (DV1) a apds (DV2) a ciclagem mecénica e valor de p dos quatro grupos
estudados

Grupos DV1 Desvio- DV2 Desvio- Diferenga p
Padrao Padrao entre DVl e
DV2
GA 59.81 A 10,81 62.50A 9,95 2,70 0.11
GB 73.73 A 15,85 72.95A 13,85 -0,77 0.38
GC 18.13 A 2,97 22.54B 7,36 4,20 0.05
GD 16.07 A 4,97 14.47 A 3,99 -1,60 0.07

*Letras distintas na horizontal diferem entre si pelo test t (p<0,05)

Os valores médios (em micrometros) das interfaces pilar UCLA/implante

antes (DV1) e ap6s(DV2) a ciclagem mecéanica podem ser observados na Figura 20.
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MEDIAS DAS INTERFACES ANTESE
APOS CICLAGEM MECANICA

E ANTES DA CICLAGEM i DEPOIS DA CICLAGEM

73 73 79 qc
o5 12,30

J

'

TN
un
M-

18,13 16,07 14,47

GA GB * GC GD

Figura 20 - Grafico apresentando os valores médios (em micrometro)
das interfaces pilar/implante, antes e apds ciclagem mecanica, para
todos os grupos estudados, * diferenca significativa no grupo C

Néo foi verificada diferenca estatistica significativa quando realizada a
comparacao intragrupos dos valores médios antes (DV1) e apos (DV2) ciclagem
mecanica para os grupos A, B e D. Diferenca significativa foi observada somente
guando comparados os valores médios inicial e final da interface pilar/implante no
grupo C.

Posteriormente, foi realizada a comparagao intergrupos (Tabela 2), que
evidenciou, antes da ciclagem mecéanica (DV1), diferenca estatistica significativa
entre os grupos Ae B; AeC; AeD;BeC;BeD e, apos ciclagem mecéanica (DV2),

entre os grupos AeB;AeC;AeD;BeC;BeD;CeD(Tabela3).
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Tabela 2 - Valores em micrometro das médias, das interfaces pilar/implante antes (DV1) e
apos (DV2) ciclagem mecéanica dos quatro grupos estudados, comparacao intergrupos

GA GB GC GD

DV1 59,81A 73,73B 18,13C 16,07 C
DV2 62,50A 72,95B 22,54C 14,47 D

*Letras distintas na horizontal diferem entre si pelo test t (p<0,05)

Tabela 3 - Comparacéao intergrupos e valor de p (test t) antes (DV1) e apos (DV2) ciclagem

mecanica

DV1 DV2

Comparagao Valor p Valor p
intergrupos

GA xGB 0,003* 0,025*

GA x GC 0* 0*

GA xGD 0* 0*

GB x GC 0* 0*

GB xGD 0* 0*

GCx GD 0,7493 0,057*

*estatisticamente significante (p<0,05)

Antes da ciclagem mecanica (DV1), analisando as Tabelas 2 e 3, o maior
valor de interface foi do grupo B, seguido pelo grupo A, ambos de conexao
hexagono externo. Entre os grupos C e D (conexdo hexagono interno), foram
observados os menores valores de interface, porém sem diferenca significativa.

ApoOs ciclagem mecanica (DV2), foi observada diferenca estatistica entre

todos os grupos do estudo. Da mesma forma que antes da ciclagem mecanica
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(DV1), o grupo B foi o que apresentou maior valor de interface, seguido pelo grupo
A, CeD.

As Tabelas 4 e 5 apresentam a diferenca entre os valores médios das
interfaces pilar/implante de cada grupo antes e apés ciclagem mecanica, bem como

a comparacao intergrupos e os respectivos valores de p (test t).

Tabela 4 - Valores (em micrometro) da diferenca entre as médias antes e apos ciclagem
mecanica, comparacao intergrupos

GA GB GC GD

DIFERENCA 2,70 AB -0,77 AC 4,208 -1,60C

*Letras distintas na horizontal diferem entre si pelo test t (p<0,05)

Tabela 5 - Comparacao intergrupos e valor de p (test t) da diferenca entre as médias antes e
apos ciclagem mecénica verificadas nas interfaces pilar/implante

Diferencga
Comparagao Valor p
GA x GB 0,07

GCx GD 0.005*

*estatisticamente significante (p<0,05)

Analisando estatisticamente os valores das diferencas entre a interface
antes e apods ciclagem mecéanica de cada grupo (Tabelas 4 e 5), observa-se
diferenca significativa entre os gruposAe D,Be Ce CeD.

Apés a ciclagem mecéanica, como dado adicional do estudo, foi mensurado o
valor de destorque das amostras. Foram calculadas as médias aritméticas e

analisada a aderéncia ao padrao de normalidade, utilizando o teste Kolmogorov-
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Smirnov, aderéncia Lilliefors, constatando-se que as médias dos grupos A e B eram
paramétricas e C e D ndo paramétricas. Desta forma para as comparacdes entre GA
e GB foi utilizada Analise de Variancia um fator e posteriormente o test t (p<0,05). As
demais comparacdes foram realizadas utilizando o teste ndo paramétrico Mann-
Whitney (p<0,05).

Na Tabela 6 podem ser observados os valores e desvios-padrao de
destorque, torque, a diferenca entre ambos e os valores de p da comparacéo
intragrupos realizada com o auxilio dos testes t e Mann-Whitney (p<0,05). As
Tabelas 7 e 8 apresentam as comparacdes intergrupos e 0s respectivos valores de p

de cada combinacéo.

Tabela 6 — Valores médios (em Ncm) e desvios-padrédo do destorque e torque e a diferenga
entre ambos, comparacdao intragrupos

Valor de Desvio- Valor de Desvio- Diferencga
Grupos torque padrao destorque padrao entre p
destorque e
torque
GA 32A 0 21,258 3,28 -10,75 0
GB 32A 0 18,25 B 2,96 -13,75 0
GC 20A 0 11,25B 4,71 -8,75 0.008
GD 20A 0 13,62 B 1,68 -6,37 0.008

*Letras distintas na horizontal diferem entre si pelo test t, Mann-Whitney (p<0,05)

Tabela 7 — Valores médios (em Ncm) de destorque, comparacao intergrupos

GA GB GC GD

DESTORQUE 21,25A 18,258B 11,25C 13,62 C

*Letras distintas na horizontal diferem entre si pelo test t, Mann-Whitney (p<0,05)
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Tabela 8 - Comparagéo intergrupos dos valores médios de destorque e valor de p (testt e
Mann Whitney)

Destorque
Comparagdo Valor p
GAxGB 0.025*
GA x GC 0.008*
GA xGD 0.008*
GB x GC 0.005*
GB x GD 0.007*
GCxGD 0.43

*estatisticamente significante (p<0,05)

Todos os grupos apresentaram perda de torque apds a ciclagem mecanica,
ou seja, ocorreu afrouxamento dos parafusos independente do tipo de conexao ou
do parafuso utilizado. Os maiores valores de diferenca entre destorque e torque
foram apresentados pelos grupos A e B, ambos de conexdo hexagono externo e os
menores valores pelos grupos C e D (conexdo hexagono interno), porém sem
diferenca estatistica entre si.

Para a verificagcdo de uma possivel correlacdo verdadeira entre os valores
meédios da interface pilar/implante e os valores de destorque dos grupos estudados,
foi realizado o teste de correlacdo utilizando o coeficiente de correlacdo Pearson-r

(=0,8) e p=<0,05. Os dados podem ser observados na Tabela 9.
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Tabela 9 - Médias (em Ncm) das diferencas dos valores de interface e destorque, avaliagéo

de correlagéo entre médias

Diferenca entre

os valores Diferenca entre
Grupos médios das valores de destorque Pearson-r p
interfaces em e torque

DV1e DV2
GA 2,70 -10,75 -0,11 0,76
GB -0,77 -13,75 0,14 0,70
GC 4,20 -8,75 0,07 0,85
GD -1,60 -6,37 0,43 0,24

*estatisticamente significante (p<0,05)

A andlise dos valores apresentados na Tabela 9, ndo permite determinar

correlacao perfeita entre os valores médios das interfaces pilar/implante e os valores

médios de destorque.
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6 DISCUSSAO

O tratamento com implantes osseointegrados vem sendo largamente
utilizado na odontologia nos ultimos anos e, muitas vezes, indicado como primeira
opcédo de tratamento para pacientes que perderam um ou mais elementos dentarios.
Porém, o sucesso da reabilitacdo dentéria requer equilibrio entre fatores bioldgicos e
mecanicos (Cibirka et al.,, 2001). Os principais problemas biolégicos sdo a
inflamacéo dos tecidos moles perimplantares e a perda 6ssea em torno do implante,
gue pode levar ao fracasso do mesmo (Weiss et al., 2000; Goodacre et al., 2003).
Entre os problemas mecanicos podem ser citados: a falta de adaptagdo passiva
entre 0s componentes do sistema, 0s desajustes entre a base do implante e o pilar
protético, o afrouxamento e/ou fratura dos parafusos e a fratura de componentes
protéticos e do proprio implante (Breeding et al., 1993; Binon, 1994; Taylor, 1998).

A passividade entre os componentes, ou seja, a prétese conectada sem que
tensbes sejam geradas ao sistema, foi relatada por alguns autores como fator
mecanico de fundamental importancia para o sucesso deste tipo de tratamento
(Patterson & Johns, 1992; Binon, 1994; Byrne et al., 1998; Taylor, 1998; Cibirka et
al., 2001). Porém, alguns trabalhos mostraram que é impossivel a confeccdo de uma
protese totalmente passiva, pois fatores relacionados com a fabricagcdo dos
componentes e com as etapas laboratoriais e clinicas da elaboracdo dos trabalhos,
influenciam na obtencdo da passividade (Patterson & Johns, 1992; Byrne et al.,
1998; Taylor, 1998; Sartori & Francischone, 2000; Hecker & Eckert, 2003). Binon
(1996a) avaliou a tolerancia de usinagem e a adaptacdo de componentes de trés

diferentes marcas comerciais, concluindo que para que melhor precisado e adaptagéo
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fossem obtidas, ndo deveriam ser misturados componentes de diferentes
fabricantes, pois cada um possui uma medida de tolerancia, como por exemplo,
altura do hexagono e grau de liberdade rotacional. Sendo assim, neste estudo, todos
0os componentes utilizados foram de um mesmo fabricante (Neodent — Curitiba —
Brasil).

A interface pilar/implante tem sido relatada com fator primordial na
transferéncia de tensdes, respostas bioldgicas adversas e outras complicacdes das
reabilitacbes protéticas (Taylor, 1998; Barbosa et al., 2007). Segundo Binon (1994)
a adaptacédo da interface implante/pilar esta diretamente relacionada com a preciséo
na fabricacdo dos componentes e com o torque aplicado nos parafusos dos pilares.
Binon (1996a) também avaliou a influéncia do angulo de rotacdo implante/pilar
protético na estabilidade dos parafusos dos pilares e verificou que quanto maior a
liberdade rotacional, maior a probabilidade de ocorrerem falhas no sistema. O
contato entre o pilar e o implante determina a reducdo da carga transmitida ao
parafuso, garantindo alta eficiéncia destes componentes (Byrne et al.,1998).

Carvalho et al. (2004) compararam o desajuste vertical pilar/implante entre
pilares UCLA pré-fabricados, sobre-fundidos e calcinaveis e, verificaram que o0s
fundidos apresentavam menor precisdo de adaptacdo, com maior probabilidade de
falha dos parafusos. Sartori & Francischone (2000) também avaliaram a diferenca na
adaptacdo de proteses fixadas em cilindros pré-fabricados, sobrefundidos e
fundidos. Os autores observaram que os cilindros pré-fabricados apresentavam
melhor comportamento que os fundidos. Considerando o acima citado, optamos pelo
uso de pilares UCLA com base tilite, objetivando minimizar o desajuste pilar/implante

decorrente do processo de fundi¢cdo da liga metalica.
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A interface pilar implante pode ser avaliada levando em consideracdo a
profundidade de fenda, o desajuste vertical ou o horizontal (Kano, 2004). No
presente trabalho, o parametro utilizado para avaliar essa interface foi o desajuste
vertical que, segundo Barbosa et al. (2007), é o espaco existente entre a superficie
superior da plataforma do implante e a superficie inferior da base do pilar.

Para a avaliacao da interface pilar/cilindro protético, Kano (2004) examinou
oito pontos em cada corpo-de-prova. Ja, Mendonca et al. (2004) e Barbosa et al.
(2008) fizeram a avaliacdo da interface pilar/implante em quatro pontos de cada
amostra. Embora ndo exista consenso na literatura sobre quantos pontos devem ser
analisados em cada amostra, optamos pela avaliacdo de quatro pontos, seguindo
metodologia proposta por Hecker & Eckert (2003). Entretanto, tanto antes como
apos a ciclagem mecéanica, em cada um dos quatro pontos da amostra, a medida da
interface foi realizada trés vezes, de forma que doze valores por amostra foram
obtidos, sendo posteriormente calculada a média aritmética.

Martins (2006) avaliou, utilizando microscopia de luz com aumento de cem
vezes, a interface pilar/cilindro protético. Kano (2004), para a avaliagdo de
desajustes marginais e rotacionais em pilares UCLA, utilizou microscopia de luz com
aumento de 150 vezes e Barbosa et al. (2008), com aumento de trinta vezes. Neves
(2000) apud Martins (2006), apds utilizar microscopia eletrénica de varredura para a
avaliacdo da interface pilar/implante, relatou que a grande aproximagéo
proporcionada pelo MEV dificulta a analise e sugeriu que essa avaliagdo fosse
realizada com aumentos menores que quinhentas vezes. Neste estudo, as interfaces
pilar/implante foram analisadas em estereoscopio (Ausjena — Alemanha) com
aumento de cem vezes, o que consideramos uma forma viavel de estudar este tipo

de interface.
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Os valores médios da interface pilar/implante antes da ciclagem mecéanica
foram: grupo A, 59,81um; grupo B, 73,73um; grupo C, 18,13um e grupo D, 16,07um
(Tabela 1). ApG6s serem submetidos ao ensaio mecanico, os valores encontrados
foram: grupo A, 62,50um; grupo B, 72,95um; grupo C, 22,54um e grupo D, 14,47um
(Tabela 1). Os dados foram submetidos ao teste t (p<0,05) que ndo evidenciou
diferenca significativa entre os valores médios iniciais (DV1) e finais (DV2) das
interfaces pilar/implante dos grupos A, B e D. Diferenca significativa s6 foi observada
no grupo C, ou seja, o desajuste vertical no grupo de conexdo hexagono interno com
parafuso de titAnio aumentou apds ciclagem mecanica.

Com relacdo ao desajuste vertical, € importante salientar que embora nao
tenhamos encontrado na literatura um valor definido como minimo aceitavel é
fundamental para o sucesso de um tratamento protético, que ele seja o menor
possivel. Porém, Taylor (1998) em uma analise critica da frequéncia e severidade
das complicacdes protéticas associadas com o uso de implantes dentais, questionou
o0 método que deveria ser usado para determinar clinicamente a magnitude da
interface pilar/implante e que nivel de desadaptacédo seria 0 aceitavel.

Os valores considerados aceitaveis para a interface pilar/implante diferem
em estudos encontrados na literatura consultada. Segundo Kan et al. (1999) o nivel
de desajuste vertical pilar/implante considerado aceitavel pode variar de 10um a
150um. Ja Barbosa et al. (2007), ao comparar diferentes metodologias empregadas
para a avaliagdo do desajuste vertical entre componentes fundidos, encontraram
valores variando de 13,24 a 29,09um. Durante a avaliacdo de desajuste vertical
entre componentes pré-fabricados, Gratton et al. (2001) encontraram valores
préximos a 17um e Carvalho et al. (2004), variando de 5,8 a 8,8um. Byrne et al.

(1998), ao avaliarem a interface pilar/implante em pilares pré-fabricados, fundidos e
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sobrefundidos, encontraram valores entre 36 e 86um, sendo que 0s maiores valores
foram encontrados no grupo de pilares fundidos. Ja Sartori & Francischone (2000)
ao avaliarem a diferenca de adaptacdo entre componentes pré-fabricados, fundidos
e sobrefundidos, encontraram valores entre 5,8 e 20,78um para componentes pré-
fabricados e entre 23,10 e 111,84um para componentes fundidos e sobrefundidos.
Segundo Taylor (1998) e Kan et al. (1999) ndo existe ajuste perfeito entre o pilar e o
implante. Entretanto sabe-se que grandes fendas podem determinar problemas
(Barbosa et al., 2007), pois favorecem a colonizacédo bacteriana, com consequente
aumento do potencial de irritacdo dos tecidos circunjacentes aos implantes (Dixon et
al., 1995; Byrne et al. 1998).

Neste trabalho, os valores médios de desajuste vertical variaram de 59,81 a
73,73um para os implantes de hexagono externo e de 14,47 a 22,54um para
agueles com hexagono interno (Tabela 1). Estes valores estdo em concordancia
com os valores encontrados por Byrne et al. (1998) e Sartori & Francischone (2000).
Uma analise dos dados acima descritos permite constatar que o0s valores
encontrados quando utilizados componentes pré-fabricados sao inferiores aos
observados quando se utiliza componentes fundidos ou sobrefundidos. Acreditamos
que o procedimento laboratorial utilizado para a sobrefundicdo, pode provocar
alteracdo na porcdo pré-fabricada do componente, gerando maiores valores de
desadaptacéo na interface pilar/implante.

Quando realizada a comparacgao das interfaces pilar/implante intergrupos, foi
encontrada diferenca estatistica significativa entre os grupos Ae B; AeC; AeD;Be
C; B e D antes da ciclagem mecénica e, entre todos 0s grupos apos ciclagem
mecanica (Tabela 3). Ou seja, os resultados evidenciaram valores superiores de

interface pilar/implante nos grupos de implantes com hexagono externo quando
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comparados com 0s grupos de hexagono interno, tanto antes como apés ciclagem
mecanica.

O sistema hexagono externo, segundo Maeda et al. (2006), apresenta
vantagens como presenca de mecanismo anti-rotacional e compatibilidade com
diversos sistemas. Entretanto a possibilidade de ocorréncia de micro movimentos
devido a altura do hexagono e de maiores valores de interfaces pilar/ implante, séo
algumas de suas desvantagens. Ja 0 sistema hexagono interno apresenta maior
facilidade de conexao do intermediario ao implante e melhor distribuicdo de forcas,
porém a parede lateral € mais fina, o que pode aumentar o risco de fratura dos
componentes.

Para comparar a diferenca entre os valores médios iniciais e finais das
interfaces de cada grupo foi utilizado o teste t (p<0,05). Diferenca significativa foi
encontrada entre os grupos Ae D, Be C e C e D (Tabela 5), ou seja, nos grupos de
hexagono externo (A e B), independente do parafuso, a variagdo da interface nédo foi
estatisticamente significativa. Ja entre os de hexagono interno (C e D), o parafuso de
titnio apresentou uma variagdo maior de interface.

Outro fator de grande importancia para a passividade do sistema € o préprio
parafuso. Quando um pilar é parafusado, ocorre contato entre as roscas do parafuso
e as do implante, gerando uma forga de compressao, denominada pré-carga, que €
responsavel por manter unidos o pilar protético e o implante (Breeding et al., 1993;
Weiss et al., 2000; Cibirka et al., 2001; Misch, 2007). A pré-carga melhora o efeito de
travamento e a forca de fadiga do parafuso, porém para ser eficiente, ela deve ser
menor que o limite de elasticidade, ou seja, menor que a carga maxima que pode ser
aplicada sem que deformacdes permanentes possam ser geradas no material do

parafuso (Binon, 1994; Elias & Figueira, 2003; Misch, 2007).
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Com o objetivo de minimizar os problemas decorrentes do afrouxamento dos
parafusos dos pilares os autores vém propondo modificacbes de técnicas e novos
produtos, como a aplicacdo de adesivos nas roscas dos parafusos (Breeding et al.,
1993), o uso de arruelas de aperto (Korioth et al., 1999), modificacbes no formato da
cabeca dos parafusos (Elias & Figueira, 2003) e o tratamento das superficies dos
mesmos (Martin et al., 2001; Kim et al., 2005).

Um dos materiais que vem sendo indicado para o tratamento das superficies
dos parafusos dos pilares é o Diamond-Like Carbon (DLC), que segundo Haga
(1997) é uma forma hibrida do carbono, ou seja, apresenta tanto caracteristicas
cristalinas como amorfas. Os filmes de DLC apresentam alta dureza e resisténcia
quimica, compatibilidade biolégica e sdo quimicamente inertes tanto em ambientes
alcalinos quanto em ambientes acidos. Podem ser depositados com excelente
uniformidade e baixa rugosidade em espessuras menores que 50nm, e sobre uma
grande variedade de substratos (Haga, 1997; Grill, 1998 - 2003). A cobertura de DLC
nos parafusos dos pilares reduz o atrito entre as superficies, aumenta a resisténcia
do material, melhorando o deslizamento entre os componentes e maximizando 0s
beneficios da pré-carga, o que pode reduzir a ocorréncia de desaperto (Schwonbach
et al., 2008).

Martin et al. (2001) ao avaliar o destorque dos parafusos de pilares de quatro
marcas comerciais diferentes verificou que aqueles que haviam recebido tratamento
de superficie apresentavam coeficiente de friccdo reduzido e consequentemente,
geravam altos valores de pré-carga. Kim et al. (2005) avaliaram a efetividade do
revestimento de DLC na plataforma de implantes submetidos a carga ciclica e
observaram maior resisténcia ao afrouxamento dos parafusos dos pilares no grupo

recoberto com DLC. Os autores atribuiram este resultado ao aumento da resisténcia
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do material promovido pela camada de DLC, prevenindo o risco de deformacado das
superficies.

Neste estudo, as amostras que tinham parafusos de titdnio apresentaram
aumento dos valores médios de interface pilar/implante apos aplicacdo de carga
ciclica, tanto no grupo de hexagono externo (aumento meédio de 2,7um) como no de
hexagono interno (aumento médio de 4,0um). Ja as amostras que tinham o parafuso
recoberto com DLC, apresentaram comportamento ao contrario, ou seja, houve
reducdo dos valores medios da interface pilar/implante apos aplicacdo de carga
ciclica, entretanto sem diferenca estatistica significativa. No grupo de hexagono
externo a reducéo foi de 0,77um e no grupo de hexagono interno de 1,60um (Tabela
4). A reducéo dos valores aferidos nas interfaces pode ser atribuida justamente ao
fato do DLC aumentar a resisténcia do material e reduzir o coeficiente de friccéo,

com melhor deslizamento entre as superficies.

O torque adequado é fundamental na manutencdo do sistema, pois se o
mesmo for insuficiente, as cargas geradas durante a mastigagéo poderdo ocasionar
micromovimentacdo dos pilares, culminando com a perda da pré-carga e
consequente afrouxamento dos parafusos. Se o mesmo for aplicado com valores
acima do limite de elasticidade, poderdo ocorrer amassamento e alteracao da forma
das roscas do parafuso além de outras alteracdes plasticas dos componentes,
também com reducado da pré-carga (Patterson & Johns, 1992; Breeding et al., 1993;
Binon, 1994; Elias & Figueira, 2003; Misch, 2007). Se a pré-carga diminuir, o
parafuso pode se soltar promovendo a desadaptagcéo entre o pilar e o implante
(Cibirka et al., 2001; Elias & Figueira, 2003).

O torque para cada parafuso depende de uma série de variaveis

relacionadas as propriedades fisicas do material, entre elas: dureza dos
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componentes, tipo de rosca dos parafusos e acabamento e tratamento das
superficies (Korioth et al., 1999; Lang et al., 2002; Elias & Figueira, 2003). Desta
forma, os fabricantes indicam valores de torque especificos para cada sistema e tipo
de parafuso e, quase sempre, esse valor € de 75% do torque maximo suportado por
aguele parafuso, evitando que seja atingido o limite de elasticidade e ocorra
deformacédo permanente (Binon, 1994; Gratton et al., 2001; Misch, 2007). Neste
estudo foram utilizados os torques recomendados pelo fabricante, ou seja: 32Ncm
para os parafusos usados nos componentes com hexagono externo e 20Ncm para
0s componentes com hexagono interno. Os torques foram aplicados com auxilio de
um torquimetro analégico com preciséo de + 2% (Tohnichi, Japan).

Segundo Cirbika et al. (2001), o sucesso de uma conexao parafusada esta
diretamente relacionada a pré-carga gerada durante a aplicacdo do torque e a sua
manutencdo ao longo do tempo. Breeding et al. (1993) relataram que as superficies
das roscas do implante e do parafuso possuem elevagdes microscopicas que se
tocam durante a aplicacdo do torque. Em seguida, ocorre o aplainamento destas
elevacdes com consequente reducdo da pré-carga em torno de 2 a 10%. Cantwell &
Hobkirk (2004) testaram a hipotese de que conexdes parafusadas, mesmo quando
aplicado o torque recomendado pelo fabricante, perdem pré-carga antes mesmo de
serem submetidas a carga externa e concluiram que 40% de perda inicial de pré-
carga ocorre nos dez primeiros segundos apos a aplicagdo do torque.

Neste estudo, apdés dez minutos da aplicagdo do torque inicial (T1), os
mesmos valores foram reaplicados em todas as amostras (T2), compensando a
perda inicial de pré-carga, conforme metodologia proposta por Breeding et al. (1993).

A aplicacdo da carga ciclica simula a funcdo mastigatoria e alguns estudos

comprovaram que ela altera o assentamento dos pilares, podendo provocar
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afrouxamento ou fratura dos parafusos ao longo do tempo (Cirbika et al., 2001;
Gratton et al., 2001; Hecker & Eckert, 2003). Alguns trabalhos disponiveis na
literatura consultada utilizaram ensaios de fadiga mecanica na analise da
estabilidade dos pilares (Binon, 1996b; Cirbika et al., 2001; Gratton et al., 2001;
Hecker & Eckert, 2003; Kano, 2004; De Mori, 2005; Maeda 2006; Coppedé 2007),
porém empregaram metodologias variadas no que se refere a frequiéncia, numero de
ciclos e carga aplicada.

Com relacdo a frequéncia de ciclos, os trabalhos consultados mostraram
variacdo de 6 a 20Hz (Gratton et al., 2001; Cirbika et al. 2001; Kim et al., 2005).
Neste trabalho foram utilizados 8Hz, seguindo a metodologia de Feitosa (2007).

Gratton et al. (2001) relataram que um individuo realizando em média trés
episodios mastigatorios por dia, com cerca de 15 minutos de duracdo cada e
frequéncia de 1Hz (sessenta ciclos por minuto), geram o equivalente a 2700 ciclos
mastigatorios/dia, o equivalente a um milhdo de ciclos/ano. Ndo existe consenso
entre 0s autores sobre o numero de ciclos utilizado. Desta forma, os estudos
relataram a utilizacdo de 1325 até cinco milhdes de ciclos (Breeding et al., 1993;
Binon, 1996b; Binon, 1998; Gratton et al., 2001; Cirbika et al., 2001; Elias &
Figueira, 2003; Hecker & Eckert, 2003; Karl et al., 2007; Coppedé, 2007). Para
avaliar o valor do destorque dos parafusos dos pilares apés teste de fadiga, Cirbika
et al. (2001) utilizaram cinco milhées simulando cinco anos de mastigacao in vivo. Ja
Coppedé (2007), para avaliar o efeito do carregamento mecanico em dois tipos de
pilares protéticos do sistema cone Morse, utilizou 1325 ciclos, equivalente a 15
minutos de mastigacao. Jemt et al. (1990) apud Gratton et al. (2001), em um estudo
para acompanhar a estabilidade das conexdes pilar/implante em préteses unitarias,

relataram que 57% tornaram-se instaveis durante o primeiro ano em fung¢éo. Jemt &
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Patterson (1993) apud Gratton et al. (2001), ao avaliarem o comportamento de
setenta proteses unitarias, relataram que em 44,9% destas o afrouxamento dos
parafusos dos pilares também ocorreu durante o primeiro ano. Neste estudo, o
namero de ciclos utilizado para o ensaio de fadiga foi de um milh&o, simulando um
ano de funcado mastigatoria.

Dependendo da regido dentaria em que € registrada, a carga mastigatéria
pode variar entre 200 e 2440N. Na regido de incisivos pode alcancar 222N, na
regido de pré-molares 453N e na regido de molares aproximadamente 880N
(Gratton et al., 2001). As coroas utilizadas neste estudo foram enceradas com altura
e diametro oclusal de 8mm e forma de pré-molar, seguindo metodologia proposta
por Binon (1998). Para o0 ensaio mecanico, a carga aplicada foi de 400N justamente
por ser proxima dos valores registrados na regidao de pré-molares. Em relacdo ao
comportamento das amostras durante a aplicacdo de carga ciclica, em nenhum
grupo ocorreu fratura dos pilares ou parafusos.

Como dado adicional do estudo, foram analisados os valores de destorque,
objetivando verificar se havia correlagdo positiva entre os mesmos e o0s valores
médios das interfaces pilar/implante de cada grupo.

Segundo Breeding et al. (1993) a friccdo entre as roscas dos parafusos é
maior nos apertos iniciais, reduzindo com sucessivos torques e destorques. Alguns
estudos demonstraram que a estabilidade das conexdes e o destorque podem ser
influenciados pelo torque inicial aplicado (Weiss et al., 2000; Gratton et al., 2001),
material do parafuso (Dixon et al., 1995; Martin et al., 2001), carga mastigatoria
(Cibirka et al., 2001; Cantwell & Hobkirk, 2004) e relaxamento de encaixe, ou seja, a
medida em que o torque € aplicado ocorre 0 aplainamento e acomodamento das

roscas do parafuso e do implante, culminando com a redugcdo da pré-carga
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(Breeding et al., 2003). Porém, segundo Dixon et al. (1995) uma reducéo do valor de
destorque em relagéo ao valor do torque aplicado, ndo € necessariamente prejudicial
se nao for progressiva e se a acdo de unido remanescente for suficiente para
prevenir a falha da conexao.

Weiss et al. (2000) avaliaram o comportamento dos parafusos de
intermediarios de sete sistemas diferentes apds sucessivos apertos e desapertos,
sem simulacdo de carga mastigatéria e confirmaram progressivas reducdes nos
valores de destorque. Elias & Figueira (2003) também avaliaram o torque necessario
para soltar parafusos de intermediarios submetidos a sucessivos e diferentes
torques de aperto, concluindo que o torque necessario para soltar o parafuso é
sempre inferior ao torque de aperto. Ueda (2003) avaliou o torque perdido apos
sucessivos apertos e desapertos dos parafusos de intermediarios e os resultados
mostraram uma perda de 34% para os parafusos de implantes hexagono externo e
39% para hexagono interno.

Neste estudo, todos 0s grupos apresentaram perda de torque apds ciclagem
mecanica, ou seja, ocorreu afrouxamento dos parafusos independente do tipo de
conexao ou parafuso utilizado. Os maiores valores de destorque foram apresentados
pelos grupos A (21,25Ncm) e B (18,25Ncm) e os menores pelos grupos C
(11,25Ncm) e D (13,62Ncm) (Tabela 7). Se observarmos os valores de destorque
nos grupos A e B, ambos com conexdes hexagono externo, podemos perceber que
houve uma maior perda de torque apdés o ensaio mecanico no grupo B, onde foram
utilizados parafusos revestidos com DLC. Se associarmos o fato de que a cobertura
com DLC reduz o coeficiente de friccdo, tornando as superficies mais lisas, essa
pode ser a razdo dessa importante diminuicAo nos valores do torque.

JA& se compararmos os grupos C e D, ambos com conexdao hexagono interno,
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podemos observar que a perda de torque foi maior no grupo C, onde foram
utilizados parafusos de titanio, porém sem diferenca estatistica entre si.

O grupo B, hexagono externo com parafusos revestido com DLC,
apresentou os maiores valores médios para a interface pilar/implante tanto antes
(73,73um) como apoés (72,9um) ciclagem mecanica (Tabela 2) e o menor valor
meédio de destorque (18,25Ncm) dos grupos com conexdo hexagono externo. O
grupo C, hexagono interno com parafusos de titanio, também apresentou os maiores
valores médios para a interface pilar/implante tanto antes (18,13um) como apés
(22,54um) ciclagem mecanica (Tabela 2) e o menor valor médio de destorque
(11,25Ncm) dos grupos com conexao hexagono interno. Porém, os resultados nao
confirmaram a correlacdo positiva entre os fatores estudados, ou seja, ndo é
possivel afirmar que um maior valor de interface esteja correlacionado com o
desaperto do parafuso, podendo ser apenas um achado coincidente neste estudo.

Assim como neste trabalho, Barbosa et al. (2008) também investigaram se
havia correlagdo direta entre o nivel de desadaptacdo vertical da interface
pilar/implante e o destorque, e os resultados também n&o confirmaram esta
correlacao.

Embora os estudos in vitro apresentem limitacdes quando comparados a
realidade clinica, deve-se dar merecida importancia aos mesmos, ja que a partir
deles sdo desenvolvidas novas tecnologias para atender as necessidades

observadas in vivo.

Diante do exposto, acreditamos que outras variaveis possam ser exploradas
com o intuito de aprofundar os conhecimentos e a eficiéncia do recobrimento dos

parafusos com DLC na area da implantodontia.
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7 CONCLUSAO

Diante dos resultados obtidos, foi possivel concluir que:

1. Os valores das interfaces pilar/implante encontrados nos grupos
constituidos com implantes de hexagono externo foram maiores que nos
grupos de implantes de hexagono interno, tanto antes como apos a
aplicacao de carga ciclica.

2. A interface pilar/implante no grupo hexagono interno com parafuso de

titAnio aumentou apos a aplicacdo de carga ciclica.

3. Houve perda de torque apoOs aplicacdo de carga ciclica em todos os

grupos estudados.

4. Nao é possivel afirmar que o maior valor de interface pilar/implante
esteja correlacionado com o menor valor de destorque, ou com o

desaperto do parafuso.
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APENDICE A — Médias de cada face e média final por amostra antes e apos

ciclagem mecénica

AMOSTRA MEDIAS GAP INICIAL - pm GAP FINAL - pm AMOSTRA
FACE ANTES DA CICLAGEM  POSTERIOR A CICLAGEM FACE

1A MEDIA 58,24 66,72 1A

1B MEDIA 57 58,24 1B

1C MEDIA 53,36 50,96 1C

1D MEDIA 47,32 52,16 1D
| mEDiARNALL 538 sj2 |

2A MEDIA 72,8 69,16 2A

2B MEDIA 19,4 14,56 2B

2C MEDIA 59,44 49,72 2C

2D MEDIA 59,44 65,52 2D
| wmépaPnAL2  s277 a9z |

3A MEDIA 26,68 27,88 3A

3B MEDIA 55,8 71,56 3B

3C MEDIA 55,8 61,88 3C

3D MEDIA 57 66,72 3D
| mEbiARNALZ o4& sto0 |

4A MEDIA 67,92 71,56 4A

4B MEDIA 63,08 67,92 4B

4c MEDIA 53,36 57 4C

4D MEDIA 52,16 46,08 4D
| méDARNALA  s913  eoe4 |

5A MEDIA 76,44 80,08 5A

5B MEDIA 58,24 61,88 5B

5C MEDIA 67,92 64,28 5C

5D MEDIA 71,56 63,08 5D
| MmEDIARNALS e85 e733 |

6A MEDIA 15,76 31,52 6A

6B MEDIA 32,76 27,88 6B

6C MEDIA 26,68 33,96 6C

6D MEDIA 99,48 109,2 6D

7A MEDIA 50,96 63,08 7A
7B MEDIA 72,8 63,08 7B




7C MEDIA 83,72 97,04 7C

7D MEDIA 63,08 84,92 7D

8A MEDIA 49,72 54,6 8A

3B MEDIA 99,48 87,36 8B

8C MEDIA 75,2 78,84 8C

8D MEDIA 44,88 50,96 8D

9A MEDIA 58,24 77,64 9A

9B MEDIA 74 48,52 9B

9C MEDIA 76,44 86,12 9C

9D MEDIA 97,04 88,56 9D

10A MEDIA 63,08 59,44 10A
108 MEDIA 93,4 92,2 108
10C MEDIA 71,56 74 10C
10D MEDIA 48,52 43,68 10D
11A MEDIA 65,52 72,8 11A
11B MEDIA 66,72 64,28 11B
11C MEDIA 88,56 88,56 11C
11D MEDIA 89,76 86,12 11D
12A MEDIA 54,6 61,88 12A
128 MEDIA 42,44 40,04 128
12C MEDIA 117,68 111,6 12C
12D MEDIA 101,92 97,04 12D
13A MEDIA 74 76,44 13A
13B MEDIA 70,36 74 13B
13C MEDIA 92,2 82,48 13C
13D MEDIA 78,84 76,44 13D
14A MEDIA 36,4 37,6 14A
148 MEDIA 14,56 21,84 148
14C MEDIA 53,36 54,6 14C
14D MEDIA 65,52 69,16 14D
15A MEDIA 87,36 70,36 15A
15B MEDIA 89,76 86,12 158
15C MEDIA 78,84 83,72 15C
15D MEDIA 89,76 84,92 15D
16A MEDIA 77,64 81,28 16A
168 MEDIA 87,36 91 168

16C MEDIA 67,92 63,08 16C
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16D MEDIA 38,8 40,04 16D
17A MEDIA 76,44 76,44 17A
17B MEDIA 75,2 75,2 17B
17C MEDIA 65,52 70,36 17C
17D MEDIA 35,16 35,16 17D
18A MEDIA 80,08 76,44 18A
188 MEDIA 105,56 103,12 188
18C MEDIA 89,76 88,56 18C
18D MEDIA 120,12 116,48 18D
19A MEDIA 8,79 18,2 19A
19B MEDIA 16,96 20,6 19B
19C MEDIA 15,76 15,76 19C
19D MEDIA 16,96 14,56 19D
20A MEDIA 20,66 18,2 20A
20B MEDIA 21,84 18,2 20B
20C MEDIA 8,79 16,96 20C
20D MEDIA 19,4 14,56 20D
21A MEDIA 15,76 18,2 21A
21B MEDIA 18,2 21,84 21B
21C MEDIA 15,76 20,6 21C
21D MEDIA 16,96 23,04 21D
22A MEDIA 15,76 16,96 22A
22B MEDIA 26,68 26,68 22B
22C MEDIA 10,92 14,56 22C
22D MEDIA 15,76 15,76 22D
23A MEDIA 23,04 29,12 23A
23B MEDIA 14,56 19,4 23B
23C MEDIA 21,84 37,6 23C
23D MEDIA 14,56 26,68 23D
24A MEDIA 23,04 26,68 24A
24B MEDIA 14,56 18,2 24B
24C MEDIA 10,92 20,6 24C
24D MEDIA 21,84 42,44 24D
25A MEDIA 13,32 21,84 25A
25B MEDIA 16,96 42,44 25B
25C MEDIA 21,84 32,76 25C

25D MEDIA 25,48 40,04 25D
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26A MEDIA 19,4 15,76 26A

26B MEDIA 13,32 20,6 26B

26C MEDIA 16,96 19,4 26C

26D MEDIA 15,76 14,56 26D
| MEDIAPNAL2e 1636 1788 |

27A MEDIA 25,48 37,6 27A

278 MEDIA 27,88 18,2 278

27C MEDIA 23,04 15,76 27C

27D MEDIA 24,24 37,6 27D
| mEbARNALZZ 2806 2719 |

28A MEDIA 8,48 9,68 28A

28B MEDIA 15,76 7,28 28B

28C MEDIA 15,76 13,32 28C

28D MEDIA 18,2 10,92 28D
| MEDIAPNAL2E 15 103 |

29A MEDIA 16,96 10,92 29A

298 MEDIA 14,56 13,32 298

29C MEDIA 14,56 8,79 29C

29D MEDIA 7,28 9,68 29D
| mebARNAL29 133 1067 |

30A MEDIA 8,79 14,56 30A

30B MEDIA 13,32 14,56 30B

30C MEDIA 8,48 16,96 30C

30D MEDIA 18,2 8,79 30D
| MmEDARNAL30 1209 w1n |

31A MEDIA 13,32 13,32 31A

31B MEDIA 15,76 8,79 31B

31C MEDIA 13,32 18,2 31C

31D MEDIA 8,79 13,32 31D
| mEbRNA:L 1279 14|

32A MEDIA 13,32 19,4 32A

32B MEDIA 15,76 15,76 32B

32C MEDIA 13,32 15,76 32C

32D MEDIA 21,84 15,76 32D
| MEDIAPNAL32 1606 1667 |

33A MEDIA 15,76 14,56 33A

33B MEDIA 15,76 15,76 33B

33C MEDIA 10,92 10,92 33C

33D MEDIA 9,68 8,79 33D
| mebARNAL3Z 1303 125 |

34A MEDIA 21,84 15,76 34A

34B MEDIA 16,96 13,32 34B

34C MEDIA 16,96 13,32 34C

34D MEDIA 18,2 14,56 34D
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35A MEDIA 15,76 21,84 35A
35B MEDIA 13,32 16,96 358
35C MEDIA 10,92 15,76 35C
35D MEDIA 24,24 6,04 35D
| MEDARNAL3S 1606 1s1s |
36A MEDIA 43,68 29,12 36A
36B MEDIA 31,52 25,48 36B
36C MEDIA 19,4 19,4 36C
36D MEDIA 18,2 20,6 36D
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APENDICE B — Valores de torque e destorque por amostra e média por grupo

GRUPO AMOSTRA TORQUE (Ncm) | DESTORQUE (Ncm)
1 32 24
2 32 26
3 32 20
4 32 MEV
GA 5 32 24
6 32 17
7 32 21
8 32 21
9 32 17
MEDIA 21,25
10 32 15
11 32 14
12 32 18
13 32 16
GB 14 32 21
15 32 20
16 32 22
17 32 MEV
18 32 20
MEDIA 18,25
19 20 14
20 20 MEV
21 20 15
22 20 7
GC 23 20 5
24 20 14
25 20 5
26 20 16
27 20 14
MEDIA 11,25
28 20 MEV
29 20 14
30 20 15
31 20 15
GD 32 20 12
33 20 15
34 20 15
35 20 12
36 20 11
MEDIA 13,62
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