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Resumo

RESUMO

Com disseminacao dos implantes osseointegrados na pratica clinica a ocorréncia de
complicagbes mecanicas tornam-se comuns, causando problemas para pacientes e
profissionais. O objetivo deste estudo foi comparar o grau de rotagao de parafusos
de titanio (grau 5), durante testes de torque, re-torque e os valores de destorque
(Ncm), sobre infra-estruturas fundidas em monobloco, soldadas com solda TIG e
solda Convencional, a partir de abutments tipo UCLA com cinta usinada em Co-Cr.
Um dispositivo leitor da quantidade de graus foi especialmente desenvolvido para
este estudo, juntamente com um software. Seis implantes Titaniun Fix de 3,75 mm
de diametro e 13 mm de comprimento e hexagono externo foram montados na base
de um dispositivo e diretamente sobre eles foram obtidos os padrdes para fundicdo
dos corpos de prova. Para os grupos que foram submetidos a soldagem os corpos
foram montados a analogos de implantes Titaniun Fix, e vazados blocos de gesso
especial tipo IV (Durone) para serem seccionados e fundidos. Cada corpo de prova
foi formado por dois abutments tipo UCLA com cinta em Co-Cr, interligados por uma
barra acrilica. Foram obtidos 10 corpos de prova para cada grupo e 60 parafusos de
titAnio (Grau 5- Titaniun Fix) foram usados para os testes. Obteve-se entdo a
medicdo do angulo criado durante o aperto e re-aperto dos parafusos, sendo o re-
aperto realizado apds 10 minutos do aperto inicial, ambos sob torque de 30Ncm.
Apés o procedimento de re-aperto, o valor de destoque era imediatamente aferido e
anotado em Ncm, possibilitando avaliar a quantidade de torque retido pelo parafuso
apos o procedimento, sendo esta sequéncia realizada 3 vezes para cada corpo de
prova. Sendo a analise estatistica realizada para essa comparacdo (ANOVA)
Andlise de Variancia a um critério de classificacdo, o teste Tukey, para verificar se
havia diferenca estatistica entre os grupos. Os resultados revelaram que durante os
procedimentos de torque (aperto), os parafusos empregados em infra-estruturas
fundidas em monobloco apresentaram um maior grau de rotacéao (56,129, quando
comparados aos parafusos empregados em infra-estruturas segmentadas e fundidas
separadamente soldadas com solda TIG valor médio de (43,29 e solda
Convencional com valor médio (35,79, sendo a diferenca entre 0s grupos
estatisticamente significante em todos 0s grupos para 0 momento torque; p<0,05.

Durante 0 momento re-torque, o angulo formado na cabeca dos parafusos também
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foi sempre maior para o grupo monobloco (15,559, comparado aos grupos solda
TIG (10,15° e solda Convencional (9,859, sendo que diferenca estatisticamente
significante foi encontrada entre os grupos monobloco em relacdo aos grupos
soldados, e ndo havendo diferenca estatistica entre os grupos soldados, p<0,05. Os
valores médios de destorque (quantidade de torque retido durante o aperto dos
parafusos) foram maiores para o grupo solda TIG (26,77Ncm) em relacdo aos
grupos monobloco (26,55Ncm) e grupo solda Convencional (25,10Ncm)
respectivamente, porém sem diferenca estatisticamente significante entre os grupos.
Tanto para o momento de torque quanto para o momento de re-torque, infra-
estruturas do grupo Monobloco permitiram maior rotacdo dos parafusos dos
abutments, quando comparados com 0s grupos Soldados. Na analise dos valores de

destorque, estatisticamente os grupos foram considerados semelhantes.

Palavras chave: Solda. Afrouxamento de parafusos. Biomecanica sobre implantes.

Préteses parafusadas.






Abstract

ABSTRACT

Comparative analysis of the degree of rotation of s crews for UCLA system in

one-piece cast structures welded with TIG and Conve  ntional welding

With the spread of osseointegrated implants in clinical practice the incidence of
mechanical complications have become common, causing problems for patients and
professionals. The aim of this study was to compare the degree of rotation of titanium
screws, during testing of torque, re-torque and destorque values (Ncm) in one-piece
casting infrastructures, welded with TIG and Conventional welding, from UCLA strap
machined Cr-Co abutments. A reader device for the number of degrees has been
specially developed for this study, together with a software. Titaniun Fix implants
(n=6) of 3.75mm in diameter and 13mm in length and external hexagon were
mounted at the base of a device and they were obtained directly from the casting
patterns of the specimens. Groups that were subjected to welding were mounted to
the implant analogues, submitted to special plaster type IV (Durone) blocks. Each
sample was formed by two UCLA type abutments with strap on Co-Cr, connected by
an acrylic bar. It were obtained 10 specimens for each group and 60 titanium screws
(Grade 5 - Titaniun Fix) were used for testing. The measurement of the angle created
during tightening and re-tightening the screws, and re-grip performed 10 minutes
after the initial torque, both under torque 30Ncm were obtained. After re-tightening
procedure, the value of destoque was immediately measured and recorded in Ncm,
to evaluate the amount of torque by the screw retained after the procedure, being this
sequence performed three times for each specimen. The statistical analysis used
were, analysis of variance (1 way - ANOVA) and the Tukey test to see whether there
were differences between the groups. The results revealed that during the
procedures of torque (tightening), the screws used in the one-piece infrastructure
castings showed a higher degree of rotation (56,12°) compared to the screws used
on targeted infrastructure and rendered separately welded with TIG (43,29 and
Conventional welding with a mean value (35,79, being the difference between the
groups statistically significant in all groups for the torque moment (p<0.05). During
the re-torque, the angle formed at the head of the screws was also always greater for

the one-piece casting group (15,559 compared to TI G welding groups (10,159 and
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Conventional welding (9,859, and significant diffe rences were found between the
groups (p<0.05). The average values of destorque (retained amount of torque when
tightening the screws) were higher for the TIG welding group (26,77Ncm) compared
to one-piece casting groups (26,55Ncm) and Conventional welding group
(25,10Ncm), respectively, however no statistically significant difference between
groups were found. For both the torque and re-torque moments, one-piece
infrastructure group allowed more rotation of the abutment screws when compared
with the welded groups. In the analysis of destorque values, the groups were

statistically similar.

Key words: Welding. Screw loosening. Implant biomechanics. Prosthesis screw.






Lista de llustractes

FIGURAS

Figura 1 -

Figura 2 -

Figura 3 -

Figura 4 -

Figura 5 -

Figura 6 -

Figura 7 -

Figura 8 -
Figura 9 -

Figura 10 -

Figura 11 -

Figura 12 -

LISTA DE ILUSTRACOES

Desenho esquematico do dispositivo de avaliacdo dos graus
de rotagcéo dos parafusos, antes de sua confeccao: Projeto em
AULOCAD. ViSta SUPEIIOL....cceeeiieieieeeeeieiiiiiiea e e e e eeeeeeeenanees

Dispositivo de avaliacdo dos graus de rotacdo dos parafusos,
apos sua confeccdo, com mouse e cabo PS2 ja conectados

para conexao com computador. Vista SUPerior.............ccccceeun....

Desenho esquematico do dispositivo de avaliacdo dos graus
de rotacdo dos parafusos, antes de sua confeccdo: Projeto
AUtOCAD. Vista lateral...........ccccoiiiiiiiiiiiiiiieee e

Dispositivo de avaliacdo dos graus de rotacdo dos parafusos,
apos sua confecgdo. Vista lateral............cccoooeeeieeicciiiiiiiiiieee,

Vista oclusal do padrdao para fundicdo preparado no

[0 15 10 5] 1Y/ o

Inicio da desinclusdo dos corpos de prova, ainda cobertos em

parte pelo revestimento............oovviviiiiiiiiiiiin e

Corpos de prova ap6s a desinclusao e limpeza por jateamento,

antes dos cortes dos condutos de alimentacao.............ccccceeeenns
Vista frontal da peca apos soldagem com solda convencional.
Vista frontal da peca apos soldagem com solda TIG................

Aparelho de soldagem TIG (Kerrnit) e descrigdo detalhada dos

SEUS COMPONENTES. .. eeiei e e e e e e e e e e e e

Aperto bidigital dos parafusos no interior dos abutments, até

encontrar a primeira reSiSteNCIa............ocevvvvviieiiiiiiiiiieee e

Torquimetro com chave bidigital adaptada em sua

extremidade iNferior (Seta)........cceeveeviiriieiieieeeee e

88

88

89

89

91

93

93

95

96

97

99

99






Lista de llustractes

Figura 13-  Vista superior do torquimetro. Agulha cega mostrando a
quantidade de Newtons obtida............cccoeeeeeviiiiiiiicieeeiiie e 99

Figura 14 -  Chave bidigital (seta) adaptada ao torquimetro (A), realizando
aperto do parafuso do abutment durante realizagcdo dos
1(S3S] (S T PPRUPR 101

Figura15-  Conjunto de polias de acionamento do sistema leitor 6ptico

infravermelho, os calculos matematicos e os resultados........... 102

Figura 16 - Contato (seta) entre porcéo cilindrica do torquimetro (A) e
polia intermediaria da caixa acesséria (B). Quando o
torguimetro é ativado, durante o torque, a polia intermediaria
se movimenta, registrando a quantidade de graus necessaria

para 0 aperto do parafuSO.........cccceeeeeeeeiiiieeeeiccee e 103

Figura 17 - Interface com o software GRAUS antes (A) e durante (B) a
leitura da quantidade de graus que identifique o aperto dos

parafusos de fixacdo, na condicdo de Newtons recomendados

Pelo fabriCaNte. ... ... 103
GRAFICOS
Grafico 1 - Comparacédo dos valores médios de rotacdo dos parafusos,

em graus, no Momento de Torque entre 0S gruposS.................... 112
Gréfico 2 - Comparacgéo dos valores médios de rotacdo dos parafusos,

em graus, no Momento de Retorque entre 0S grupos................ 113
Grafico 3 - Comparacédo dos valores médios de rotacdo dos parafusos,

em graus, no Momento de Destorque entre 0S grupos............... 114






Lista de Tabelas

Tabela 1 -

Tabela 2 -

Tabela 3 -

Tabela 4 -

Tabela 5-
Tabela 6 -

Tabela 7 -

LISTA DE TABELAS

Resultados para o grupo (1) Monobloco. Os corpos de prova
seguidos de linha (A) referem-se aos parafusos do abutment

esquerdo, linha B para os abutment do lado direito......................

Resultados para o grupo (2) Solda TIG. Os corpos de prova
seguidos de linha (A) referem-se aos parafusos do abutment

esquerdo, linha B para os abutment do lado direito......................

Resultados para o grupo (3) Solda Convencional. Os corpos de
prova seguidos de linha (A) referem-se aos parafusos do

abutment esquerdo, linha B para os abutment do lado direito......

Média e Desvio padrdo dos trés grupos durante os trés

momentos (Torque, Retorque e Destorque)...........cccevvvevvvvnnnennnnn.
Comparacgéo dos momentos de Torque entre grupos...................
Comparagéo dos momentos de Retorque entre grupos................

Comparacéo dos momentos de Destorque entre grupos..............

108

109

110

111

112






Lista de Abreviaturas e Simbolos

UCLA

Ncm

mm

3l

GPa

I+

DLC
Mm
Ni-Cr
Co-Cr
SENAI
cm
SIN
DIN

ASTM

Psi

cm3

Na

LISTA DE ABREVIATURAS E SIMBOLOS

Universal Casting Long Abutment
Newtons / centimetro

milimetros

Newtons

Implant Innovation Inc

Giga Pascal

graus

mais ou menos

Diamond Like Carbon
micrometro

Niguel — Cromo

Cobalto — Cromo

Servi¢co Nacional de Aprendizagem Industrial
centimetro

Sistema de Implante Nacional
Deutsches Institut fir Normung
American Society for Testing Materials
Graus Celsius

libra por polegada quadrada
centimetro cubico

Nivel de significancia

Menor

Carbono

Saodio






Lista de Abreviaturas e Simbolos

Al

Si

Mo

Fe

Cr

Ni

Ti

TIG

Co

Aluminio

Silicio

Molibdénio

Ferro

Cromo

Niquel

Tungsténio

Titanio

Tungsténio gas inerte
Enxofre

Cobalto






Sumario

4.1

4.2

4.3

4.3.1

4.4

4.4.1

4.4.2

4.5

45.1

4.6

5.1

5.2

5.3

SUMARIO
INTRODUGAOQ ...ttt ettt ettt ettt et e e etesteeeesreaneas 19
REVISAO DE LITERATURA ....ooviiiieececeeeeeeee et 25
PROPOSICAOD ...ttt ettt ettt a et 81
MATERIAL E METODOS .....oouviieieeeeeeeee ettt 85

DISPOSITIVO DE AVALIACAO DOS GRAUS DE ROTACAO DOS

PARAFUSOS .. e et e e e era e e eees 87
IMPLANTES E COMPONENTES PROTETICOS.......cooviieieeeeeee e 90
CONFECCAO DOS CORPOS DE PROVA ......c.coveiiecieeeeeeeeee e, 90
Inclusao, fundicdo, desinclusdo e acabament o dos corpos de prova ..... 92
PREPARO PARA SOLDA ...t 94
Preparo para Solda Convencional ...........cccoooiiiiiiiiiiiiiiii 94
Preparo para Solda TIG .......cuuiiiiiii e e e 96
TESTE LABORATORIAL ..ot e s 98
Funcionamento do diSPOSItIVO  ....cooiiiiiiiiiiie e 101
ANALISE ESTATISTICA. ..ottt 103
RESULTADOS ...ttt e et e e e ea e e e eeeaans 105
MOMENTO DE TORQUE ... e 112
MOMENTO DE RETORQUE...... .o 113
MOMENTO DE DESTORQUE ... 114
DISCUSSAD ...ttt ettt 115
CONCLUSOES ..ottt 127

REFERENCIAS ..ottt ettt ettt sttt 131






1 INTRODUCAO







1 Introducéo 21

1 INTRODUCAO

O tratamento odontologico com implantes osseointegrados tem se tornado
uma realidade na pratica clinica diaria, e esta bem consolidado como terapia e
tratamento por apresentarem altas taxas de sucesso e previsibilidade (COX; ZARB,
1987).

Entretanto, essa modalidade de tratamento com implantes dentais esta
sujeita as falhas e fracassos, estudos longitudinais evidenciam que estas
complicagbes estdo cada vez mais evidentes, podendo estas ser de ordem
funcional, estética e biomecanica (JEMT; LINDEN; LEKHOLM, 1992; CARLSSON,
1994; COX; ZARB, 1987; NAERT et al., 1992).

Nesse estudo serdo destacadas as complicacbes de ordem estritamente
mecanica que se relacionem a unido dos implantes a prétese dental parafusada. A
revisdo da literatura mostra que grande parte dessas complicacfes estdo
relacionados aos parafusos protéticos, responsaveis pela fixacdo entre a protese
aos implantes (McGLUMPHY; MENDEL; HOLLOWAY, 1998; HOLLWEG, 2000;
DUYCK et al., 2001; KUNAVISARUT et al., 2002).

A pré carga, como € denominada a forca responsavel pela estabilizacdo da
unido protética, pode ser influenciada pela tensdo gerada no aperto e
consequentemente no afrouxamento dos parafusos. Portanto, quanto maior a pré
garga, melhor seria a “performance” do parafuso e menor risco de afrouxamento da
unido. Esta forca de apreensdo (pré-carga) é influenciada por varios fatores como:
materiais dos componentes e parafusos (BURGUETE et al., 1994; DIXON et al.,
1995; HAACK et al., 1995; JAARDA; RAZZOOG; GRATTON, 1995), pela adaptacao
dos componentes (TAN; NICHOLLS, 2001), pelo torque (GRATTON; AQUILINO;
STANFORD, 2001; TZENAKIS et al., 2002; WEISS; KOZAK; GROSS, 2000), pelo
desenho da conexdo protética (SCHULTE; COFFEY,1997; SQUIER; PSOTER,;
TAYLOR, 2002) e dos parafusos (JORNEUS; JEMT; CARLSSON, 1992), pela
rugosidade da superficie (CARR; BRUNSKI; HURLEY, 1996), e pela técnica de
confeccdo das préoteses (CANTWELL; HOBKIRK, 2004; CIBIRKA et al., 2001;
KHRAISAT et al., 2000). A falta de adaptacdo de uma protese implanto suportada
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pode alterar os valores de pré carga inicial, colocando os parafuso sob tenséao,
reduzindo seu tempo de fadiga, podendo até ocorrer que a protese se solte.

Sendo assim, a maioria dos trabalhos publicados levam a necessidade de
uma adaptacdo passiva da protese. Um dos obstaculos para obtencdo de uma
adaptacdo passiva sdo as varidveis clinicas e laboratoriais inerentes ao proprio
tratamento protético (ISA; HOBKIRK, 1995). As diferentes etapas do tratamento
protético como procedimentos de transferéncias, fundicdo, soldagem e aplicacéo de
porcelana ou acrilico sédo procedimentos artesanais que fogem ao controle clinico,

levando muitas vezes a erros na confeccao das pecas protéticas.

A principal diferenca na distribuicAio de forcas nos implantes
osseointegrados, quando comparada aos dentes naturais, pode acontecer devido a
falta de movimentacdo dos implantes, decorrente da rigida conexao implante/osso.
Nos dentes naturais, a presenca do ligamento periodontal permite uma certa
movimentacdo dos dentes dentro do alvéolo. Ja o0s pequenos movimentos
encontrados nos implantes osseointegrados podem ser decorrentes da deformacéo
dos parafusos de retencédo do sistema e também da elasticidade do tecido Gsseo,
sendo portanto de menor magnitude que dos dentes naturais. Desse modo, é de se
esperar que, em uma protese convencional, os dentes se movimentem para
compensar pequenos erros de adaptacdo da peca protética, mas os implantes
osseointegrados ndo mudardo de posicdo como resposta as forcas que podem
incidir sobre os mesmos frente a erros de adaptacdo. Por outro lado, a adaptacao
passiva das préteses sobre implantes tornam-se dependente de varidveis mecanicas
(ISA; HOBKIRK, 1995).

As pecas protéticas podem ser conectadas de duas maneiras distintas aos
implantes: 1- diretamente & plataforma do implante, sendo a prétese confeccionada
sobre a estrutura de um pilar e este parafusado diretamente no implante. 2- por meio
de um componente intermediario, o qual apds estar conectado a plataforma do
implante, também por meio de um parafuso, podera receber uma protese construida
sobre uma infra estrutura que se adapta agora sobre este intermediario, através de

um segundo parafuso ou mesmo por um agente cimentante (BUTIGNON, 2005).

A confeccao de infra estruturas implanto suportadas obtidas pelo processo
de fundicdo em monobloco, pela técnica da cera perdida (TARGGAT, 1907), nem

sempre apresentam uma adaptacdo marginal ideal, deixando a desejar clinicamente
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(WASKEWICZ; OSTROWSKI; PARKS, 1994), por apresentarem desajuste marginal,
fato este que leva a busca constante de pesquisadores e clinicos por métodos
alternativos que possam melhorar esta adaptacéo. Dentre eles, a seccdo da infra
estrutura, associada ao processo de soldagem, sdo viaveis para minimizar as
distor¢ces oriundas das etapas do processo de fundicdo (SCHIEFFLEGER et al.,
1985; WASKEWICZ; OSTROWSKI; PARKS, 1994).

Dentre os varios tipos de soldas, encontra-se: a laser, infravermelho, solda
elétrica e a solda a arco elétrico em atmosfera de gas inerte — TIG (Tungsten Inert
Gas). Todos esses metodos apresentam vantagens em relagdo ao método
convencional a macgarico no que diz respeito a resisténcia da junta soldada e a sua
adaptacao (WANG; WELSH, 1995).

Os estudos de (CARR; BRUNSKI; HURLEY, 1996; CASTILHO, 2000; KANO
et al.,, 2006; BUTIGNOM, 2005) avaliaram a adaptacdo de componentes usinados
(pré fabricado) e fundidos, concluindo que os melhores resultados, quanto a
efetividade na adaptacédo, sdo dos componentes usinados. Esses resultados nos
levaram a pensar em analisar qual seria o papel exercido pelos parafusos de fixacao
de pilares tipo UCLA (Universal Casting long Abutments) usinados (pré fabricados),
em razdo do seu grau de acomodacdo e resisténcia em pecas protéticas
confeccionadas em Monobloco e pecgas confeccionadas separadamente e unidas

com dois diferentes métodos de soldagem apads fundicao.

Varios meétodos de avaliacdo foram estudados para se analisar o
comportamento dessas adaptacdes, como analise por elemento finito (SAKAGUCHI,
BORGERSEN, 1995), analises microscopicas (KANO et al., 2006; JAARDA;
RAZZOOG; GRATTON, 1995) e analises de comportamento mecanico dos
parafusos sob condi¢cbes estaticas e dinamicas (BINON, 1996; BINON, 1998),
avaliacdo de rotacdo dos parafusos em graus.(MARTIN et al., 2001; BUTIGNON,
2005).

Diante dos resultados encontrados na literatura, a finalidade desse trabalho,
foi avaliar o comportamento dos parafusos protéticos de abutments do tipo UCLA
com cinta usinada (pré fabricada) em Cr-Co, em pecas fundidas em monobloco e
fundidas separadamente para serem unidas por solda com dois diferentes tipos de
soldagem (TIG e convencional) para isso foi desenvolvido e confeccionado, para
este estudo, um dispositivo (SENAI-BAURU-SP e FOB USP) capaz de avaliar e
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guantificar os graus necessarios para apertar os parafusos das proteses sobre

implantes.



2 REVISAO DE LITERATURA
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2 REVISAO DE LITERATURA

Em 1907, Taggart descreve o método da cera perdida para fundicdo de
pecas protéticas em odontologia, e desde entdo esse processo vem sendo motivo
de diversas investigacdes com propdsito de aperfeicoar a técnica, melhorando os
materiais e incorporando novas tecnologias, na busca de melhor qualidade final das

fundicbes odontologicas.

Em 1958, Markley observou as variaveis relacionadas a cera no
procedimento de fundicdo. A distorcdo que ocorre durante a remocéo do padrao, o
alto coeficiente de expansao térmica linear e a resisténcia que o padrao de cera
oferece a expansédo de presa e higroscopica do revestimento, foram apontados
como fatores importantes no comprometimento da qualidade final da adaptacao das
restauracfbes fundidas. Fatores estes que, ainda hoje, comprometem também a

tecnologia das préteses sobre implantes osseointegrados.

Tylman e Tylman (1970) enfatizaram como uma das conclusdes de seus
estudos em relagdo ao processo de soldagem a importancia de um espago pequeno
de (0,127 mm). Chamam a atencdo também que o excesso de fluxo pode resultar
em corrosdo da solda, diminuindo a resisténcia a tracdo da unido soldada, contudo

que a superficies a serem unidas devem estar limpas e livres de Oxidos.

Gordon e Smith (1970) descreveram principios basicos, experiéncias e as
vantagens da soldagem a laser para as proéteses fixas e a adaptacdo de proteses
parciais removiveis de precisdo. A primeira soldagem pratica foi realizada em
dezembro de 1968. A soldagem foi feita em préteses fixas de 4 elementos.
Eventualmente, a sobreposicéo dos tiros do laser foi necessaria para o metal fluir. 19
pacientes tinham sido tratados com restauragfes usando este método. Estas
envolviam 104 unidades fixas e 3 préteses parciais removiveis com encaixes de
precisdo. Todas as soldas a laser tinham um comprimento de pulso de 8m/seg e
tinham um nivel de energia que alterava de 11 a 16 Joules. A soldagem a laser das
proteses fixas foi um sucesso e nenhuma unido falhou sob condicbes normais de
uso pelos pacientes. Uma grande énfase foi dada ao fato da soldagem induzir uma
menor distorcdo, quando comparada aquelas resultantes das transferéncias e

soldagem convencional. Salientou-se ainda que a separacdo das superficies de
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metal ndo deve ser maior que 0,001 polegadas para que haja uma penetracao
adequada pela solda a laser. Os autores concluiram que a soldagem a laser € um

procedimento laboratorial pratico no qual a economia de tempo é consideravel.

No ano de 1977, Hulling e Clark, avaliaram a distor¢ao relativa em proteses
de 3 elementos unidas por solda a laser, convencional ou fundidas em monobloco.
Quinze proéteses foram realizadas e todas fundidas em ouro. As distor¢des foram
medidas com um ponto marcado no modelo mestre e um ponto nas proteses antes e
apos a soldagem. No caso da fundicdo em monobloco as distor¢fes foram medidas
no padrdo de cera e apds a fundicdo. Todas as medidas apos a soldagem foram
geralmente maiores que as originais, produzindo medidas positivas. Os autores
concluiram que os trés procedimentos utilizados para se unir unidades individuais de
préteses fixas sempre acarretam algum grau de distorcéo. As técnicas de soldagem
a laser e de fundicdo em monobloco produzem, entretanto, uma distorcido

significativamente menor que a soldagem convencional.

Skalak (1983) publicou um estudo no qual fez considera¢des biomecanicas a
respeito das proteses sobre implantes, ressaltando os aspectos importantes para
evitar complicacdes. Segundo ele, um aspecto clinico que pode afetar a longevidade
dos implantes € a maneira como 0s estresses mecanicos sao distribuidos do
implante para o tecido 0sseo subjacente, sendo essencial que nenhuma das
estruturas sejam estressadas além de sua capacidade de fadiga a longo prazo. O
autor sugere que sempre sejam usados implantes em forma de parafuso, por
permitirem aposicdo 0ssea entre suas roscas, proporcionando um comportamento
biomecanico mais favoravel quando comparado a implantes de superficie lisa que
necessitam de uma verdadeira adesdo O0ssea a sua superficie para atuarem de
forma semelhante. Da mesma maneira, enfatizou sua preferéncia por implantes com
superficie rugosa que, embora ndo seja um fator de macro retencao, em nivel celular
contribui sobremaneira para o embricamento do tecido 6sseo. Ja a distribuicdo das
cargas verticais e/ou laterais da protese para os implantes depende do numero,
disposicéo e rigidez das estruturas utilizadas (implantes e componentes protéticos).
Além disso, como tais estruturas passam a formar um corpo Unico, € necessario que
haja um alinhamento entre elas, para que ndo ocorram pontos de sobrecarga nem
nos componentes nem no tecido 6sseo subjacente, 0 que poderia levar todo esse

sistema a falhas precoces devido a for¢as externas. Justamente por isso, estruturas
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em balanco, denominadas de cantilever, quando utilizadas devem ser planejadas
com critérios, visto que o implante da extremidade sempre serd sobrecarregado.
Quanto a rigidez do conjunto, idealmente deve-se optar por estruturas rigidas, que
nao transmitam movimentos aos implantes, os quais poderiam causar perda da
osseointegracao. Entretanto o uso de materiais de cobertura para essasn estruturas,
com certo grau de resiliéncia, como as resinas acrilicas e dentes artificiais, podem
ser uma boa opcdo para minimizar cargas excessivas da mastigacdo, as quais
seriam diretamente transmitidas para os implantes caso materiais de coberturas
rigidos como porcelana fossem usados. Segundo o autor, esse arranjo permite
dureza e resisténcia da subestrutura associado a uma adequada protecdo dos

outros componentes.

Schiffleger et al. (1985) compararam proteses parciais fixas de 3, 4, 5
elementos fundidas em monobloco com uma liga de ouro para metaloceramica. Foi
utilizado uma matriz de aluminio composto por 3 pecas que acomodava 5 preparos
em aco puro para coroa total de canino a segundo molar. De um total de 18
fundicbes, foram feitas 6 fundicées para cada um dos trés tipos de prétese fixa. Para
registrar as medidas de discrepancia vertical marginal foi utilizado um microscépio
com calibragdo micrométrica. As diferencas nas distancias dos éangulos axio-
gengivais entre a matriz e as fundigcbes também foram registradas. As fundi¢cdes
foram entdo seccionadas, assentadas sobre a matriz e reposicionadas com resina
Duralay, sendo que as medidas foram realizadas antes e apds o0 seccionamento das
pecas. Os autores concluiram: O assentamento das fundicbes melhorou
aproximadamente 50% ap0s o seccionamento, o qual indica que as fundi¢cdes
estavam Distorcidas. A distorcdo foi um fendmeno tridimensional, com a maior
discrepancia na superficie mesiogengival do retentor anterior e distolingual do
retentor posterior. A distor¢éo foi menor nas proteses fixas de 3 unidades e maior
nas proteses fixas de 5 unidades. O didametro vestibulo-lingual das fundigbes no
angulo gengivo-axial foi significantemente maior que os preparos do modelo mestre
na maioria dos casos. O diametro mesio-distal das fundi¢ées no angulo gengivoaxial
foi menor que nos preparos do modelo mestre, mas foi somente significante nas
proteses fixas de 3 unidades. As fundicbes estavam ligeiramente sobrecontornadas
ou subcontornadas, a razdo principal das fundicbes ndo assentarem foi o

empenamento.
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Hruska (1987) descreveu o uso do titdnio na construcdo de coroas, proteses
fixas e também técnicas de soldagem intra-oral destas proteses. A maquina usada
nesta técnica consistia em um aparelho de soldagem eletrénica que realiza uma
solda dentro da cavidade oral, sendo uma técnica segura e reproduzivel. Devido a
baixa condutibilidade térmica do titdnio, ndo ha transmissao de calor lateral do metal
durante a unido. A temperatura na area de solda é acima de 1600C e mesmo assim
nao ha risco de choque elétrico para o paciente. O autor alertou que esta técnica so
pode ser usada com titanio puro ou com ligas que contenham alta porcentagem de
titanio.

Cox e Zarb (1987) apresentaram um estudo longitudinal de 3 anos seguindo
o protocolo de 2 tempos cirargicos proposto por Branemark com o objetivo de
verificar a eficacia do tratamento com implantes. 26 pacientes receberam proteses
totais fixas mandibulares, ancoradas sobre 4 a 6 implantes entre os forames
mentonianos e foram avaliados no periodo de 1 a 3 anos das préteses em funcao.
Avaliaram-se a quantidade de gengiva inserida, indice de placa, profundidade de
sondagem, presenca de inflamacdo gengival e presenca de mobilidade. A taxa
individual de sucesso dos implantes apresentada pelos autores foi de 87,5% e, para
as proteses, de 96%. Dentre as complicacbes registradas, destacou-se o alto
namero de fratura das infraestruturas, onde 12 das 26 fraturaram na regidao de
cantilever. A mudanca da liga utilizada de prata paladio tipo Il para tipo IV associada
ao aumento da seccéo transversal da barra foi a solucdo encontrada pelos autores
para solucionar esse problema. Apenas 2 parafusos de retengcdo da prétese
fraturaram, sendo a causa relacionada a auséncia de adaptacdo passiva da protese
gue foi posteriormente refeita e o problema eliminado. Os autores comentam que a
falta de adaptacao da protese pode colocar os componentes do implante sob tenséo,
podendo leva-la a fratura ou a microfratura do tecido 6sseo ao redor do implante,

com conseqiiente perda 6ssea.

Chao et al. (1988) avaliaram a praticidade no uso das ligas de cobalto-cromo
para fabricacdo de infra-estruturas de proteses sobre implantes e compararam os
resultados com os obtidos nas infra-estruturas de paladio-prata. Os autores
avaliaram a adaptagdo e o comportamento mecanico das infra-estruturas. Para a
fabricacdo das infra-estruturas de cobalto-cromo foi necessaria a duplicacdo dos

cilindros de ouro em resina acrilica, pois a liga de cobalto-cromo ndo pode ser



2 Revisao de Literatura 31

fundida sobre a liga de ouro. As infra-estruturas de paladio-prata foram realizadas
sobre os cilindros de ouro. A adaptacédo marginal entre os cilindros dos padrdes de
acrilico e os analogos intermediarios foi medida utilizando-se um microscopio optico
de magnificacdo 100 vezes. Foram realizadas 4 medidas em cada intermediario.
Para compensar a contracdo da resina Duralay empregada para a confecgcéo dos
cilindros protéticos, uma fina camada de cera foi utilizada para readaptar as margens
destes, sendo novamente mensurada a adaptacdo marginal. Os padrdes foram
entdo incluidos e fundidos. Uma outra medic&o das infra-estruturas fabricadas com a
liga de cobalto-cromo foi realizada apds o acabamento. As medidas nas infra-
estruturas de paladio-prata foram realizadas somente apd6s a fundicdo e
acabamento. Para verificar o comportamento mecanico das infra-estruturas ao
receberem carga, foram utilizados:” strain gauge” e analise fotoelastica. A maioria
das infra-estruturas de cobalto-cromo receberam algum tipo de ajuste antes de se
adaptarem passivamente aos intermediarios. Todas as infra-estruturas de paladio-
prata adaptaram-se passivamente sem qualquer ajuste. A média de abertura
marginal nas infra-estruturas de cobalto-cromo foi de 26,4um e nas infra-estruturas
de paladio-prata foi de 8um. Entdo, com relacdo a adaptacao, as infraestruturas de
cobalto-cromo sao inferiores as de paladio-prata. Para os autores, estes resultados
podem ter ocorrido devido a maior contracdo de fundicdo do cobalto-cromo e ao
menor grau de adaptacédo dos cilindros de resina acrilica com relacédo aos cilindros
de ouro. Para a substituicdo dos cilindros acrilicos duplicados, a utilizacdo de
cilindros de plastico préfabricados seria uma tentativa para solucionar este
problema. Os autores concluiram que € possivel construir infra-estruturas sobre
implantes com a liga de cobalto-cromo utilizando um menor volume de material, sem
diminuir sua capacidade de receber cargas. As fundicbes em monobloco das infra-
estruturas de cobalto-cromo mostraram uma adaptacdo aceitavel, mas foram
claramente inferior as infra-estruturas de paladio-prata fundidas diretamente sobre

os cilindros de ouro.

SJogren, Andersson e Bergman (1988) avaliaram a resisténcia a tensao,
estresse e a elongacédo das unides de titanio fundidas a laser considerando a
praticabilidade de seu uso nas prétese dentais. O laser Nd: YAG foi utilizado para
realizacdo destas soldagens. Durante os testes de tensdo todas as amostras

soldadas a laser fraturaram no centro da unido soldada. O grau de deformacédo na
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regido da fratura foi maior para as amostras nao soldadas a laser do que para as
soldadas a laser.

Rangert, Jemt e Jorneus (1989) apresentaram algumas regras para
confeccdo de proteses sobre implantes. Segundo eles, o desenho da protese tem
influéncia muito grande na distribuicdo das cargas sobre os implantes, sendo
necessario conhecer os aspectos mecanicos do sistema para minimizar as falhas.
Baseados em consideracdes tedricas e na experiéncia clinica com implantes tipo
Branemark, os autores descreveram as forgas atuantes no sistema como forgas
internas e externas. A pré-carga, uma forca interna gerada no momento do aperto do
parafuso e que mantem os componentes unidos, deve ser suficiente para suportar
as forcas externas ao sistema. Essas forcas podem provocar a separacao de suas
partes e, como consequéncia, o afrouxamento dos parafusos. Assim foram
sugeridas duas condi¢cdes béasicas para o sucesso do sistema: obtencdo de
adequada précarga e adaptacao precisa das proteses. Segundo os autores, a causa
primaria de afrouxamento dos parafusos € a falta de adaptacdo das proteses. Numa
condicdo de boa qualidade Ossea, a parte fragil do sistema sera sempre o0s

parafusos de retencéo, considerado como um mecanismo de seguranca.

Jemt (1991) realizou um trabalho que tinha como proposta identificar os
problemas e complicacdes relacionadas ao tratamento protético de pacientes que
receberam proétese fixa implanto-suportada ao longo do primeiro ano de insercdo. O
tratamento seguiu um protocolo padrdo onde 384 pacientes de 32 a 84 anos
receberam 2199 implantes (73,4 % na mandibula e 12 % com implantes de 7 mm).
Quatorze dias apds a cirurgia de reabertura as consultas clinicas para realizagcdo
das proteses foram iniciadas. Apdés 0 recebimento das proteses os controles
comecaram ser realizados. No primeiro ano 97,2% das préoteses foram
acompanhadas. Sete pacientes faleceram e quatro ndo retornaram para as
avaliacoes. Vinte e quatro implantes (1.1%) falharam entre a colocagéo do implante
e antes da protese ser conectada. As falhas ocorreram mais na maxila (2,9%) que
na mandibula (0,4%). Implantes de 7 mm falharam mais com relacdo aos outros
tipos na maxila, ja na mandibula ndo foi encontrada uma relagdo. Doze por cento
dos implantes que receberam carga falharam durante o primeiro ano de fungéo. As
perdas ocorreram mais na maxila (7 perdas) que na mandibula (3 perdas). Setenta

e duas maxilas e duzentos e cinqiuenta e seis mandibulas foram tratadas com o
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protocolo de 5 consultas. Duas proteses implanto-suportadas na maxila foram
recolocadas como overdenture pelo fato da n&o integracdo dos implantes e
nenhuma protese falhou completamente na mandibula. A maior parte das proteses
nao requereram mais do que 2 a 4 consultas posteriores. No entanto, 16,1% das
proteses maxilares e 3,8% das proteses mandibulares requereram mais que 7
consultas pés-insercdo no primeiro ano. Apds a insercdo, 69,3% das préteses
apresentaram o parafuso de ouro estavel no controle de um ano, sendo que a
diferenca entre a maxila e a mandibula apresentou-se significante. Com relacdo aos
problemas apresentados, na maxila o mais 6Obvio estava relacionado a dicgéo
(31,2%) enquanto morder a bochecha e o labio foi o problema mais comum na
mandibula (6.6%). Problemas gengivais incluindo fistula, hiperplasias e inflamacdes
estavam relacionados a 1.7% dos implantes, quatro fistula estava relacionado ao
afrouxamento do parafuso do pilar. Inflamacgéo e irritacdo sob o cantilever posterior
foi um problema encontrado na mandibula. Quatro por cento das préteses tiveram
fratura na resina acrilica no primeiro ano, trés infra-estruturas de ouro fraturaram no
primeiro ano por causa de suas dimensdes reduzidas. Nenhuma fratura foi
encontrada nos implantes, parafusos de ouro e pilares. Este estudo demonstrou que
ocorreu uma ampla série de problemas e complicagbes durante o tratamento
protético e no primeiro ano de funcdo das préteses implanto-suportadas. A maioria
dos problemas ocorreu na maxila, mas poucos problemas comprometeram a
estabilidade continua das proteses fixas. A maior parte dos problemas eram faceis

de serem resolvidos.

Para Goll (1991) h4d uma grande dificuldade em se obter uma infra-estrutura
com adaptacdao, ja que todo passo da confeccdo de uma protese implanto-suportada
é critico. O autor sugeriu algumas solucdes para melhorar a precisao das proteses,
assim como reduzir alguns erros: 1. usar componentes usinados, pois sua
adaptacdo € mais previsivel, 2. checar a adaptacdo do cilindro de ouro e
componentes de transferéncia nos intermediarios na primeira consulta, para
assegurar-se que todos os componentes se adaptem adequadamente; 3. cobrir os
intermediarios com a capa de prote¢do para impedir que residuos se acumulem na
superficie do mesmo; 4. verificar a precisdo do modelo através de um guia em resina
acrilica, o qual deve ser construido um dia antes; 5. usar pinos de laboratério novos

para as fases laboratoriais e para avaliar a adaptacdo da peca clinicamente. O teste
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da infra-estrutura é feito com um parafuso no implante mais distal; 6. limpar a
superficie de contato do cilindro de ouro com solvente de cera antes da incluséao; 7.
usar capas de protecdo de cilindro de ouro durante o acabamento e polimento da
infra-estrutura; 8. para fundicdo de préteses extensas usar cilindros de ouro de 4mm

— a infra-estrutura sera mais volumosa e firme, 0 mesmo ocorrendo com o guia.

Jornéus, Jemt e Carlsson (1992) realizaram um estudo que teve por objetivo
avaliar a carga na juncéo parafusada de implantes individuais e testar a estabilidade
de diferentes desenhos e materiais dos parafusos dos pilares em uma bancada de
testes. Para a realizacdo do trabalho foram selecionados aleatoriamente 4 pacientes
com préteses individuais sobre implantes para o registro de forga maxima de
oclusdo. A carga maxima de oclusdo estava situada entre 140 e 390 N. Foram
avaliados 4 tipos de parafusos no teste laboratorial: 1. de titanio com cabeca conica
e rosca tipo 1; 2. de titanio com cabeca plana e rosca tipo 1; 3. de titanio com
cabeca plana e rosca tipo 3 e 4 de ouro com cabeca plana. Foi montado um
implante de 10 mm em um bloco de resina e um pilar foi parafusado ao implante
com os parafuso acima descritos com torques de 20 a 35Ncm. Cada tipo de
parafuso foi testado antes e imediatamente apds o apertamento 5 vezes, sendo que
em cada teste novos componentes foram utilizados. Para simular a parte funcional,
uma outra série de medi¢Bes de torque foi realizada apos a juncdo parafusada ter
sido carregada. Uma forca de 70N foi aplicada no pilar perpendicular ao eixo longo
do implante, a 9,5mm da interface implante-pilar. Esta forca foi repetida 100 vezes.
Dai a montagem teste foi rotacionada em 180° e foram aplicados mais 100 ciclos de
carga. Foi realizado um teste extensivo com os parafusos de liga de ouro. Neste
teste, o parafuso (tipo d, de ouro) foi carregado até 1 milh&o de ciclos, apds o0 qué, o
torque necessario para mover o cilindro do pilar foi medido. O afrouxamento n&o
intencional é um potencial problema comum a todos os tipos de parafusos. A pré-
carga deve ser a mais alta possivel porque cria uma for¢ca de contato entre o pilar e
o implante. Quanto mais firme for o contato entre as pecas (cilindro do pilar e o
implante), mais estavel sera esta juncao. Os autores enfatizaram ainda a ocorréncia
de dois mecanismos de afrouxamento dos parafusos: por flexdo e pelos efeitos de
assentamento. Uma forca de flexdo acima da resisténcia do parafuso resulta em sua
permanente deformacdo, causando a reducdo das forcas de contato entre o

implante e o intermediario. Outro mecanismo de perda do parafuso se baseia no fato
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de que nenhuma superficie é completamente lisa. Isto faz com que nem toda a
superficie ndo entre em contato o que, pela micromovimentacdo das superficies,
leva a um desgaste das areas de contato, ficando a interface do parafuso sujeita a
cargas externas. A magnitude da fixacdo depende da aspereza da superficie inicial e
da dureza superficial bem como da magnitude das forcas. As superficies asperas e
as grandes cargas externas aumentam a fixacdo. Quando a fixacao total € maior que
o alongamento elastico do parafuso, ele trabalha frouxo porque ndo ha mais
qualquer forca de contato para manté-lo. Os autores ainda consideram que os testes
de carga utilizados representam uma situacdo extrema, raramente ocorrendo em
situacdes clinicas. Portanto, sugeriram que a utilizacdo de parafusos de titanio

possibilita uma boa margem de seguranca na maioria das situacdes clinicas.

Jemt, Linden e Lekholm (1992) realizaram um estudo retrospectivo avaliando
as principais complicagbes que acometeram 127 proteses parciais fixas em uma
rechamada dos pacientes 1 ano pos tratamento. As 127 proteses eram compostas
de 354 implantes que foram instalados tanto na mandibula quanto na maxila. O
desenho e o material utilizado para a construcdo dessas proteses foi o mesmo
comumente adotado para as proteses totais fixas, utilizando infra-estrutura de ouro
tipo Il e dentes de resina acrilica. Parafusos de ouro para retencdo das proteses
foram usados e apertados manualmente entre 15 e 20 Ncm. Os resultados, apos a
avaliacdo de 1 ano das proteses maxilares, mostraram que o problema mais
freqientemente encontrado foi a mobilidade das proteses devido ao afrouxamento
do parafuso de ouro (13,9%), problemas estéticos (11,4%) e conforto relacionado ao
desenho da proétese (9,1%). Na mandibula as complicacBes mais frequentemente
encontradas foram as de ordem estética (5,2%), fratura da resina (5,2%) e
problemas oclusais (5,2%). Reacdes nos tecidos moles tais como fistulas,
hiperplasias e inflamacdes corresponderam a 2,1% das complicagfes. Os autores
consideraram o0s resultados satisfatérios, comparando-os com o0s resultados de
tratamento de pacientes que receberam proéteses totais fixas sobre implantes, sendo

as complica¢des aqui encontradas com menor grau de complexidade de resolucéo.

Naert et al. (1992) publicaram a segunda parte de um estudo clinico
avaliando as complicacdes protéticas referentes a instalacdo de 564 implantes sobre
os quais foram confeccionadas 103 proteses totais fixas implantossuportadas.

Durante o periodo de observacdo (15 anos), os pacientes eram chamados para
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avaliagbes a cada 6 meses e, numa avaliagdo das falhas mecanicas que
acometeram as proteses, foram encontradas as seguintes ocorréncias: 3 fraturas de
implantes, 5 fraturas de abutments e 7 fraturas do parafuso de ouro de retencéo das
préteses. Duas fraturas de implantes ocorreram apdés afrouxamento do parafuso de
ouro, provavelmente devido a atuacdo de forcas elevadas sobre os parafusos
remanescentes apertados. A outra fixacdo fraturada e 4 dos abutments assim
encontrados foi diagnosticado em um paciente que danificou sua protese. Ja as
fraturas nos parafusos de ouro foram primariamente relacionadas ao seu
afrouxamento. J4 as causas de afrouxamento dos parafusos dos abutments foram
dificeis de estabelecer. Contudo, a taxa de sucesso das proteses foi de 96% na
maxila e 100% na mandibula. O autor sugere que para evitar falhas mecanicas dos
componentes deve-se ter Otima passividade de adaptacédo da infra-estrutura sobre
os implantes com um adequado arranjo oclusal; os parafusos de ouro devem ser
apertados até atingir uma maxima pré-carga (10Ncm) ndo somente durante a
instalacdo da protese, mas também em intervalos regulares e quando os implantes
forem instalados em linha reta, como freqientemente acontece na mandibula em
razao da sua anatomia; o uso de cantilevers é permitido, desde que curtos (menores

quelOmm).

Yanase et al. (1994) foram convidados a falar de sua experiéncia de como
eles testavam o assentamento de infra-estrutura fundida para proteses implanto
suportada. Inicialmente checava a fidelidade do modelo mestre, e para isto
remontava os copings de impressdo no modelo mestre fabricado. Quando anélogos
ou réplicas estavam mal posicionados, eram removidos do modelo mestre e
reposicionados. Apos este teste inicial, as infra-estruturas eram fabricadas. As infra-
estruturas podiam ser fabricadas em uma Unica unidade ou em seccbes que séo
remontadas e soldadas. Depois de retornar do laboratério a infra-estrutura era
assentada sobre o modelo mestre e se avaliava visualmente. Exercia pressdo com
os dedos no pilar distal esquerdo e direito e pilar do meio em sequéncia e finalmente
nas trés localizacbes para verificar qualquer balanco. Dai os parafusos eram
apertados e qualquer balanco ou desajuste visivel confirmado. A infra-estrutura
devia assentar passivamente no modelo de trabalho. Feito isto, a fundi¢cdo era
avaliada intra-oralmente da mesma forma que foi avaliada no modelo mestre. Alguns

materiais podem ser usados para se confirmar este assentamento. Outra ferramenta
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atil é o feedback do paciente a respeito de dor, pressdo ou conforto durante o
apertamento dos parafusos. Se existirem discrepancias que sugiram desajustes, a
seccdo e nova soldagem devem serrealizadas e a infra-estrutura avaliada
novamente antes da conclusdo da prétese. Ja Binon (YANASE et al., 1994), inicia
seus trabalhos com um gabarito de verificagdo no modelo. Apds a impressdo o
modelo é vazado e montado e o técnico coloca cilindros provisérios em cada
analogo do implante. Estes analogos sao conectados com resina que toma presa
durante a noite, a resina é cortada com uma fina serra e novamente unida com o
mesmo material. Esta estrutura é levada a boca. Este gabarito € assentado com
pressao dos dedos em varias localizacbes ao redor do arco. Se o assentamento foi
fiel o gabarito é tirado da boca e os analogos séo unidos a cada cilindro temporario e
um modelo mestre é vazado com gesso pedra. Tendo identificado e corrigido
qualquer desajuste, analogos fora de posi¢do sdo removidos do modelo e um novo
analogo € unido com gesso a este modelo. Depois de corrigido, o modelo de
trabalho pode ser usado para enceramento e fabricacdo da estrutura. Para um 6timo
assentamento o autor geralmente usa componentes usinados. As infra-estruturas
das préteses fixas totais implanto-suportadas sao fundidas em dois ou trés
segmentos. O teste de assentamento inicia-se com o exame intimo das superficies
usinadas que contactardo o implante ou o pilar na boca. A infraestrutura é levada ao
modelo de referéncia e todas as partes sdo conectadas com resina e soldadas. Feito
isto, leva-se a infra-estrutura para a boca e apertam-se os parafusos em cada
implante. Se o paciente diz que sente pressdo, desconforto e dor quando os
componentes sdo apertados, desajustes existem na infra-estrutura. Entdo a infra-
estrutura é cortada e novamente soldada. Usando-se um gabarito e um modelo
mestre de referéncia eliminam-se virtualmente todas as discrepancias que afligem as
proteses totais fixas implanto-suportadas. Para Jemt (YANASE et al., 1994), a prova
da infra-estrutura € um dos procedimentos mais criticos durante a fabricacdo de uma
protese implanto-suportada. O pobre assentamento entre a infra-estrutura e o
implante pode introduzir estresse quando os parafusos de ouro sdo apertados. O
risco de distorcdo esta relacionado a fatores como nimero de implantes, largura e
curvatura do arco, alinhamento dos implantes e escolha do sistema de pilar. Para
avaliar o assentamento, a distorcdo do modelo pode ter papel fundamental na
fabricacdo da infra-estrutura. Por experiéncia clinica, fendas de até 150um séao

fechadas pelo aperto dos parafusos. Uma sequéncia de aperto dos parafusos
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7

também é importante e a resposta do paciente frente ao aperto As dificuldades
associadas com a precisdo de prétese parciais fixas convencionais fundidas em

monobloco, também sdo encontradas nas proteses implanto-suportadas.

McCartney e Doud (1993) propuseram uma técnica na qual a verificacdo do
modelo de trabalho e correcfes por meio de soldagens, em que se unia através de
uma técnica intra-oral os cilindros de ouro e intermediarios. A técnica consiste na
confeccdo da infra-estrutura em uma peca Unica, mas incorporando apenas um
cilindro de ouro (0o mais central), enquanto que na regido dos demais cilindros se
encontra um orificio. Essa peca é entdo provada clinicamente com os demais
cilindros de ouro em posi¢céo. Estes sdo, entdo, unidos a infra estrutura através de
resina tipo Duralay e esta peca é utilizada para correcdo do modelo mestre. Apos as
devidas correcbes, os cilindros de ouro sdo soldados a infra-estrutura, obtendo-se
adaptacdo passiva com apenas uma solda. Os autores ndo relataram como essa

adaptacédo passiva € avaliada clinicamente, nem os critérios para essa analise.

Através de uma analise fotoelastica, Waskewickz, Ostrowski e Parks (1994)
compararam o0s padrdoes de estresses gerados em torno dos implantes com uma
infra-estrutura adaptada e ndo adaptada. Um modelo fotoelastico simulando a curva
da mandibula foi construido com 5 implantes Nobelpharma (3,75mm x 10mm) e com
intermediarios convencionais de 4mm de diametro (Nobelpharma). Sobre esse
conjunto, foram posicionados os cilindros de ouro que, apos torque de 10Ncm, foram
unidos entre si com resina autopolimerizavel para confec¢cdo da infraestrutura em
liga de ouro-paladio. Apés a fundicéo, a infra-estrutura foi colocada no modelo e nao
havia um contato intimo entre os intermediarios e os cilindros de ouro. Esta infra-
estrutura ndo passiva foi analisada fotoelasticamente pelo apertamento dos
parafusos de ouro com 10Ncm por 3 sequéncias diferentes de aperto dos parafusos.
ApG6s uma avaliagéo inicial, a infra-estrutura foi seccionada entre cada intermediério,
ou seja, em 4 partes. Os resultados mostraram que a infra-estrutura ndo adaptada
gerou uma concentracdo de estresse em torno dos implantes, independente da
sequéncia do aperto. Os cinco implantes apresentaram franjas, mas os implantes 1
e 5 (extremos) mostraram a maior concentracdo de estresse no terco médio de cada
implante e a menor na regido apical e cervical. Quando a infra-estrutura foi
seccionada e soldada, uma relacdo passiva com os intermediarios foi encontrada

sem estresse nos implantes. Os autores acreditaram que, quando se tem uma
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protese sem adaptacdo passiva é recomendavel que as pecas sejam seccionadas e
soldadas para obter-se uma adaptacdo o mais passiva possivel.

Carlsson (1994) ressaltou a importancia da obtencdo de proteses com
adaptacdo passiva. Uma prétese com adaptacdo passiva significa que pode ser
parafusada sem causar estresse ou tensdo, porém ndo existe uma adaptacao
absolutamente passiva ja que todo aperto de parafusos gera uma certa deformacéo
da protese e/ou do osso, introduzindo algum estresse ao sistema. O estresse e
tensdo, resultados de uma protese mal adaptada, sédo fatores que afetam
significativamente a longevidade dos componentes. Segundo o autor, existem duas
formas de medir o grau de desadaptacdo de um sistema: medir as forcas que sao
introduzidas durante o aperto dos parafusos ou medir a extensdo dessa
desadaptacdo através de um microscopio de medicdo. O autor relatou ainda que,
devido as caracteristicas do Sistema Branemark, uma desadaptacéo lateral de 50um
ndo gera qualquer tensdo ao sistema, mas um erro angular de mesma dimenséo é
capaz de gerar um deslocamento angular no apice do implante para aliviar a tenséo
gerada. A precisdo de adaptacdo entre o intermediario do implante e 0 componente
protético da infra-estrutura tem sido questionada como sendo um fator significante
na transferéncia do estresse, biomecéanica dos sistemas de implante, ocorréncia de

complicagBes e resposta dos tecidos na interface bioldgica.

Gyllenram (1994) analisando o0s parametros clinicos para avaliar a
adaptacdo passiva da protese implanto-suportada, comentou que qualquer
desadaptacdo gera forcas estéticas que vao atuar sobre todo o conjunto e esses
efeitos negativos serdo acentuados, quando as forcas dinamicas da mastigacéo
atuarem sobre esse mesmo conjunto. Em um 0sso mais resistente, um certo grau de
desadaptacéo pode ser melhor tolerado que em um 0SSO esponjoso, assim como na
regido posterior da maxila, que, além de menos volumoso, também € sujeito a
maiores forcas durante a mastigacao. A desadaptacéo pode ser de 3 tipos: vertical,
horizontal e angular. Um erro vertical leva a uma desadaptacdo que € proporcional
ao erro; o erro horizontal pode levar a duas situacGes diferentes, dependendo do
grau de desadaptacdo e do tipo de implante que est4 sendo usado. No caso do
sistema Branemark, que apresenta um grau de liberdade horizontal entre o cilindro
de ouro e o intermediario, uma desadaptacdo que nao ultrapasse esse grau de

liberdade horizontal ndo sera prejudicial ao sistema; em outras situacdes, onde nao
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existe essa liberdade horizontal, qualquer desadaptacdo horizontal leva a uma
combinacao de desadaptacdo horizontal e angular. A desadaptacdo angular é séria,
porque seus efeitos sdo acentuados a medida que o grau de desadaptacao é igual,
pois existem diferencas funcionais fundamentais. Em uma boa moldagem ainda ha a
possibilidade de um erro de 50um em todos os eixos, assim, em um sistema com
uma adaptacdo melhorada, ou seja, onde todas as faces internas do cilindro de ouro
se adaptam perfeitamente ao intermediario, esse grau de adaptacdo pode gerar nédo

apenas um erro horizontal, mas um erro angular 3 vezes maior.

Isa e Hobkirk (1995) realizaram um trabalho in vitro que tinha como objetivo
desenvolver uma técnica confiavel para o uso clinico onde os estresses sobre o0s
implantes Branemark associados com o apertamento do pilar trans-mucoso (TMA)
os parafusos de ouro, a colocacédo de infra-estruturas fundidas com variagcdo nos
graus de assentamento e diferentes padroes de carga oclusal pudessem ser
medidas. Para a realizacdo do estudo eles construiram um modelo experimental
onde 5 réplicas metdlicas de 10mm dos implantes Branemark foram dispostas
linearmente e enumeradas de 1 a 5 com 3 sendo implante médio. Sobre estes
implantes foi confeccionada uma infraestrutura em liga de ouro tipo IV. Dois
extensémetros foram fixados longitudinalmente em cada intermediério para a analise
do estresse gerado. O experimento envolveu a avaliagao de forgas associadas a: 1.
Apertamento individual do cilindro de ouro; 2. colocacdo da infra-estrutura; 3.
colocacao da superestrutura com fendas em varios locais dos implantes. As fendas
de 10, 30, 60 e 110um foram criadas com o uso de ruelas individuais de folha de acgo
inoxidavel. Este estudo in vitro demonstrou as complexidades do implante
multicomponentes. Os exemplos prévios de carga dividida entre os implantes nos
fazem crer que a superestrutura e os implantes podem ser considerados uma sé
unidade rigida e sao livres de estresse, antes da carga. Isto evidentemente ndo é o
caso, e foi observado que: 1. quando se apertava os parafusos de ouro houve
estresses compressivos sobre pilar transmucoso, mesmo com a infra-estrutura que
aparentemente nao tinha discrepancia de assentamento; 2. as forcas geradas pelo
apertamento dos cilindros de ouro ndo foram igualmente distribuidas, e néo
consistentes; 3. foram produzidos estresses de tensdo sobre pilares transmucoso
guando as fendas foram introduzidas entre os implantes e a infra-estrutura, mesmo

guando as deficiéncias eram tdo pequenas quanto as de 10um; 4. a capacidade de
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um torque de 10Ncm no parafuso de ouro fechar as fendas foi dependente de sua

dimenséao e localizacao.

Com o objetivo de medir a adaptacao entre as préteses de titanio soldadas e
o modelo mestre, antes da conexdo com os implantes, e comparar estas medidas
com a adaptacdo precisa das infra-estruturas fundidas com liga de ouro em
situacdes similares, Jemt (1995) realizou uma pesquisa. Um total de 30 préteses
fixas suportadas por implantes Branemark em mandibulas inferiores edéntulas foram
medidas utilizando uma técnica fotogramétrica. Os pacientes foram dispostos em
trés grupos diferentes de acordo com o desenho da infra-estrutura. No grupo I, 10
pacientes receberam infra-estruturas com liga de ouro fundidas em monobloco e os
outros dois grupos receberam infra-estruturas de titanio fundido com desenhos
diferentes. Foi realizado o aperto de um parafuso terminal para observar a
adaptacdo das proteses no lado oposto. Medidas da distor¢do tridimensional em
relacdo ao modelo mestre foram realizadas. A menor distor¢cdo foi observada em
direcédo vertical nos trés grupos. Nao houve diferenca estatisticamente significante

entre 0s grupos com relacdo a adaptacéao.

Dixon et al. (1995) conduziram um trabalho comparativo com 3 sistemas de
implantes. O objetivo deste estudo foi (1) desenvolver um sistema de testes que
permitisse um melhor controle dos niveis de forca gerados no complexo
implante/pilar/coroa; (2) medir e registrar 0s movimentos entre pilar/coroa durante a
aplicacdo da forca; (3) simular o tecido 6sseo ao redor dos implantes durante os
testes de uma forma mais precisa, e (4) usar estas condicbfes para comparar 3
sistemas de implantes previamente investigados com um novo sistema de
intermediarios angulados disponivel no mercado. Foram utilizados 10 implantes de
hexagono externo (Minimatic); 10 implantes de hexagono interno (Spectra-System) e
10 implantes de octégono interno (Calciteck Omniloc). Para cada sistema foram
utilizados 05 pilares retos e 05 pilares angulados, sendo 25° a angulacédo para 0s
sistemas Minimatic e Omniloc e 30° para o sistema Spectra. Os implantes foram
incluidos em uma resina fotopolimerizavel com modulo de elasticidade de 10,5 Gpa
(TruTray, Dentsply) para simular as condi¢cbes orais. Foram confeccionadas coroas
em metal basico (Rexillium Ill) na forma de um pré-molar com uma inclinacao de 25°
na porcao disto-vestibular do dente. Os parafusos foram apertados com auxilio de

torquimetro a 30Ncm e as coroas foram cimentadas. A ponta ativa da maquina de
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carga ciclica aplicava uma carga constante de 2,73kg (6lb ou 26,69N) com um
sistema pneumético a uma distancia de 2,5 mm do centro do implante. A maquina foi
regulada para desenvolver 16.667 ciclos a 60rpm. Apds a aplicacdo de carga, o
torgue necessario para afrouxar os parafusos foi registrado. Os resultados nao foram
diferentes para os intermediarios retos e angulados em relagéo a rotacéo, deflexdo e
destorque.

O preciso assentamento entre a infra-estrutura da protese sobre implante e
os pilares de suporte é importante na reducdo do estresse na infraestrutura,
componentes dos implantes e 0sso adjacente. Baseados nesta afirmacgao Millington;
Leung, 1995, realizaram um estudo onde procuraram avaliar a relagédo existente
entre o tamanho e a localizacdo de desadaptacdo e distribuicdo das forcas na
superficie das infra-estruturas sobre implantes. Para realizar este estudo, foi
confeccionada uma barra reta de latdo para simular a maxila com 20 mm de
diametro que abrigava as 4 réplicas de implantes Branemark® (A, B, C, D) de 10 mm
de comprimento. A infraestrutura tinha 5mm X 3,75 mm e peso de 18 g fabricada em
liga de ouro tipo IV. Sobre ela foi aplicada uma camada de resina fotoelastica para
avaliar osefeitos desta desadaptacdo. Para simular as desadaptacdes, calcos eram
colocados em trés intermediarios e os parafusos eram apertados com torque de 10
Ncm. O efeito das 9 discrepancias (6im, 17im, 27im, 40im, 55im, 68imm, 81im,
104im) foi testado separadamente para o pilar terminal (D) e para o pilar
intermediario (C). Os resultados mostraram correlacdo entre o tamanho da
discrepancia de assentamento e o estresse na infra-estrutura. A taxa de aumento
do estresse com o tamanho da fenda foi ndo linear, com as maiores taxas
observadas acima de 40um no pilar terminal e 27um no pilar intermediario. No pilar
intermediario (C) o estresse aumentava rapidamente até alcancar um platé com
fenda de 55um. O modelo revelou que, com este tamanho de fenda, o parafuso de
ouro ndo desenvolvia for¢a suficiente para dobrar a infra-estrutura, permitindo o
fechamento da juncdo. Uma fenda de 104um no pilar intermediario resultou um
estresse maximo de - 144MPa (compressdo) no pilar intermediario e a mesma
fenda no pilar terminal produziu um estresse maximo de 98MPa (tensdo). A partir
destes resultados os autores concluiram que: estresse foi induzido nas infra-
estruturas com discrepancia de assentamento tdo pequenas quanto 6um; nas

discrepancias localizadas no pilar intermediario o estresse maximo ocorreu com
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discrepancias de 40um; o parafuso falhou em fechar a jungdo com discrepancias a
partir de 55um; para as discrepancias localizadas no pilar terminal o estresse
continuou aumentando até a fenda mais larga testada (104um); os niveis de
estresse foram mais altos quando a discrepancia estava localizada no pilar
intermediario quando comparados com o pilar terminal; o local de maxima incidéncia
de estresse foi sempre encontrado acima do pilar intermediario independente da
localizac&o da discrepancia. Este local recebe forcas compressivas, quando a fenda
esta localizada no pilar intermediario enquanto forcas de tensédo foram observadas

para fendas no pilar terminal.

Kano et al. (1995) comparam em sua investigacdo a adaptacdo de infra-
estruturas nos quais foram utilizados cilindros de ouro (Nobelpharma®) e
componentes similares calcinaveis (3i®) usando diferentes ligas metalicas (Pors-on
4, Palliag M, Durabond). Cinco amostras de cada grupo foram feitas e as medidas
da interface foram mediadas em um microscopio projetor com aumento de 30X. Os
resultados mostraram uma desadaptacdo de 117um para o cilindro de ouro; 132um
para o Pors-on 4; 135um para o cilindro calcinavel; 156um para o Durabond (Ni-Cr)
e 224pum para o Palliag M. Estes resultados levaram os autores a concluir que os
cilindros de ouro sdo equivalentes aos cilindros de plastico (3i) e as infra-estruturas
fundidas em Pors-on 4.

Uma nova tecnologia chamada “Procera” foi introduzida no mercado como
um meétodo alternativo para a fabricacdo de proteses sobre implantes. A técnica
consiste na unidao de componentes de titanio puro pré maquinados pelo uso de uma
técnica chamada soldagem estereolaser. Rubenstein (1995) apresentou o0s
resultados de 10 pacientes que foram tratados com a tecnologia Procera e
acompanhados por um periodo de 1 ano. A soldagem estereolaser € considerada
uma técnica que pode reduzir ou eliminar a distorcdo na fabricacdo de infra-
estruturas. Nenhuma diferenga significante foi observada entre os pacientes com
infra-estruturas convencionais de ouro. Enfatizou que estudos por um periodo mais

longo de tempo sé@o necessarios para comprovar a eficacia desta técnica.

Muitas técnicas tém sido relatadas para a fabricacdo de infraestruturas com
adaptacado precisa e passiva. Thoupos et al. (1995) descreveram uma técnica que
substitui a soldagem durante a fabricacdo de infra-estruturas de proteses sobre

implantes do arco todo para evitar possivel distor¢cdo. A técnica tem sido usada para
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unir as seccdes e reparar préoteses fixas convencionais fundidas com ligas néo
preciosas. De acordo com os autores, esta técnica apresenta algumas vantagens
com relacdo a técnica de soldagem convencional: (1) a distorcdo da posicado das
partes da infra-estrutura durante a fundicdo € menor que a técnica de soldagem; (2)
0 metal selecionado para a fabricacdo da infra-estrutura dos implantes é usado para
unir as partes; (3) é possivel ter um maior controle da quantidade, posic¢ao e fluidez
do metal; (4) retengcbes mecanicas podem ser usadas; (5) a necessidade de

soldagem é eliminada.

Wang e Welsch (1995) compararam o Ti c.p. e a liga Ti-6Al-4V, abrangendo
trés métodos de soldagem: aquecimento por irradiagdo de raios infravermelhos,
soldagem com gas inerte (TIG) e soldagem a laser, utilizando ensaios mecanicos
(dureza Vicker’s, resisténcia uniaxial a fratura e porcentagem de alongamento) e
analise da microestrutura. Relataram que o uso do Ti c.p. na Odontologia,
particularmente para implantes, proteses parciais fixas e removiveis, aumentou
drasticamente devido a propriedades que incluiam: baixa densidade,
biocompatibilidade, resisténcia a corrosdo, alta proporcado resisténcia/peso e
condutividade térmica relativamente baixa. Relataram também problemas com o
manuseio do Ti e suas ligas, como alto ponto de fusdo (1670°C) e reatividade
guimica. Assim, devido a grande afinidade com o oxigénio em altas temperaturas,
meétodos convencionais de soldagem, que usam a chama de O2 sdo indesejaveis
para unir o Ti e suas ligas. Os métodos de soldagem nesse estudo utilizavam
camara protetora. A luz laser fornecia uma energia eletromagnética coerente,
monocromatica e colimada, sendo capaz de concentrar a energia num ponto
localizado. Segundo os autores, as vantagens da soldagem a laser eram: soldagem
precisa e bem definida, sem necessidade de contato direto, pequena zona de calor,
0 campo magnético ndo causava efeito danoso. A soldagem a laser era um método
efetivo, contudo dependente da intensidade da irradiacdo. As hastes utilizadas
tinham 3 mm de diametro e 40 mm de comprimento. Os espécimes controle tinham 3
mm de didametro e 80 mm de comprimento. Uma energia de 18J foi aplicada com 2
hz e 12ms. A carga necessaria para fraturar as amostras foi registrada pela maquina
Instron. A microdureza foi conduzida com uma carga de 500g por 15 seg numa
distancia de 0, 5, 1, 3, 5, 7, e 10 mm do sitio de fratura. Os resultados indicaram que

a liga Ti-6Al-4V foi a mais resistente em todos os métodos. Todos 0s espécimes
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soldados foram significantemente mais frageis do que o grupo controle, com a solda
TIG sendo superior a soldagem a laser e irradiagdo infravermelha. Todos os
espécimes soldados a laser exibiram unifes incompletas, dadas pela pouca
profundidade de penetracdo do laser. Por isso, o acabamento das unides a laser

deve ser evitado.

Carr, Brunskl e Hurley (1996) realizam um estudo que revisou conceitos
fundamentais até a presente data, relacionados aos procedimentos de obtencéo,
acabamento e polimento de abutments protéticos de préteses sobre implantes,
observando a geracdo de pré-carga, por meio de straingauge, durante o
procedimento de apertamento dos parafusos protéticos, variando o tipo de abutment
(de ouro pré-fabricado, com cinta em ouro a ser sobrefundido e cilindros calcinaveis
de plastico). Os resultados mostraram que a pré-carga, nha interface
cilindro/abutment, pode ser afetada pelos procedimentos de fundicédo, pela escolha
do tipo de cilindro, pelo tipo de revestimento, acabamento e polimento desse cilindro.
Significantes valores de pré-carga maiores foram obtidos pelos abutments pré-
fabricados quando comparados aos produzidos por padrdes plasticos. Avaliando
apenas os padrbes plasticos, os resultados revelam que maiores valores de pré-
carga ocorreram com o0s abutments obtidos a partir do uso de uma liga de baixa
fusdo comparados a uma de alta fusdo, embora o uso de diferentes tipos de
revestimentos nao tenha causado diferenca neste grupo. Os dados obtidos ainda
indicam que quando abutments plasticos sdo usados como parte da infra-estrutura
protética, o acabamento e polimento dos mesmos promovem um aumento na pre-
carga comparado com a auséncia desses procedimentos. Abutments pré-fabricados
também exibiram diferentes valores de pré-cargas entre diferentes fabricantes. Os
autores sugerem que quando maxima précarga € desejada, o uso de abutments
metalicos pré-fabricados oferece vantagens quando comparados a abutments
plasticos, principalmente quanto & magnitude de pré-carga obtida e precisdo de

adaptacao.

Cheshire e Hobkirk (1996) realizaram um trabalho em pacientes que usavam
préteses totais mandibulares sobre implantes Nobel Biocare™. O objetivo era
investigar o assentamento das infra-estruturas que tinham sido julgadas satisfatérias
pelos clinicos que trataram estes pacientes. Cinco pacientes selecionados para a

investigacao tinham sua prétese funcionando por no minimo 8 anos sem problemas
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clinicos. Os pilares foram identificados de acordo com sua posi¢do no arco, e sobre
eles foi aplicada silicona de adicdo leve e a infra-estrutura foi cuidadosamente
recolocada e todos os parafusos foram apertados com a méo e com auxilio de uma
catraca com uma forca de 10Ncm. As infra-estruturas foram removidas apos a presa
do material e sobre este material um novo incremento de silicona de adicdo de
consisténcia média foi adicionado. Estas impressdes foram estocadas e secionadas
sequencialmente ao longo de seu eixo coronal e depois medidas com auxilio de um
microscopio. Os resultados desta avaliagdo mostraram que a média de discrepancia
vertical para o apertamento mecanico foi de 21ym com uma variagéo de 0 a 130um
e a média da discrepancia vertical para o apertamento manual foi de 14um com uma
variacdo de 0 a 63um. Ja para as discrepancias horizontais com apertamento
mecanico a meédia foi de 31um variando de 0 a 140um e para o apertamento manual
a média foi de 46uym com uma variacdo de 0 a 113um. Em um dos pacientes o0s
cilindros raramente tinham a orientacdo paralela aos pilares trans-mucoso.
Baseados nestes resultados, concluiram que discrepancias existem ao redor de
infra-estruturas consideradas assentadas clinicamente. Os cilindros e os pilares
raramente sdo concéntricos o que torna os cilindros angulados sobre os pilares. O
apertamento manual reduz as discrepancias quando comparado com o apertamento

mecanico a 10Ncm de torque.

Em 1996, Jemt avaliou medidas obtidas a partir de modelos, comparando-as
com aquelas obtidas diretamente na cavidade oral, com o intuito de verificar os
métodos que produzissem o0s maiores graus de adaptacdo das proteses sobre
implantes. As anadlises foram realizadas através do método fotogramétrico
computadorizado que fornece medidas tridimensionais. O objetivo da comparacéo
foi verificar a validade dos varios estudos onde s&o usados modelos como referéncia
devido a dificuldade de realizacdo de estudos in vivo. Foram selecionados 17
pacientes, sendo 10 com implantes em mandibula e 7 em maxila, e os modelos de
trabalho obtidos com os cuidados habituais. As proteses foram confeccionadas
através de 2 meétodos. Cinco foram fabricadas em titanio (Ti-3 frames, Procera,
Nobelpharma AB, Goteborg, Sweden) e soldadas a laser e as outras doze foram
fabricadas em ouro através do processo de fundicdo em monobloco. Todas foram
clinicamente testadas e aceitas como adaptadas satisfatoriamente. As analises

mostraram resultado diferentes para as diversas situacfes. Quando os modelos
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foram usados como referéncia, a média tridimensional de distor¢do do ponto central
do cilindro de ouro foi de 37um nas proteses mandibulares e de 75um nas proéteses
maxilares. Quando as medidas foram realizadas diretamente na cavidade oral, os
valores eram de 51um nas proteses mandibulares e de 111um para as maxilares. A
média de desajuste tridimensional foi significativamente maior para as medidas
realizadas in vivo. Os autores lembram que as préteses tinham sido consideradas
satisfatorias pelos testes clinicos habituais e alertam que as proteses com
“aparéncia” aceitavel podem possuir centenas de microns na interface de
desadaptacdo e que, como interfaces deste nivel podem causar problemas, € uma
questao que requer investigacao.

A preocupacdo em desenvolver sistemas fiéis e reproduziveis para avaliar e
mensurar a adaptacdo dos componentes de implantes, levou alguns centros a
desenvolverem seu proprio sistema de medi¢do. Jemt et al. (1996) apresentaram 0s
resultados dos métodos e sistemas desenvolvidos para mensurar a adaptagdo na
interface componente protético/intermediario. Este estudo foi realizado em 4 centros
dos Estados Unidos e Suécia por um periodo de 2 anos. Foram desenvolvidos 4
sistemas de medicao, todos capazes de dar dados tridimensionais que quantificam
as relacdes linear e angular. Todos os sistemas séo ligados a computadores com
programas para transformacfes geométricas, analises estatisticas e resumo das
informacdes diretamente em graficos. ApOs todas as analises, concluiram que ha
diferencas entre os 4 sistemas e que € importante que sejam desenvolvidos

métodos precisos e confidveis de avaliagdo devido a importancia clinica do fator
adaptacao protética.

Neo et al. (1996) estudou as propriedades mecanicas elasticas das unides
soldadas com titanio, sendo o titanio sem solda usado como controle. Unides
soldadas foram realizadas com a técnica de solda a laser estereografica ou com o
arco voltaico de gas tungsténio (TIG). O efeito do tratamento térmico apos a
aplicacao da porcelana foi simulado e investigado. Concluiram que soldas a laser
tratadas termicamente tiveram resisténcia a tracao significativamente mais baixa. O
tratamento térmico nédo teve efeito no mdédulo de elasticidade ou alongamento, mas
em geral diminuiu significativamente a resisténcia do produto nos corpos de titanio.
Os corpos soldados com arco voltaico de gas tungsténio tiveram resisténcia e

modulo de elasticidade significativamente mais alta do que nos outros dois grupos.
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O alongamento no grupo-controle foi significativamente maior do que o alongamento
dos corpos soldados com arco Vvoltaico de gas tungsténio, o qualfoi

significantemente mais alto que os corpos soldados a laser.

Clelland, Carr e Gilat (1996) realizaram um trabalho que visava medir a
tensdo transferida para o 0sso pelo aperto dos parafusos de uma prétese total
fundida e compara-la a mesma prétese total fundida apds seccionamento e
soldagem. Para isso, construiram um modelo com resina fotoelastica simulando uma
mandibula desdentada com cinco implantes distribuidos em arco com 7 mm de
distancia entre os centros. Quatro strain gauges foram incorporados a resina em
quatro localizagdes préximo aos implantes terminais do lado esquerdo e direito.
Todas as infra-estruturas seguiram um protocolo para sua confeccdo e foram
realizadas pelo mesmo técnico em protese dental. Os dados foram coletados apés
as infra-estruturas serem apertadas com cinco parafusos de fenda de ouro com
torque de 10 Ncm. Depois de gravados os dados, as infra-estruturas foram
seccionadas em duas posicOes e enviadas para o laboratério para soldagem. Apds a
soldagem as mensuracdes foram repetidas para se avaliar as tensdes. Todos 0s
procedimentos de medida foram repetidos por trés vezes. Para se realizar as
medidas das tensdes foram utilizados resisténcias elétricas (strain gauge) que sao
capazes de medir com fidelidade a corrente elétrica que passa por um corpo. Os
resultados mostraram uma forca de tracdo que variou de 46+7 até 424+11
microstrains para o grupo de proteses fundidas e 23+6 até 309+11 microstrains para
0 grupo soldado. Ja& as forcas compressivas variaram de -32+6 até -19618
microstrains para o grupo fundido e -3+6 até -403+12 microstrains para 0 grupo
soldado. De modo geral, existiu uma diminuicdo na magnitude das forcas para as
infra-estruturas que foram seccionadas e soldadas. Houve um aumento na
magnitude das forcas na distal esquerda ap6s a soldagem, o que pode estar
relacionado com a sequéncia de aperto dos parafusos. Comparando com estudos
prévios, os resultados indicam que a forca principal determinada pelo estudo esta
dentro da zona fisioldgica do osso. Estes resultados permitiram aos autores concluir
gue infra-estruturas desajustadas criam tensdes nas regides de suporte adjacentes
aos implantes e os procedimentos de seccionamento e soldagem das infra-
estruturas a fidelidade das infra-estruturas fundidas diminuindo a quantidade de

tensoes transferidas.
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May et al. (1997) descreveram um método para avaliar a precisdo de
adaptacdo dos componentes de implante. A precisdo de adaptacao € essencial para
a longa vida do implante dental e preservacéo do osso de suporte. Os métodos mais
utilizados para avaliar a precisdo dos componentes dos implantes sdo a percussao,
observacédo visual e radiografias periapicais convencionais. O desenvolvimento de
um meétodo para identificar e quantificar a imprecisdo clinicamente é valido e
necessario. Os autores utilizaram o instrumento Periotest (Siemens, BioResearch
Inc., Milwaukee, Wis.), para avaliar a estabilidade das interfaces entre o implante e o
intermediario e entre o intermediario e o cilindro de ouro sob uma série de
condigcbes. O Periotest consiste em um bastdo controlado eletronicamente,
conduzido eletromagneticamente, que se move rapidamente na superficie do dente
em um angulo de 90°% numa velocidade de 4 ciclos por segundo. O tempo de
contato entre a haste e o dente € registrado pelo instrumento e o valor numérico
aparece na tela do aparelho. Este valor é registrado como valor Periotest (PTV).
Este valor representa a medida quantitativa do grau de movimento do objeto
submetido a um estimulo percussao. Este instrumento tem sido utilizado para avaliar
a condicao periodontal dos dentes naturais e alteracdes funcionais dos tecidos
periodontais e do 0sso. Quanto mais negativo for o PTV maior sera a resisténcia ao
movimento e, quanto mais positivo, menor. Os autores testaram a hipotese de que o
valor mais negativo do Periotest, indicaria uma adaptacdo precisa e o valor mais
positivo estaria relacionado com a imprecisdo de adaptacédo. Para esta investigacao
foram utilizadas duas costelas bovinas para simular o paciente. Em cada uma foram
colocados 3 implantes Branemark auto-rosqueaveis com distancias de 7 a 10mm
entre si e em curva. Uma série de condicdes experimentais de adaptacdo e
desadaptacéo foram criadas para testar a validade do método. A primeira medida foi
realizada com os cilindros de ouro aparafusados; a segunda foi realizada com os
cilindros desajustados na ordem de 25,4um, 50,8um, e 101,6um e apertados com
torque mecéanico de 20Ncm. Os resultados encontrados mostraram que 0s valores
aumentavam proporcionalmente a desadaptacdo nos cilindros, ou seja,
desadaptacbes nas margens dos cilindros de ouro causam instabilidade. Os autores
relatam que isso pode ser explicado se analisarmos as superficies internas dos
componentes. A superficie superior da interface do intermediario € composta por
uma superficie de contato externo plana e uma parte elevada central, conica. Se

existe contato entre as partes internas opostas (superficie interna do cilindro de ouro
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com a parte cdnica do intermediario) a carga acontece entre as duas superficies dos
dois componentes. A adaptacdo desses componentes no plano horizontal permite
algum movimento na colocac¢do do cilindro de ouro, antes do procedimento de
aperto do parafuso. A altura vertical, no entanto, € preservada. O erro de adaptacéo

hY

da superficie basal pode levar a maior instabilidade. O menor didametro e a
metalurgia do parafuso de ouro é outro fator que leva a instabilidade porque o
parafuso do intermediario € muito mais rigido. Os autores concluiram que: (1) os
intermediarios e os cilindros de ouro tém diferentes PTVs; (2) o instrumento Periotest
pode ser usado para quantificar a adaptacao das interfaces dos componentes; (3) o
desajuste entre o implante e o intermediario ndo afeta tanto a estabilidade. Portanto,
o desajuste entre o intermediario e o cilindro pode produzir instabilidade significante

gue aumenta linearmente com o grau de desajuste.

Neste mesmo ano, Riedy et al. (1997) avaliaram in vitro a precisdo de
adaptacdo de infra-estruturas sobre implantes usando a técnica Procera com
videografia laser. A média da interface do eixo z no ponto central serviu como critério
para avaliacdo da adaptacdo das infra-estruturas com os intermediarios dos
implantes. Os resultados deste estudo mostraram que a infra-estrutura soldada a

laser exibiu uma adaptacdo mais precisa que a fundicdo em monobloco.

Observando a frequéncia de afrouxamento dos parafusos de ouro
McGlumphy, Mendel e Holloway (1998) oferecem solucdes praticas para minimizar
este problema clinico. Muitos produtos, componentes e técnicas tém sido sugeridas
para manter o parafuso estavel. Estas sugestdes incluem rosca antivibracional,
interligacdo mecanica direta, alteragcbes no desenho do parafuso, e mecanismo de
controle de torque. Todas estas idéias tém ajudado a minimizar o problema de
afrouxamento do parafuso, mas nenhuma tem eliminado o problema completamente.
O afrouxamento do parafuso pode causar maiores problemas, tais como perda
ossea ou fratura do implante. Existem dois fatores envolvidos na conservagdo do
parafuso do implante apertado: (1) aumentar a for¢ca de travamento, e (2) diminuir as
forcas de separacdo. Para conseguir uma unido segura, os parafusos devem ser
tensionados para produzir uma forgca de travamento maior que a forca externa que
tende a separar. No desenho de um parafuso de junta rigida, o mais importante do
ponto de vista funcional € a forca de travamento inicial desenvolvida pelo

apertamento do parafuso. A forca de travamento é usualmente proporcional ao
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torque. Um pequeno torque pode permitir a separacao da unido e resultar na fadiga
do parafuso ou afrouxamento. Um grande torque pode causar falha do parafuso ou
tirar a rosca do parafuso. Aplicado, o torque desenvolve uma forca dentro do
parafuso chamada précarga que é uma carga inicial no parafuso em tenséo. Esta
forca de tensao no parafuso desenvolve uma forga compressiva de travamento entre
as partes. Entretanto, a pré-carga do parafuso é igual a forca de travamento em

magnitude. A pré-carga é determinada pelos seguintes fatores:

1- Torque aplicado

2- Liga do parafuso

3- Desenho da cabeca do parafuso
4- Liga do intermediario

5- Superficie do intermediario

6- Lubrificante

O torque é controlado pela resisténcia mecéanica do parafuso e o0 modo como
€ aplicado. O valor do torque 6timo pode ser calculado pelo apertamento do
parafuso até que ele falhe. 75% deste valor € um torque 6timo para aplicar no
parafuso. Desta maneira, uma forgca de travamento significante pode ser
desenvolvida com o minimo risco de fratura do parafuso. Os incidentes de
afrouxamento de parafuso aumentam se uma infraestrutura ndo passiva € forcada a
se adaptar pelo apertamento do parafuso. A infra-estrutura original aplica forcas de
separacao da unido com o sistema devido a tentativa de retornar a posicao original.
Todas as infra-estruturas ndo passivas devem ser seccionadas e soldadas para
garantir uma adaptacao passiva.

Para minimizar os erros e otimizar trabalhos com adaptacdo passiva,
Helldén e Dérand (1998) apresentam as vantagens obtidas com o método “Cresco Ti
Precision” para a execucdo das proteses em titanio, soldadas a laser. Em um
modelo fotoelastico foram colocados 3 implantes (Cresco Ti Systems AB) de 13mm
e sobre estes foram enceradas 4 proteses a partir de cilindros de plastico. As pecas
foram incluidas e fundidas em titanio comercialmente puro através do uso de uma
maquina de fundigdo. Duas proteses foram submetidas ao método de precisédo e as
outras duas nao. As proteses nao adaptadas foram observadas ao microscopio e
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foram encontradas interfaces no sentido vertical de 70um e 40um nos implantes A e
B. Foram realizadas analises fotoelasticas e também medidas as cargas exercidas
através de mecanismos apropriados. Os resultados revelaram cargas associadas as
préteses ndo adaptadas e auséncia de cargas estaticas nas proteses adaptadas. No
momento de medicdo das cargas, foram encontrados valores de 41+4,3N nos
parafusos para que 0s mesmos conseguissem fechar interfaces de 180im nos
implantes distais. Para fechar 30im, foram encontradas cargas de 8+8,0N. Nas
préteses adaptadas a carga encontrada nos parafusos foi zero. Para interfaces de
50um, localizadas no implante central, foi encontrada carga de 300+26N no parafuso
de ouro. Os autores ressaltam a importancia do fato de que os estresses dependem
do erro, da dimensdo do mesmo, assim como do tamanho da peca e da localizac&o
do mesmo. Consideram também que, apesar do efeito do erro estar relacionado a
outros fatores como, por exemplo, qualidade 6ssea, ha de se lembrar sempre da
importancia da adaptacéo da peca na geracao das cargas.

Taylor, Hondrum e Prasad (1998) comparam a forca e propriedades da Liga
Ti-6AL-4V submetida a soldagem TIG sob atmosfera de argbnio. Para isso utilizaram
40 corpos de prova, seccionados ao meio divididos em quatro grupos, soldados com
as seguintes distancias entre eles: 0,25; 0,5; 0,75 e 1mm, sem nenhum tratamento
técnico posterior. Os corpos de prova foram submetidos ao teste de tracdo e apoés a
fratura, ao exame em microscopio biocular. A forca de resisténcia a tracdo foi de
974,7 MPa para os grupos soldados de 0,5 mm e 1010,5MPa para 0s grupos isentos
de soldagem. A porcentagem de alongamento foi de 5,03% para grupos soldados
com 0,75 mm de distancia e 6,67% para o grupo sem soldagem. A analise de
microscopia eletronica de varredura da regiao fraturada da solda mostrou pequenas
porosidades. Quando submetidos a presenca de O2 foi de 0,26% para o metal base
e 0.05% para a regido da solda. Com os resultados, obtidos os autores puderam
concluir que os efeitos das distancias consideradas nao foram significantes, sendo
gue a solda apresentou resisténcia ligeiramente menor e ductilidade
significantemente menor. As soldagens de ligas de titanio com arco elétrico e
atmosfera de argbnio sdo eficientes e podem ser usadas nos laboratérios de
protese, produzindo resultados desejaveis. Assim, a fundicdo e a soldagem de

titnio deverao ser controladas para minimizar os efeitos do oxigénio.
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Gabrielli (1999) avaliou a resisténcia a tracdo de pecas soldadas e em
monobloco em dois tipos de ligas, a base de Ni-Cr e outra experimental contento
titanio (Ni-Cr-Co-Ti), as soldas foram realizadas pelo processo de soldagem TIG. Os
corpos de prova foram construidos em forma de bastdo metalico. Os corpos de
prova soldados apresentaram menor resisténcia a tragdo para ambas as ligas, 0s
resultados mostraram haver diferencgas estatisticamente significantes entre 0s corpos

de prova soldados e isentos de soldagem, independente da liga metalica utilizada.

Com o objetivo de encontrar uma adaptacdo precisa das proteses sobre
implantes, Wee, Aquilino e Schneider (1999) realizaram uma revisdo de literatura. A
maioria dos artigos revisados eram clinicos ou técnicos e mostravam estratégias
para melhorar a adaptacdo das proteses sobre implantes. Os autores observaram
gue muitos métodos tém sido cientificamente comprovados para isto acontecer. A
maioria das estratégias testadas resultaria em uma pequena interface da infra-
estrutura com o intermediario do implante. Muitos fatores impedem que o conceito
de “adaptacao passiva’ possa ser encontrado nas préteses sobre implantes, mesmo

com 0 uso de estratégias avancadas.

Castilho (2000) Com o objetivo de analisar a condicao de adaptacéo passiva
das proteses implanto-suportadas avaliou a adaptagdo da interface
intermediario/componentes protéticos (cilindros), fundidos, em titdnio e cobalto-
cromo, em monobloco e apds a realizacdo da soldagem a laser. Foram utilizados 30
cilindros torneados em plastico e 15 barras cilindricas para a interligacdo dos
componentes protéticos (cilindros). Cada corpo de prova apresentava trés
componentes protéticos unidos entre si. Um total de 10 corpos de prova foram
realizados, sendo que destes, 5 foram fundidos em titanio e os outros 5 fundidos em
liga de cobalto-cromo. As analises e mensuracdes das interfaces foram feitas antes
e apds a soldagem a laser, com a utilizacdo de um microscopio comparador. Os
resultados mostraram que as estruturas fundidas em monobloco (peca Unica)
apresentaram uma maior interface (desajuste médio de 26,164im) que as mesmas
apos a soldagem a laser (desajuste meédio de 19,943um). Foram encontradas
diferengas estatisticamente significantes também entre os dois materiais utilizados,
sendo que o titanio (desajuste médio de 21,262um) apresentou melhores resultados

gue o cobalto-cromo (desajuste médio de 24,845um).
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Em 2000 Souza et al. investigaram a microestrutura e a dureza de uma liga
de Ni-Cr, soldadas com brasagem e com laser. Verificaram que, na brasagem, o
metal base e o corddo de solda apresentaram microestruturas distintas e que, na
soldagem a laser, identificaram-se trés regides: o corddo de solda, a zona afetada
pelo calor — ZAC e o metal base. O metal base da liga de Ni-Cr apresentou
microestrutura dendritica grosseira, com uma estrutura eutética interdendritica. A
regido da solda por brasagem apresentou morfologia dendritica grosseira, com a
presenca de precipitados e porosidades, e a soldagem a laser, uma estrutura
dendritica refinada. Estas microestruturas foram condizentes com as energias de
soldagem fornecidas em cada processo. Os resultados dos ensaios de tracdo da

solda a laser foram superiores aos obtidos para a solda por brasagem.

Hollweg (2000) avaliou a passividade de infra-estruturas simulando uma
protese total fixa implanto suportada. Para a realizagdo do experimento, utilizou um
modelo mestre onde foram fixados cinco implantes e os corpos de prova foram
confeccionados sobre eles. Dois tipos de ligas foram utilizados para a confeccéo
destes corpos de prova: prata-paladio e cobaltocromo. Nas faces mesial e distal de
cada intermediario foram fixados extensémetros para capturar a deformacéo gerada
durante o aperto dos parafusos de fixacdo. Os resultados mostraram que houve
tensdes nos intermediarios com o assentamento das proteses, e que o nivel de
tensdes observadas ndo foram estatisticamente diferentes para as infra-estruturas
confeccionadas com as duas ligas. O autor sugere a utilizacdo de ligas de cobalto-
cromo a confecgdo das infra-estruturas bem como para a realizacdo de pesquisas

clinicas.

Janson (2000) realizou um trabalho que visava avaliar a distribuicdo de
estresse em infra-estruturas de protese sobre implante confeccionada com dois tipos
de liga metdlica usando para isto extensbmetros. Foram construidos corpos de
prova que simulavam uma protese total fixa na mandibula com as ligas de Cobalto-
Cromo e Paladio-Prata e estas foram posicionadas sobre os intermediarios de um
modelo mestre para serem realizados 0s testes. Para a realizacdo das medidas de
deformacédo cada infraestrutura recebeu duas resisténcias elétricas (strain gauge),
uma na sua parte superior e uma na sua parte inferior préximo ao pilar distal de um
dos lados. Foram aplicadas a estas infra-estruturas carga estatica de 100N em sua

extremidade livre a uma distancia de 10, 15 e 20mm para distal do pilar terminal. Os
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resultados mostraram que em cantilever extensos, as infraestruturas fundidas em
Cobalto-Cromo apresentaram deformacdo semelhante as infra-estruturas fundidas
em Paladio-Prata com cantilever curto. Dai pode-se concluir que as infra-estruturas
confeccionadas com a liga de Cobalto-Cromo permitem bracos de cantilever mais

extensos.

Watanabe et al. (2000) realizaram um trabalho que tinha como objetivos
investigar a tensédo produzida ao redor dos implantes por infraestruturas fabricadas
por quatro meétodos diferentes e parafusadas sobre os implantes e tambéem
investigar a tensdo produzida quando a sequéncia de apertamento dos parafusos
era mudada. Neste trabalho um bloco de poliuretano de 30 X 30 X 40 mm foi
utilizado como corpo para receber os implantes (implantes IMZ, 4 X 13mm).
Sessenta infra-estruturas de proteses parciais fixas foram fabricadas em um modelo
de trabalho usando quatro diferentes métodos de fundigdo (fundicdo peca Unica,
método seccionamento e soldagem, método da soldagem e o método de
assentamento passivo). Seis strain gauges foram colocados na superficie do bloco
de poliuretano a 1 mm do corpo dos implantes e enumerados de 1 a 6 e dispostos
em linha (1 a 4) e dois colados perpendicular ao implante central (5 e 6). Dois
experimentos foram realizados, no experimento 1 a seqUéncia de apertamento foi
investigada e no experimento 2 foi medida a tensdo gerada pela infra-estrutura de
acordo com os métodos de fabricacdo. Os resultados mostraram que para todos os
meétodos de fabricacdo das proéteses, tensdes foram geradas durante o apertamento
dos parafusos e desapareceram quando os parafusos eram desapertados. No
experimento 1, com o método de assentamento passivo, a ordem de apertamento
dos parafusos tinha pouco efeito na quantidade de tensdo medida pelos seis
medidores. As proteses parciais fixas fabricadas pelo método de soldagem
mostraram diferengas nos valores de tensdo apesar do uso dos mesmos medidores
e ordem de apertamento dos parafusos. A magnitude de tenséo diferiu entre os seis
medidores de tensdo. Nos métodos de fabricacdo (assentamento passivo ou
soldagem parcial), as tensbes para a ordem de parafusamento 2, 1 e 3 foram
menores que outras ordens 1, 2 e 3ou 1, 3 e 2. Para o0 experimento 2, diferencas na
magnitude de tenséo foram atribuidos para a localizacdo dos medidores de tenséo e
métodos de fabricacdo. Diferencas significantes entre os quatro meétodos de

fabricacdo foram encontradas. O método de assentamento passivo mostrou uma
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tensdo de 50um, o método de soldagem 154um, fundicdo em peca Unica 366um e o
método de fundicdo Unica com seccionamento e nova soldagem 737um. Além do
mais, os padrdes de tenséo entre os seis strain gauges foram diferentes. Com base
nos resultados pode-se concluir que: 1. independente do tipo de protese utilizada,
tensbes foram geradas ao redor dos implantes quando os parafusos eram apertados
e desapareciam com o seu afrouxamento; 2. A quantidade de tenséo diferiu
independente do método de fabricacéo; 3. A tensédo gerada foi maior com o método
de Unica fundicdo e o método de fundicdo com seccionamento para soldagem que
para o0 método somente de soldagem; 4. com respeito aos dois métodos de
soldagem o apertamento do parafuso central e depois dos dois terminais, a
magnitude das tensdes foi menor com o0 método de soldagem do que o método de
seccionamento e soldagem; 5. a ordem de apertamento dos parafusos afetou a
magnitude de tensdo nos seis medidores quando proteses fabricadas pelo método
da soldagem foram apertadas, mas nenhum efeito notavel afetou a tensdo nas
préteses fabricadas pelo método de assentamento passivo; 6. com o método de
assentamento passivo, nao existiu diferenca na magnitude da tesdo medida pelos

seis medidores quando a ordem de apertamento foi mudada.

Silva (2001) avaliou o desajuste marginal de infra-estrutura de proteses fixas
implanto-suportadas fundidas em monobloco e submetidas a soldagem a laser,
antes e apos o procedimento de eletroerosdo. Vinte infraestruturas foram
confeccionadas a partir de um modelo mestre metélico, e fundidas em titanio
comercialmente puro. As amostras foram divididas em dois grupos: 1- dez estruturas
fundidas em monobloco e 2 — dez estruturas previamente seccionadas em quatro
pontos, fundidas e submetidas a soldagem a laser. Apos analise dos resultados
conclui-se que: a) o grupo 1 (monobloco) apresentou o maior desajuste marginal; b)
0 grupo 2 (seccionamento e soldagem a laser) obteve uma melhora no ajuste em
relagdo ao grupo 1; c) a aplicacéo de eletroeroséo foi efetiva na melhora do ajuste
em ambos o0s grupos; d) a associacdo das técnicas de soldagem a laser com
eletroerosdo, mostram um melhor ajuste entre os grupos estudados; e) com a
utilizacdo da eletroeroséo nas pecas fundidas em monobloco, obteve-se graus de
desajustes aceitaveis clinicamente, com a vantagem de eliminar o seccionamento e

soldagem que conduz a uma maior fragilidade estrutural das pecas.
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Ueno (2001) avaliou as alteracdes dimensionais em uma liga a base de Ni-
Cr, provocada pelo processo de soldagem a arco elétrico (TIG), em atmosfera inerte
(argbnio) em comparacdo com os resultados obtidos pela técnica convencional a
macarico. Dez juntas foram soldadas de acordo com o0 método correspondente para
cada processo e a mensuracdo das distor¢cdes causadas pelas duas técnicas de
soldagem foi feita pela diferenca entre o assentamento das pecas antes e apés a
obtencdo das juntas soldadas. Entre as duas técnicas de soldagem avaliadas, a
solda TIG promoveu melhor assentamento da peca soldada quando comparado aos

resultados obtidos com soldagem convencional a magarico.

Miraglia (2001) estudou a resisténcia de unibes soldadas em quatro ligas
metalicas, Pd-Ag, Ni-Cr, Au tipo IlIl e Ti c.p., em funcdo das técnicas de soldagem
convencional e a laser, tendo como controle as fundicbes em monobloco. Dez
padrées em resina para cada técnica de unido foram fundidos, perfazendo trinta
corpos de prova para cada liga utilizada, exceto para o Ti c.p., que recebeu apenas
a soldagem a laser e fundicio em monobloco. Dos resultados gerais obtidos
concluiu-se que a técnica de fundicdo em monobloco € a mais resistente. A autora
salienta que as ligas que contém quantidades de Ag acima de 20%, a luz laser &
refletida, impedindo a unido entre as partes. Para essas ligas, a soldagem
convencional apresentou valores capazes de suportar as forgas geradas durante a
mastigacdo. Com a liga de Ni-Cr, tanto a soldagem convencional como a laser
apresentaram resultados altamente satisfatorios (437,34MPa e 567,43MPa,

respectivamente).

Duyck et al. (2001) realizaram um estudo que tinha por objetivos quantificar
a pré-carga externa e interna e seu relacionamento com falhas mecanicas e
bioldgicas in vivo e investigar a influéncia da sequéncia de torque dos parafusos
durante a fixacdo das proteses in vitro. Cinco sequéncias diferentes de apertamento
foram utilizadas e os parafusos apertados com um torque de 10Ncm. Os resultados
desta investigacdo ndo mostraram influéncia da sequéncia de torque dos parafusos
na pré-carga final. Ja o estudo in vivo contou com 13 pacientes que usavam
préteses totais fixas suportadas por cinco ou seis implantes. Dois testes foram
realizados para cada paciente. No primeiro teste somente o cilindro de ouro era
apertado sobre o pilar com um torque de 10Ncm para simular uma adaptacéo

passiva e o0 segundo teste era realizado com o apertamento dos parafusos das
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proteses sobre os intermediarios. No estudo in vivo a comparacgéo entre a pré-carga
apO0s o apertamento das préteses e a pré-carga simulando o assentamento passivo,
revelou uma diminuicdo na meédia das forcas axiais e um aumento na meédia do
momento de tor¢do. As forgas axiais induzidas apos o apertamento das préteses nos
pilares de suporte foram estatisticamente menores que o0 apertamento apenas do
cilindro de ouro. O momento de tor¢ao induzido apds o apertamento das proteses foi
estatisticamente maior que apés o apertamento dos cilindros de ouro. Baseados
nestes resultados os autores puderam concluir que a sequéncia de apertamento dos
parafusos das proteses ndo € um fator determinante para a pré-carga final, o
desajuste das proteses totais fixas leva para condicfes alteradas de pré-carga
(diminuicdo das forcas axiais e aumento no momento de tor¢cdo), a distor¢cdo da
prétese durante o apertamento diminui a pré-carga interna e aumenta a pré-carga
externa e ressaltam ainda que a pré-carga externa resultante das desadaptacdes

ndo causaram problemas clinicos relevantes no periodo de avaliagdo dos pacientes.

Nissan et al. (2001) realizaram um trabalho que teve como objetivo avaliar o
efeito de diferentes forcas e sequéncia de apertamento, com diferentes operadores,
no estresse gerado em uma infra-estrutura implantosuportada fielmente assentada
em multiplos modelos de trabalho realizados com a técnica de moldagem com
transferentes quadrados unidos. As deformagOes foram registradas em todos o0s
modelos de gesso por meio de quatro extensdmetros colados a superficie superior
da infra-estrutura construida sobre o modelo mestre. Os resultados do estudo
sugeriram que modificacbes na forca e na sequéncia de aperto dos parafusos de
retencdo protética, bem como os operadores que conduziram 0s apertos, nao
causaram alteracfes significantes nas deformacdes registradas na infra-estrutura
metalica. Os resultados permitiram aos autores concluir que a forca de apertamento
varidvel, bem como sua sequéncia em gerar forcas desfavoraveis, podem ser
minimizadas através da técnica de moldagem, a qual garante infraestruturas que

assentam fielmente.

Sahin e Cehreli (2001) em seu artigo falaram sobre a importancia do
assentamento passivo das infra-estruturas em proteses implanto-suportadas.
Afirmaram que durante as trés ultimas décadas, a importancia dos aspectos
biomecanicos no tratamento com implantes tem sido destacada e medidas de

seguranca tém sido sugeridas e aplicadas para controlar a carga biomecéanica sobre
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os implantes dentais. Uma conexao rigida entre os implantes osseointegrados e a
infra-estrutura induzem tensdes em cada componente exposto a forca. Um dos
maiores desafios para o protesta € entregar ao paciente uma prétese aceitavel que
nao comprometa a longevidade do tratamento. O assentamento passivo € um dos
pré-requisitos mais importantes para a manutencdo da interface implante-osso. Para
fornecer um assentamento passivo ou infra-estrutura livre de tensdo, a infra-
estrutura deveria, teoricamente, induzir uma tensdo absoluta zero nos componentes
dos implantes e no osso circundante na auséncia de aplicacdo de carga externa. No
entanto, de acordo com a evidencia cientifica atual, pode-se concluir que um
assentamento passivo absoluto ndo pode ser obtido. Complicacdes protéticas, como
afrouxamento ou fratura do parafuso de ouro, fratura do parafuso do pilar, cilindro de
ouro, infra-estrutura e cobertura ceramica, tém sido documentadas e podem estar
relacionadas com o assentamento pobre da infra-estrutura. Quando assumimos que
o desajuste é um problema real, deveriamos ter em mente duas questdes: 1 — que
nivel de desajuste € clinicamente importante? 2 — como medi-lo clinicamente?. Outra
afirmacado é que o apertamento dos parafusos causa tensées no 0sso ao redor dos
implantes e esta magnitude depende da quantidade de desajuste. Algumas
estratégias podem ser utilizadas para conseguir um assentamento das
infraestruturas que diminua as tensdes no 0sso ao redor dos implantes tais como:
minimizar a influéncia dos materiais de moldagem e confeccédo do modelo de gesso,
uso de ligas metalicas que apresentem baixa contracdo de fundi¢cdo, seccionamento

das infra-estruturas e soldagem posterior.

Martin et al. (2001) avaliaram parafusos com diferentes superficies: 1) Gold-
Tite (31), parafusos com superficie de ouro e paladio alterada pela adicdo de um
lubrificante sélido; 2)TorqTite (Nobelbiocare) com superficie tratada para reducéo da
friccdo; 3) parafusos de ouro (3l); 4) parafusos de titanio (31). Os parafusos foram
agrupados em 8 grupos contendo 10 parafusos de cada tipo, sendo 4 grupos
submetidos ao torque de 20Ncm e 4 grupos ao torque de 32Ncm. Para cada
parafuso testado, foi utilizado um implante de 3,75mm x 15 mm (31) montado em um
bloco de resina acrilica e um pilar de titanio do tipo convencional. Para a analise de
rotacdo do parafuso e a pré-carga, a amostra era posicionada no aparelho de
medidas angulares e com um torquimetro digital aplicava-se um pré-torque de

5Ncm. Apds a aplicacdo deste pré-torque, a posicdo inicial do parafuso era
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registrada. O torque desejado era entdo aplicado, sendo registrado o grau de
rotacdo do parafuso. Apés 5 minutos, aplicava-se torque novamente e, apds 5
minutos, o grau de rotacdo do parafuso era novamente registrado. O destorque era
entéo registrado e o procedimento de torque e destorque repetido mais 4 vezes, com
intervalos de 5 minutos. Foram obtidas cinco medidas de modo a registrar o
potencial de mudanca no grau de rotacdo depois de repetidos ciclos de torque e
destorque. A seguir, a pré-carga foi calculada. Para o torque de 20Ncm, a maior
rotacdo foi apresentada pelos parafusos TorqTite (19,3°), seguido pelos parafusos
Gold-Tite (14,9°), de ouro (9,8°) e titanio (9,8°). A diferenca entre os parafusos de
titnio e ouro e Gold-Tite foi estatisticamente significante. Também foi significante a
diferenca entre os parafusos Gold-Tite e TorgTite. Para o torque de 32Ncm, o0 grupo
TorqTite apresentou novamente o maior grau de rotacdo (31,3°), seguido dos
parafusos Gold-Tite (20,4°), ouro (16,5°) e titanio (14,9°), sendo todos os grupos
diferentes. A maior pré-carga foi obtida para os parafusos Gold-Tite (521,7N
ab96,8N), seguido dos parafusos TorqTite (355,9N a 470,2N), ouro (430,8N a
127,1N) e titénio (347,8N a 478,3N), ndo havendo diferenca entre os parafusos de
ouro e Gold- Tite. Para o torque de 32 Ncm, a maior pré-carga foi obtida para o
grupo Gold-Tite (928,4N — 1015,3N), TorqTite (723,0N a 877,1N), ouro (573,0N a
833,8N) e titanio (434,8N a 636,1N), havendo diferenca entre os parafusos Gold-Tite
e 0os demais grupos e entre os parafusos TorgTite e ouro em relagédo aos parafusos
de titanio. Nao houve diferenca significante no grau de rotacdo e pré-carga tanto
para 20Ncm como para 32Ncm entre as 5 medidas repetidas realizadas. A analise
em microscopia eletrénica de varredura das superficies dos parafusos, em aumento
de 17 vezes e 80 vezes, ndo mostrou diferenca visual entre os torques de 20Ncm e
32Ncm. Todas as amostras analisadas demonstraram um mesmo padrao de contato
entre as roscas, predominando o contato entre a superficie superior da rosca do
parafuso e as roscas do implante na por¢do média das roscas contactantes. Os
autores concluiram que os tratamentos superficiais dos parafusos foram capazes de
reduzir a friccdo, levando a valores de pré-carga maiores, no entanto, ressaltaram

gue esses valores deveriam ser investigados sob carga ciclica.

Duyck e Naert (2002) realizaram um trabalho de pesquisa que tinha por
objetivo avaliar a eficiéncia de uma técnica de cimentacdo que se dizia capaz de

compensar o0s desajustes das préoteses implanto-suportadas por meio da
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combinacdo da cimentacédo e fixagcdo por parafusos sobre os pilares de suporte.
Para a realizacdo do estudo foram feitas quatro infra-estruturas de préteses com trés
unidades cada. Foram confeccionadas uma, com pilares cénicos, uma com pilares
cilindricos e mais duas, uma com pilares conicos e uma com pilares cilindricos nas
quais foi utilizado um sistema de cimentacdo. As pré-cargas foram medidas em
assentamentos diferentes e em situagcdes de desajustes, com e sem 0 uso de
sistema de cimentacdo. Atraveés de extensdmetros fixados nos intermediarios, a pré-
carga foi medida em quatro situacdes diferentes: Boa adaptacdo de todos os
intermediarios, intermediario central com uma desadaptacdo vertical de 100um,
intermediario central e um terminal com desadaptacdo de 200um no sentido
horizontal e os dois intermediarios terminais com desadaptacdo de 200um no
sentido horizontal. Os resultados mostraram que as forcas axiais foram menores e 0
momento de tor¢do foi mais alto nos casos de desajuste em comparacdo com a
situacdo de assentamento 6timo. O sistema de cimentacdo ndo diminuiu a pré-carga
externa registrada. Maiores valores de momento de torcdo foram registrados nos
pilares de suporte quando o sistema de cimentacédo foi utilizado. Baseados nestes
resultados os autores puderam concluir que o sistema de cimentagéo néo foi efetivo
na reducdo da pré-carga externa nos implantes causada pela protese desadaptada.
Embora o sistema de cimentacdo pudesse compensar o desajuste visualmente, ele

falhou em melhorar as condi¢bes de carga nos implantes.

Kunavisarut et al. (2002) realizaram um trabalho que teve por objetivos medir
a distribuicdo de estresse em componentes de implante, proteses e 0sso quando 0s
implantes eram conectados com proteses desajustadas. Para o estudo usaram
analise de elemento finito 3-D. Foi investigado o efeito da fenda, presenca de
cantilever e a forca oclusal excessiva nas proteses desajustadas. Foram construidos
dois modelos padrdo: 1 — simulando 2 implantes e uma protese parcial fixa implanto-
suportada de dois elementos e 2 — simulando 2 implantes e uma protese parcial fixa
implanto suportada com cantilever distal. Fendas de 111um de altura foram criadas
entre a margem da protese e os pilares, distribuidas uniformemente ao redor do
perimetro do implante. Uma forca de 100N, simulando a mordida do paciente, foi
utilizada para os dois modelos e ainda forgas 50N, 200N e 300N foram testadas no
modelo com cantilever. Os desajustes foram testados tanto para o implante mesial

como para o implante distal e as forcas foram aplicadas na coroa distal a 5 mm do
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centro do implante e na face distal do cantilever a 16,5 mm do centro do implante.
Os resultados mostraram que 0s estresses maximos ocorreram na distal dos
componentes em ambos os modelos. No modelo 1 os mais altos estresses para as
fendas estudadas ocorreram no parafuso de ouro. Quando a localizacdo da fenda
estava posicionada préximo a forca aplicada o estresse aumentou em todos 0s
componentes. Ja& quando a fenda estava localizada longe da forca o aumento do
estresse foi suave. Estes fenbmenos puderam ser observados também para o
modelo 2. quando a fenda estava proxima a forca aplicada, o estresse sofria
aumento no osso ao redor dos implantes. Nos modelos onde o cantilever estava
presente, o0 estresse estava concentrado no conector entre o pontico e a face distal
da coroa, parafuso de ouro e cabeca do parafuso do pilar. Na situacdo na qual a
fenda estava situada no implante distal, o estresse estava localizado no conector,
parafuso de ouro, cabeca do parafuso do pilar, implantes mesial e distal e osso
circundante. Como vimos, a presenc¢a de cantilever aumentou o estresse em cada
componente. Com o aumento da carga ocorreu um aumento linear correspondente
de estresse em cada componente do sistema. Quando a carga aplicada aumentava

de 100N para 300N, o estresse no parafuso de ouro aumentava 293%.

O assentamento passivo das infra-estruturas implanto-suportadas tem sido
sugerido como um pré-requisito para a manutencdo da osseointegracdo e para o
sucesso da reconstrucao protética. Tendo isso em mente, Goossens (2003) realizou
um estudo em que avaliou o grau de assentamento de infra-estrutura cimentada em
pilares de titanio, comparado com estruturas fundidas sobre cilindros de ouro. Para a
realizacdo do trabalho, foi utilizado um modelo mestre feito de cinco implantes
montados em uma base de ac¢o inoxidavel. Seis infra-estruturas para coroas metalo-
ceramicas com dimensfes padronizadas foram dai fabricadas. Um grupo se
caracterizou por fundi¢cées sobre pilares UCLA de ouro, enquanto em outro grupo,
estruturas foram cimentadas sobre pilares de titanio coénico. As discrepancias
verticais entre os implantes dos dois tipos de infra-estrutura foram medidas em seis
locais ao redor de cada implante usando um microscopio de reflexdo. Uma medicao
foi realizada apds a estrutura ser fixada no modelo com um Unico parafuso (torque
de 32Ncm), colocados em varias posi¢des e também apos o apertamento de todos
os parafusos de retencdo simultaneamente com torque de 10Ncm. Os resultados

com o aperto de um parafuso, ndo mostraram diferencas significante na média do
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tamanho da fenda entre os dois grupos. As discrepancias foram significantemente
maiores para o aperto do parafuso em algumas posi¢cdes (1 e 5), indicando que o
teste do parafuso Unico pode ser uma forma nao fiel para acessar o assentamento.
AplOs o0 apertamento de todos os parafusos de retencdo simultaneamente com
10Ncm, a média das fendas foram de 11,9um para o grupo cimentado e 17,8um
para o grupo fundido. Com base nos resultados o autor pode concluir que: embora
nenhuma diferenca estatistica tenha sido encontrada, a cimentacdo de infra-
estruturas sobre os pilares de titanio melhorou o assentamento em até 50%,
comparada com as infra-estruturas fundidas sobre pilares UCLA de ouro. O
apertamento do parafuso de um pilar terminal distorceu os resultados quando
avaliado o assentamento de infra-estruturas de proteses metalo-ceramicas
implantosuportadas de longa extensdo. Os resultados deste estudo indicam ainda
que as préteses cimentadas sobre pilares de titdnio levam a um melhor grau de

assentamento, comparado com infra-estruturas fundidas sobre cilindros de ouro.

Alves (2003) avaliou a adaptacdo da interface Ucla/implante, por meio de
trés diferentes técnicas: soldagem a laser, fundicdo em monobloco e fundicéo e
soldagem a laser. Cada fundicdo apresentava trés componentes protéticos ligados
por duas barras. Os autores concluiram que a técnica com melhor adaptacéo foi a
que utilizou componentes pré-fabricados somente soldados a laser e que o grupo
seccionado e soldado e soldado a laser apresentou uma melhora significativa em

relacdo ao grupo fundido em monobloco.

Hecker e Eckert (2003) realizaram um trabalho que tinha por objetivos
avaliar as mudancas que acontecem na fenda entre o implante e os componentes
protéticos ap0s o carregamento ciclico das proteses. A literatura odontologica
sugere que proéteses implanto-suportadas deveriam exibir um assentamento passivo
para prevenir fratura do implante, quebra de componentes e afrouxamento dos
parafusos. Para a realizacdo do trabalho, 15 infra-estruturas de proteses implanto-
suportadas foram fabricadas com técnica de fundicdo convencional comumente
utilizada para a confeccdo de proteses. As infra-estruturas foram submetidas a
cargas ciclicas sob trés condi¢cdes diferentes. Cinco infra-estruturas foram
carregadas na porcdo anterior da infraestrutura, cinco infra-estruturas foram
carregadas unilateralmente na porcao posterior do cantilever esquerdo e cinco foram

carregadas bilateralmente na regido posterior do cantilever. Uma carga ciclica de
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200N foi aplicada em cada infra-estrutura por mais de 200.000 ciclos. Foram feitas
medidas lineares da fenda entre o cilindro protético e o pilar suportado pelo implante
em 4 pontos de referencia pré-determinados. Estas medicdes foram realizadas antes
da aplicacdo da carga ciclica, apos 50.000 ciclos e apd6s 200.000 ciclos. Os
resultados mostraram uma diminuic&o significante na dimenséo da fenda nos pontos
de referéncia individual e uma diminuicao significante na média das fendas quando a
carga foi aplicada na porcéo anterior da infra-estrutura. Quando a carga foi aplicada
unilateral ou bilateralmente na regido posterior do cantilever, ndo foi observado
fechamento significante da fenda. Estes resultados permitiram as seguintes
conclusbes: 1 — o carregamento ciclico causou mudancas no assentamento de
estruturas relacionados com os pilares suportados por implantes; 2 — O
assentamento das infra-estruturas mostrou reducéo significante das fendas quando
as proteses foram carregadas na porgdo anterior; 3 — 0 assentamento ndo mostrou
mudanca significante quando as infra-estruturas foram carregadas unilateral ou

bilateralmente na regido posterior dos cantileveres.

Mendes (2003) realizou um estudo que tinha como objetivo avaliar a
adaptacdo passiva, de infra-estrutura fundida em monobloco e apos o0s
procedimentos de seccdo e soldagem empregando ligas de Cobalto-Cromo e
Paladio-Prata. Os corpos de prova foram divididos em dois grupos constituidos por
cinco infra-estruturas cada um. Dois extensémetros foram colados nas faces mesial
e distal dos intermediarios. Na primeira fase dos testes as infra-estruturas em
monobloco foram fixadas no modelo mestre e os testes realizados. Para facilitar os
procedimentos de leitura as réplicas dos implantes foram numeradas de 1 a 5, no
sentido horario, e os parafusos apertados em uma sequéncia padronizada descrita
na literatura (2, 4, 3, 1, 5). Os parafusos foram apertados até encontrar resisténcia e
ser observada uma adaptacgéo clinicamente aceitavel da infra-estrutura. Em seguida,
foi utilizado um dispositivo controlador de torque para fazer o aperto final com
10Ncm. Apbs o armazenamento dos dados da primeira fase, as infra-estruturas
foram seccionadas em cinco segmentos e unidas com resina acrilica para a
realizacdo dos procedimentos de soldagem. Apos a soldagem, as infraestruturas dos
dois grupos foram posicionadas no modelo mestre e testadas seguindo 0s mesmos
passos realizados na primeira fase. Na primeira fase, os resultados mostraram que

para a liga de Cobalto-Cromo, os valores das tensfes provocadas pelo aperto dos
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parafusos das infra-estruturas variaram de 93,4958um a -142,709um e para as infra-
estruturas com liga de Paladio Prata, variaram de 114,085um até 54,953um. Na
segunda fase do experimento, na qual as infra-estruturas foram secionadas e
soldadas antes dos testes, os valores para a liga de Cobalto-Cromo variaram de
24,1754pm até — 320,852um e para a liga de Paladio-Prata variaram de 19,1794um
até — 193,127um. Os resultados permitiram a autora concluir que, considerando a
deformacgéo provocada nos intermediarios, nenhuma infra-estrutura apresentou-se
completamente passiva, as infra-estruturas de Paladio-Prata geram mais
deformagédo por compressdo que as de Cobalto-Cromo e o procedimento de
soldagem ocasionou uma melhor deformag¢do por compressao nos intermediarios,

embora de forma irregular.

Procurando avaliar o assentamento das infra-estruturas sobre implantes,
Takarashi e Gunne (2003) realizaram um estudo onde compararam a precisao de
assentamento entre os pilares dos implantes e o cilindro de infra-estruturas
fabricadas pelo sistema Procera® e as fabricadas através de fundicdo com liga de
ouro. Foram confeccionadas 19 infraestruturas de duas formas diferentes: 14 infra-
estruturas foram feitas através do sistema Procera® (chamadas de tipo 1) e 5 foram
fundidas com liga de ouro (chamado tipo 2). A desadaptac&o das infra-estruturas foi
avaliada pelo uso de uma silicona leve que foi aplicada ao redor dos pilares do
modelo mestre e a infra-estrutura levada em posi¢cdo com pressédo do dedo aplicada
sobre sua superficie oclusal. Apés a presa do material de moldagem, a infra-
estrutura e o material de moldagem eram removidos do cilindro mestre resultando
em um fino filme de silicona que representava a discrepancia entre o cilindro, a
infraestrutura e o pilar do implante. As réplicas do material de moldagem foram
divididas em 4 pecas e foram medidas em microscopio com aumento de 30X. Os
resultados mostraram que, para as infra-estruturas do tipo 1, o valor médio de
desadaptacéo foi de 28,1uym do lado bucal, 25,6uym do lado lingual, 26,6um do lado
direito e 27,4um do lado esquerdo. A média total de desadaptacéo foi de 26,9um. Ja
para as infra-estruturas do tipo 2, o valor médio foi de 42,0um do lado bucal, 51,6um
do lado lingual, 49,2um do lado direito e 44,4um do lado esquerdo. A média total de
desadaptacéo foi de 46,8um. A partir destes resultados, os autores puderam concluir
gue o assentamento infra-estrutura do tipo 1 foi estatisticamente melhor que as do

tipo 2. A desadaptacédo das infraestruturas do tipo 1 nos 4 pontos de medida foram
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menores que 30um. Sendo assim, as infra-estruturas fabricadas pelo sistema
Procera® foram significativamente melhores que as infra-estruturas fundidas com liga

de ouro.

Kano (2004) Avaliou o desajuste marginal e o efeito da aplicacdo de carga
ciclica no destorque dos parafusos de retencdo de pilares protéticos usinados,
sobrefundidos e fundidos com conexdo tipo hexadgono externo (HE) e interno (HI).
Foram avaliados 12 pilares protéticos para cada grupo com HE: (Al) usinados em
titnio; (A2) com cinta metalica em paladio-prata, sobrefundidos com paladio-prata;
(A3) plasticos fundidos em NiCr e (A4) plasticos fundidos em CoCr; e 12 pilares
protéticos para cada grupo com HI: (B1) usinados em titdnio e (B2) com cinta
metalica em paladio-prata, sobrefundidos com paladio-prata. Foram realizadas
analises de desajuste marginal (profundidade de fenda, desajuste vertical e
horizontal) e de desajuste rotacional na interface implante/pilar protético. Os valores
de destorque foram registrados antes e depois da aplicacdo de cargasciclicas. As
meédias de cada grupo, para cada analise, foram calculadas e comparadas com
ANOVA, Student-Newman Keuls (p<0,05). Os resultados obtidos foram:
profundidade de fenda (um): (Al) 54,1£127,75, (A2) 49,4+36,56, (A3) 21,2+21,36,
(A4) 33,1+23,81, (B1) 8,4+13,74 e (B2) 34,9+20,49; desajuste horizontal (um): (Al)
89,1+14,15, (A2) 39,2+16,87, (A3) 13,5+9,48, (A4) 23,0+21,42, (B1) 10,9+5,68 e (B2)
18,2+10,31; desajuste vertical (um): (Al) 5,616,46, (A2) 11,1+8,22, (A3) 8,0£9,35,
(A4) 6,94£3,78, (B1) 2,1+3,21 e (B2) 12,1+4,75; desajuste rotacional (em graus): (Al)
1,240,57, (A2) 1,8+1,31, (A3) 2,0+0,73, (A4) 2,81, 14, (B1) 2,8+1,08 e (B2) 2,0+1,03;
destorque inicial (%): (Al) 92,3+3,0, (A2) 81,6%5,0, (A3) 86,4+4,6, (A4) 84,0%7,7,
(B1) 88,8+6,8 e (B2) 84,9+2,4 e destorque final (%): (Al) 41,1+19,3, (A2) 19,8+13,0,
(A3) 27,946,5, (A4) 37,5%16,2, (B1) 17,1+16,2 e (B2) 23,3+£10,9. Para as analises de
desajuste marginal, os resultados demonstraram que as diferencas entre pilares
usinados, sobrefundidos e fundidos foram variaveis. Todos 0s grupos apresentaram
desajuste rotacional inferior a 5°, indicando adequada estabilidade das conexdes
estudadas. Para a conexao tipo hexagono externo avaliada neste estudo, os pilares
usinados apresentaram maior destorque inicial, entretanto, o destorque final foi igual
para os pilares usinados e fundidos. O destorque final dos pilares usinados com
hexagono externo avaliados neste estudo foi maior que dos pilares usinados com

hexagono interno.
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Eisenmann et al. (2004) realizaram um estudo onde se propuseram a
determinar se o assentamento passivo de infra-estruturas de restauragdes implanto-
retidas somente fundidas poderia ser melhorado pelo tratamento de eletro-erosao.
Um modelo inicial foi produzido em material resinoso transparente. Cinco implantes
do sistema Branemark foram arranjados na regiao inter-foraminal, os pilares foram
colocados sobre eles e apertados com um torque de 20Ncm. A impresséao foi feita
usando uma técnica de moldagem padrdo, descrita por Branemark. Um modelo
mestre adequado para eletro-erosao foi produzido pos-fabricacédo da infra-estrutura.
A partir deste modelo mestre, 12 infra-estruturas foram produzidas por fundigéo
convencional. Seis infra-estruturas foram feitas com uma liga de ouro (Stabilor G) e
outras 6 foram feitas em titnio puro (Biotan). Para medir a fidelidade do
assentamento das infra-estruturas antes e apos o tratamento com eletro-eroséo
foram usados dois diferentes métodos de medigcdo — microscépio eletrdnico de
escaneamento e andlise fotoelastica do estresse. Usando o microscopio eletrénico
de escaneamento, os resultados antes do tratamento com eletroerosdo mostraram
que a largura das fendas nas infra-estruturas de titanio variou entre 17,7um até
49,6um, enquanto que para as infra-estruturas de ouro variaram entre 9,9um até
19,3um. ApOs o tratamento de erosdo, as fendas variaram para as infra-estruturas
de titanio entre 4,3uym até 10,3um e para as infra-estruturas de ouro foi de 5,2um até
7,4um. Usando a andlise fotoelastica do estresse os resultados mostraram maior
estresse na infraestrutura de titanio (6,38N/mm2) e menores nas infra-estruturas de
ouro (2,42N/mm2) antes do tratamento de eletro-erosdo. Apds o tratamento de
eletroerosédo, uma reducdo do estresse induzido foi observada nos dois tipos de
infra-estruturas. Baseados nestes resultados, os autores puderam concluir que as
infra-estruturas tratadas com o sistema de eletro-erosao exibiram largura das fendas
consideradas aceitaveis. A técnica de eletro-erosdo pode resultar em um visivel
aumento na precisdo das infra-estruturas, garantindo um assentamento passivo. O
sistema de eletro-erosdo permite o refinamento do metal independente de suas
propriedades fisicas. Isto permite a correcdo de erros no assentamento das infra-

estruturas mesmo apoés a aplicacdo do material ceramico.

Heckmann et al. (2004) realizaram um trabalho no qual quantificaram as
tensdes geradas pelas proteses parciais sobre implantes parafusadas e cimentadas

e se tanto as técnicas de moldagem e forma de fabricacdo destas proteses
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influenciavam nestas tensdes. O modelo experimental se baseou em um paciente, o
gual apresentava dois implantes na maxila direita. Este paciente foi moldado e a
posicdo dos implantes foi transferida para um bloco de resina epOxi, que serviu
como base do modelo de medida. Para simular os procedimentos clinicos de
fabricagdo das pontes, foram feitas moldagens do modelo de medida e modelos
mestres foram feitos para cada ponte. Foram utilizadas a técnica de arrasto e
reposicionamento dos componentes de moldagem com moldeira individual e poliéter
como material de impressdo. Seis grupos com 10 amostras foram divididos de
acordo com a técnica de moldagem, tipo de fixacdo da protese e método de
fabricagdo. Os resultados mostraram desenvolvimento de tensbGes para 0s seis
diferentes grupos de pontes. Com relacdo a técnica de moldagem, as proteses
cimentadas fabricadas diretamente no modelo experimental foram estatisticamente
diferentes de todas as outras, exceto com relacéo as proteses cimentadas feitas em
modelos onde foi utilizada a técnica de moldagem onde os componentes foram
reposicionados. Quando se comparou pontes cimentadas, fabricadas em modelos
moldados com a técnica de reposicionamento e com a moldagem de arrasto,
nenhuma diferenca foi observado. As proteses parafusadas utilizando cilindros
plasticos calcinaveis e cilindros de ouro pré-fabricados ndo mostraram diferencas
estatisticas. Quando se compararam préteses cimentadas fabricadas em modelos
mestres obtidos a partir de diferentes técnicas de impressdao com as amostras
parafusadas fabricadas de forma convencional, somente as proteses cimentadas
moldadas pela técnica de reposicionamento mostraram tensfes significantemente
menores que as proteses parafusadas usando cilindros calcinaveis. As proteses
parafusadas aderidas aos cilindros de ouro apresentaram niveis de tensdo menores
gue todos os outros grupos de proteses exceto as parafusadas fundidas aos
cilindros de ouro. Os resultados desta investigagcédo indicam que em torno de 50%
das imperfeicbes medidas neste modelo experimental podem ser atribuidas aos
procedimentos de moldagem e os outros 50% s&o previstos para os procedimentos
de fabricacdo no laboratério de prétese. As préteses utilizando cilindros calcinaveis
nao revelaram desenvolvimento de tensdo significativamente alto quando
comparadas com as que usam cilindros de ouro. Os resultados indicaram ainda que
tanto as préteses parafusadas como as cimentadas alcancaram o mesmo grau de
fidelidade quando o mesmo método de fabricacdo foi utilizado. Portanto, a

magnitude das tensdes desenvolvidas depende somente da fidelidade alcancada
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nos processos de fabricagdo passando pela técnica de moldagem, fidelidade do
modelo mestre, tolerdncia dos componentes, tolerancia de fundicéo e estratégias do

técnico dental.

Silveira et al. (2005) avaliando a conduta de 27 laboratorios de protese
dentaria na confeccdo de préteses sobre implantes, verificaram que 8% dos
trabalhos realizados por esses laboratérios sdo fundidos em Niquel-Cromo,
provavelmente devido ao fato de seu baixo custo. Os autores ainda observam que
74% dos laboratérios fundem suas infra-estruturas em monobloco, quando a maioria
dos autores sugere as soldas, e que em 80% dos casos utilizam-se pilares do tipo
Ucla, reconhecidamente os pilares que promovem um indice de desajustes, dos

quais 52% séao selecionados pelos proprios dentistas.

Anusavice (2005) recomendaram que a solda deveria ter um ponto de fusao
menor que o das partes a serem soldadas, para que estas n&do sofressem distor¢gbes
e também para que a solda fluisse livremente sobre as superficies, quando fundida.
Este ponto de fusédo deveria ser pelo menos 100°C abaixo da temperatura de fusédo
da liga a ser soldada. Enfatizaram ainda a necessidade de as proteses fixas em ligas
de ouro apresentar o mesmo padréo de adaptacéo obtido com os retentores antes e
apos a soldagem, considerando a importancia do uso dos fundentes, pois a sua néo
utilizacdo pode provocar a presenca de porosidades, apés a solidificacdo da solda e
influir na resisténcia da unido soldada. Sugeriram também que a solda deveria ser
resistente a corrosdo causada pelos fluidos bucais e relacionaram a distancia entre
as areas a serem soldadas a trés fatores: expansdo térmica do revestimento,
expansdo térmica do metal e contracdo da solda na solidificacdo. Para prevenir
distor¢cdes durante a soldagem, os autores aconselharam que se tivesse um espaco
de 0,1 mm entre as areas a serem unidas, pois um intervalo excessivo aumentaria
essas distor¢cdes. Recomendaram também, para minimizar os problemas acima
apontados, a utilizacdo de revestimento a base de quartzo, por apresentar menor
expansao térmica e o aguecimento do bloco de revestimento feito no forno até uma
temperatura de 438°C, embora aceitassem que pudesse ser aquecido antes da

soldagem, com um macarico ou bico de Bunsen.

Butgnon (2005) apresentou um novo dispositivo capaz de mensurar o angulo
de rotacéo de parafusos protéticos através de um dispositivo proprio juntamente com

um software, o trabalho teve como objetivo comparar o grau de rotacao de parafusos
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de titdnio (grau 5), durante testes de torque, re-torque e os valores de destorque
(Ncm), sobre infra-estruturas fundidas em monobloco, a partir de abutments tipo
UCLA totalmente calcinaveis e com cinta usinada em Co-Cr. Para o trabalho utilizou.
Dois implantes Revolution - SIN de 3,75 mm de diametro e 13 mm de comprimento e
hexagono externo que foram montados na base do dispositivo e diretamente sobre
eles foram obtidos os padrdes para fundicdo dos corpos de prova. Cada corpo de
prova foi formado por dois abutments tipo UCLA, totalmente calcinidveis ou com cinta
em Co-Cr, interligados por uma barra acrilica. Foram obtidos 10 corpos de prova
para cada grupo e 40 parafusos de titanio (Grau 5) foram usados para 0s testes.
Obteve-se entdo a medicdo do angulo criado durante o aperto e re-aperto dos
parafusos, sendo o re-aperto realizado apds 10 minutos do aperto inicial, ambos sob
torqgue de 30Ncm. Apds o procedimento de re-aperto, o valor de destoque era
imediatamente aferido e anotado em Ncm, possibilitando avaliar a quantidade de
torque retido pelo parafuso apds o procedimento, sendo esta sequéncia realizada 3
vezes para cada corpo de prova. Analises em MEV foram realizadas nas bases de
assentamento dos abutments antes e apds a realizacdo dos testes, assim como na
superficie dos parafusos, a fim de se encontrar eventuais danos na microestrutura
dos mesmos. O teste “t” de student foi aplicado para uma avaliacdo entre os grupos
e o teste ANOVA a um critério foi utilizado para analise intra-grupo. Os resultados
revelaram que durante os procedimentos de torque (aperto), os parafusos
empregados em infra-estruturas obtidas a partir de abutments totalmente calcinaveis
apresentaram um maior grau de rotagcdo no ensaio 1:61,664¢ ensaio 2: 47,718¢

ensaio 3: 47,3749, quando comparados aos parafusos empregados em infra-
estruturas obtidas de abutments com cinta usinada em Co-Cr (ensaio 1: 49,038¢
ensaio 2: 41,636° ensaio 3: 43,2739, sendo a dife renca entre 0s grupos
estatisticamente significante em todos os ensaios realizados; p<0,05. Além disso,
em ambos o0s grupos, a maior rotacado dos parafusos ocorreu no primeiro aperto dos
mesmos tanto durante o procedimento de torque quanto no procedimento de re-
torque. Durante o re-torque, o angulo formado na cabeca dos parafusos também foi
sempre maior para o grupo Acrilico Calcinavel (ensaio 1:14,591% ensaio 2:12,987%

ensaio 3:13,0959, comparado ao grupo Co-Cr (ensaio 1:11,481¢ ensaio 2:10,1175

ensaio 3:12,2139, sendo que diferenca estatisticam ente significante foi encontrada
entre 0s ensaio 1 e 2; p<0,05. Os valores medios de destorque (quantidade de

torgue retido durante o aperto dos parafusos) também foram sempre maiores para o
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grupo Acrilico Calcindvel (ensaio 1:27,325Ncm; ensaio 2:27,050Ncm; ensaio
3:26,975Ncm), quando comparado ao grupo Co-Cr (ensaio 1:26,250Ncm; ensaio
2:26,975Ncm; ensaio 3. 26,400Ncm), porém sem diferenca estatisticamente
significante. As Imagens obtidas das andlises em MEV demonstraram que as
superficies das bases de assentamentos do abutments obtidos a partir de abutments
totalmente calcindveis apresentaram grandes irregularidades superficiais,
comparadas as obtidas a partir de bases usinadas em Co-Cr, as quais apresentaram
um padrdo mais liso e uniforme. Quanto a analise dos parafusos, foi encontrado que
as maiores deformagfes dos mesmos ocorrem na base de assentamento de sua
cabeca no interior do abutments assim como na regido da sua primeira rosca
(apical). Entdo o autor concluiu que tanto para o momento de torque quanto para o
momento de re-torque, infra-estruturas do grupo Acrilico Calcinavel permitiram maior
rotacdo dos parafusos dos abutments, quando comparados com o grupo Co-Cr. Na
analise dos valores de destorque, estatisticamente os grupos foram considerados
semelhantes. Imagens em MEV, antes da realizacdo dos testes de torque, retorque
e destorque revelaram que a base de assentamento do grupo Acrilico Calcinavel
apresentou aspecto mais irregular da fundicdo quando comparado ao grupo Co-Cr.
Em ambos os grupos, particulas de titdnio foram encontradas incrustadas nestas
bases de assentamento apds a realizacdo desses testes, segundo dados do EDS.
As imagem em MEV revelaram ainda que os parafusos se deformam principalmente
na base de sua cabeca que se assenta no interior dos abutments, assim como na

regido da sua primeira rosca (apical).

Karl et al. (2005) realizaram um trabalho que tinha por objetivo quantificar as
tensdes geradas por cinco tipos diferentes de prétese parcial fixa de cinco elementos
in vitro. Foi investigado também se a técnica de moldagem, método de fabricacao,
tipo de retengcdo e influéncia da cobertura ceramica tinham influéncia sobre o
desenvolvimento de tensfes. O experimento simulou uma situagéo clinica no qual
trés implantes foram colocados na maxila. Os implantes foram arranjados em um
bloco de resina epdxi com propriedades mecéanicas semelhantes ao do osso
trabecular. Strain gauges foram colocados adjacentes aos implantes na face mesial
e distal. As proteses confeccionadas foram avaliadas duas vezes, antes e depois da
cobertura ceramica. Seguindo a situacdo clinica, as moldagens foram feitas a partir

do modelo de medi¢cdo usando a técnica de arrasto e reposicionamento. Os modelos



72 2 Revisao de Literatura

foram vazados e um molde de cera padronizado serviu como base para o
enceramento. Os moldes foram fundidos em liga metélica preciosa para aplicacdo
de ceramica. Os tipos mais comuns de protese parcial fixa foram usados
(cimentadas, parafuso-retido usando cilindro calcinavel, parafuso-retido sobre
fundida sobre cilindro de ouro e parafuso-retido cimentada sobre o cilindro de ouro).
Todas as infra-estruturas foram avaliadas por dois clinicos experientes através de
meétodo visual e tactil para garantir que o assentamento era aceitavel. Tanto para as
préteses cimentadas quanto para as proteses parafusadas seguiu-se um protocolo
para a fixacdo e a tensao final foi medida ap6s 6 minutos. Os resultados mostraram
gue, quando se compararam as préteses cimentadas com as parafusadas, somente
uma diferenca significante foi observada entre o grupo das proteses cimentadas
moldadas pela técnica de reposicionamento ap0s a aplicacdo ceramica e 0 grupo
das proteses parafusadas sobre fundidas ao cilindro de ouro moldadas pela técnica
de arrasto ap0s a aplicacdo de ceradmica. As proteses fabricadas usando cilindro
calcinavel e sobre fundidas ao cilindro de ouro tanto antes como depois da aplicacéo
da ceramica nao apresentaram diferencas estatisticas com relacdo ao
desenvolvimento de tensdes. As préteses parafusadas cimentadas sobre os cilindros
de ouro mostraram 0s menores niveis de tensdo quando compradas aos outros tipos
de préteses. Quando se avaliaram somente as infra-estruturas metalicas todos os
tipos revelaram diferencas entre si e ap0s a cobertura ceramica, somente uma
diferenca pode ser observada (protese parafusada cimentadas sobre os cilindros de
ouro e as parafusadas sobre fundidas ao cilindro de ouro). A influéncia da cobertura
ceramica revelou que ndo existiram diferencas para as préteses cimentadas. Ja para
as proteses parafusadas fabricadas com cilindro calcinavel e sobre fundida, houve
um aumento significante das tensbes ap0s a aplicacdo de ceramica. Para as
préoteses cimentadas sobre os cilindros, uma diminuicéo significante das tensées foi
encontrada apds a aplicagdo da camada ceramica. Os autores concluiram que,
independente do tipo de retencdo das proteses, existiu a formacdo de tensdes
mensuraveis e que a cobertura ceramica € um fator contribuinte para o
desenvolvimento de tensGes sendo, no entanto, considerado um possivel fator
nocivo para a osseointegracdo e também para a estabilidade em longo prazo das

préteses ceramicas implantosuportadas.
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Vasconcelos (2005) realizou um estudo in vitro que teve como objetivo
investigar o efeito dos ciclos térmicos para aplicacdo da ceramica no assentamento
das infra-estruturas metalicas de préteses implanto-suportada. Além disso, analisou
a influéncia do pré-condicionamento térmico no controle das alteracdes dimensionais
do metal em altas temperaturas. Em um bloco experimental de poliuretano foram
posicionados quatro implantes cilindricos simulando a reabiltacdo de uma
mandibula desdentada. Dez infra-estruturas metalicas foram confeccionadas
utilizando-se liga nobre e cilindros wusinados. As infra-estruturas foram
confeccionadas de duas maneiras: Grupo controle (n=5) fundicdo em segmentos e
soldagem a laser e Grupo teste (n=5) fundicdo em segmentos, pré-condicionamento
térmico e soldagem a laser. Ap0s a soldagem todos os corpos de prova foram
submetidos a ciclos térmicos simulando os passos de aplicacdo da ceramica.
Extensdmetros fixados ao redor dos implantes registraram a micro-deformacao
provocada pela auséncia de passividade apds a soldagem a laser, ap0s a oxidacao
do metal e apOds os ciclos térmicos simulando a aplicagdo da ceramica. Os
resultados mostraram que todas as infra-estruturas geraram micro-deformacao ao
serem fixadas com seus parafusos. Os ciclos térmicos em altas temperaturas,
empregados para aplicacdo da ceramica determinam alteracdes dimensionais
significantes nas infra-estruturas metélicas levando a um aumento na micro-
deformacdo periimplantar. Estas alteracdes ocorreram principalmente durante os
ciclos realizados apdés a oxidacdo da liga. O pré-condicionamento térmico das

infraestruturas metalicas controlou a alteracdo do metal em altas temperaturas.

Herckmann et al. (2006) realizaram um experimento para quantificar a
deformacédo gerada por proteses parciais fixas de trés elementos cimentadas e
parafusadas por meio de extensémetros in vitro e in vivo. Uma analise de elemento
finito (FEA) foi conduzida para avaliar a magnitude das cargas sobre o 0sso
causadas pela fixacdo das infra-estruturas. Parte do estudo ja havia sido realizada e
publicada previamente e como este estudo representava uma situacao real, as
proteses testadas foram levadas na boca do paciente para medir as deformacdes in
vivo. Para os testes in vivo foram utilizados os mesmos aparatos utilizados nos
testes in vitro. Seguiu-se 0 mesmo protocolo de cimentacdo para as proteses
implanto-suportadas cimentadas e a forma de aperto dos parafusos para as proteses

implantosuportada parafusadas. Para a definicdo da Analise de Elemento Finito o
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osso foi considerado como um material isotrépico, o implante e as infra-estruturas
como corpos elasticos. Os resultados mostraram grande variagdo dos valores de
deformacéo final entre os seis grupos de proteses parciais fixas. Estes valores
variaram de 15 a 170um/m in vivo. Nos resultados do Elemento Finito a forca vertical
e 0 momento de forga sdo resultados da simulagéo dos valores dos extensémetros
in vivo no modelo de calibracdo de forga. Estes valores também mostraram grande
variacdo. Os valores calculados para a aplicacado da forca vertical variaram de 9 a
100N e os valores para o momento de forca variaram de 0,1 a 1,2Nm. As imagens
da Analise de Elemento Finito equivalentes aos valores de estresse provocado pela
fixacdo (cimentada ou parafusada) dos trés tipos de protese parcial fixa mostraram
gue 0s estresse mais altos ocorreram no grupo de proteses parciais fixas
parafusadas fabricadas com cilindro de plastico calcinavel em torno de 30 MPa para
0 0sso cortical e em torno 5MPa para a porgéo superior do 0sso trabecular. Valores
menores de estresse foram encontrados no grupo no qual as infra-estruturas das
préteses eram coladas aos cilindros de ouro. Proteses parciais fixas cimentadas
fabricadas no modelo mestre pela técnica de moldagem por reposicionamento
mostraram valores de estresse em torno de 6MPa para 0 0sso cortical e em torno 2
MPa para a parte superior do osso trabecular. Quando se aplicou uma carga vertical
de 200N vimos que o estresse foi em torno de 20MPa para o 0sso cortical e na area
apical foi em torno de 5MPa. Estes resultados levaram os autores a concluir que a
precisdo de assentamento pode ser alcancada com procedimentos corriqueiros
clinicos e laboratoriais. A questdo do assentamento passivo deveria ser reavaliada ja
gue o bom desempenho em longo prazo das préteses parciais fixas
implantosuportadas e a Analise de Elemento Finito realizada indicam que certo nivel
de desajuste parece ser tolerado pelo osso. Para uma avaliacdo geral do sucesso
em longo prazo dos implantes, ndo somente as cargas estéticas, mas também as
condicdes de cargas dinamicas bem como caracteristicas microbianas e individuais

de cada paciente deveriam ser levadas em conta.

Rocha, Pinheiro e Villaverde (2006) avaliaram através do teste de resistencia
a flexdo, a eficacia de dois processos de soldagem laser NdYAG e TIG (tungsténio
gas inerte) para a soldagem das ligas Ticp, CoCr e NiCr. Sessenta corpos de prova
cilindricos com de 3mm de diametro e 25 mm de largura foram divididos em quatro

grupos com (n=15) totalizando 20 corpos de prova para cada material ).Grupo | — 5
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espécimes de cada material foram seccionados e soldados a laser NdYAG: Grupo II-
5 espécimes de cada material foram seccionados e soldados a laser NdYAG com
material de preenchimento (fio 0.4-mm- diametro titanio): Grupo Il — soldados com
TIG: Grupo IV (controle) sem solda (espécimes intactos). Os espécimes eram
submetidos ao teste de resisténcia a flexdo e os resultados mostraram que houve
diferenca estatisticamente significante entre o metal e as ligas integras (p<0.001),
sendo que a solda TIG aumentou a resisténcia flexdo dos cilindros Ti, Co-Cr, Ni-Cr
em comparacao aos cilindros ndo soldados (monobloco). Os maiores valores foram

para as pecas em Cobalto Cromo soldados com TIG.

Watanabe e Topham (2006) investigaram o efeito da protecdo do gas
argonio na resisténcia de placas de Ti cp e Ti-6Al-7Nb comparando-as com ligas de
ouro e de CoCr soldadas a laser. As placas de (Ti, Ti-6Al-7Nb, ouro, e a liga de Co-
Cr) foram preparadas, polidas e soldadas usando o Laser Nd: YAG em uma duragéo
do pulso de 10 ms, em um diametro do ponto de 1 milimetro, com uma tensao de
200V. Cinco corpos de prova foram preparados para cada metal e soldados
bilateralmente usando trés ou cinco pontos de solda com e sem protecéo de argonio.
Verificaram que a protecdo de argonio, afetou significativamente na carga para a
falha e no alongamento dos corpos de prova soldados a laser. As cargas
necessarias para a falha dos espécimes soldados a laser e protegidos com argbnio
em Ticp e em Ti-6Al-7Nb eram maiores quando comparadas aos espéecimes
soldados sem protecdo de argbnio sendo todos espécimes soldados com trés e
cinco pontos. Os corpos de prova em ouro, com ou sem protecdo de argdnio nao
tiveram diferencas significativas, em ambos os grupos os valores de resisténcia
foram aproximadamente a metade daqueles necessarios para o grupo controle. No
entanto, os autores mostram que a protecdo de argénio quando utilizada na
soldagem a laser em liga de CoCr mostra-se prejudicial a efetividade da uniéo.
Concluindo que o uso de protecdo de argbdnio é eficaz para a soldagem laser em

Ticp e o Ti-6Al-7Nb mas nao para o ouro e a liga do Co-Cr.

Karl et al. (2006) realizaram um trabalho que teve por objetivo determinar a
situacdo do estresse de uma protese parcial fixa implantosuportada in vivo usando a
técnica do strain gauge. Dados foram obtidos para comparar diferentes tipos de
restauracdes e a técnica do strain gauge serviria como teste objetivo de precisdo

para proteses parciais fixas implantosuportadas. Para a realizacdo do trabalho, um
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paciente com trés implantes na maxila foi voluntario do estudo. O paciente foi
moldado e a posi¢cdo dos implantes foi transferida para um bloco de resina epoxi.
Moldeiras individuais foram confeccionadas com resina, as impressdes foram
realizadas e modelos mestres foram confeccionados para cada ponte. Para este
paciente foram fabricados quatro tipos de préteses parciais fixa e avaliadas in vivo.
O grupo 1 era composto por proteses cimentadas, moldadas pela técnica de
reposicionamento e fundidas com coping calcinaveis, o grupo 2 proteses
parafusadas moldadas pela técnica de arrasto usando coping calcinaveis, grupo 3
proteses parafusadas moldada pela técnica de arrasto sobre fundidas a cilindros de
ouro e grupo 4 proteses parafusadas moldada pela técnica de arrasto coladas aos
cilindros de ouro. Os dados foram obtidos durante os procedimentos de cimentacéo
e aperto dos parafusos. As medias dos valores de tensdo para cada strain gauge
(SG) foram: grupo 1 SG mesial 32um/m e SG distal 89um/m, grupo 2 SG mesial
302um/m e SG distal 197um/m, grupo 3 SG mesial 458um/m e SG distal 268um/m,
grupo 4 SG mesial 269um/m e SG distal 52um/m. Existiram evidéncias que n&o
somente as proteses cimentadas e parafusadas, mas também, as proteses coladas
aos cilindros de ouro pré-fabricados mostraram tensdes mensuraveis. Pode-se
concluir que existiram falhas na precisdo das infra-estruturas e o assentamento
passivo verdadeiro ndo pode ser alcangcado. As infra-estruturas coladas aos cilindros
protéticos compensam um minimo de imprecisdo resultante da moldagem e
procedimentos laboratoriais e isto se aproxima de uma restauracdo passivamente

assentada.

Longone et al. (2006) apresentaram em seu artigo, um novo protocolo para a
realizacdo do assentamento passivo e definitivo para overdenture barra-suportada. A
metodologia inclui a reducdo de tensdes causadas pelo desajuste usando uma
técnica de cimentacédo intra-oral seguida por soldagem a laser. No trabalho foram
utilizados 7 pacientes no qual quatro implantes (Defcon®, Impladent — Barcelona,
Espanha) foram inseridos na regido entre os foramens mentonianos na mandibula e
mesial ao seio maxilar na maxila. Os pacientes foram moldados pela técnica de
arrasto e modelos mestres foram vazados. O técnico dental escolheu a altura dos
pilares (ProUnic®, Impladent) que eram especificos para o sistema de implantes
utilizados. A metodologia de confeccdo seguiu trés passos: 1 — confeccao da infra-

estrutura; 2 — cimentacdo intra-oral da barra; 3 — realizacdo da infraestrutura
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secundéria e entrega da overdenture. Na confec¢do da infra-estrutura um passo
importante esta no fato de que capas de titanio sdo posicionadas sobre os pilares e
fresadas em uma angulacdo de 6°, exceto um, que recebe um pilar calcinavel que
vai ser encerado junto com a infra-estrutura e fundido. Nesta fase também séo
posicionados os componentes fémea dos attachment bola. Esta infra-estrutura é
entdo provada para checar a passividade através do aperto do Unico pilar
parafusado e avaliacdo dos espacos relacionados aos outros pilares. A unido da
infra-estrutura com as capas de titanio fresadas sdo feitas com um agente
cimentante resinoso. Esta entdo é removida para a realizacdo da solda a laser entre
as capas de titanio e a infra-estrutura. Na terceira etapa inicia-se a confeccédo da
estrutura secundaria fundida, a qual recebe o teflon do attachment bola. Em 12
barras realizadas com este protocolo nenhum afrouxamento e quebra ocorreu na
conexdo parafusada e também a parte cimentada da barra sobre os copings de
titnio ndo se soltou durante um periodo de acompanhamento de 18 a 24 meses.

Até entdo, nenhum implante falhou e a taxa de sobrevivéncia € de 100%.

Di Felice et al. (2007) realizaram um trabalho no qual testaram a retencao e
o modo de falha de coroas unitarias fabricadas por galvanismo, que recebiam sobre
elas uma infra-estrutura secundaria cimentada contra a retencéo de coroas unitarias
com infra-estruturas fundidas convencionalmente sobre intermediarios ITI.
Inicialmente copings metalicos foram confeccionados sobre intermediarios ITI pela
deposicdo metalica de ions e posteriormente era confeccionada uma infra-estrutura
metélica que foi cimentada com cimento resinoso a estes copings metélicos. As
coroas fundidas pelo método convencional foram cimentadas diretamente sobre os
intermediarios. Os dois grupos foram levados a uma maquina de ensaios universal
que testou a resisténcia a tracdo destas coroas. Os resultados mostraram que o
grupo teste apresentou valores de retencdo maiores que para o grupo controle. As
separacfes ndo ocorreram entre o coping metalico e a infra-estrutura secundéria. Os
resultados mostraram que esta solucdo protética € superior em performance
retentiva que as infra-estruturas fundidas convencionalmente. Uma vantagem clinica
deste método é fornecer um assentamento totalmente passivo das infra-estruturas

metdalicas.

Fischer et al. (2009) avaliaram a precisdo do ajuste de pecas protéticas

tratadas com usinagem elétrica de alta (EDM) ou a técnica Cresco (Astra Tech).



78 2 Revisao de Literatura

Para isso utilizaram 12 pecas idénticas, no modelo mestre, com implantes nas
posicdes 9 (21), 11 (23) e 13 (25), as seis pecas para a técnica de Cresco (grupo
CRE), as outras seis pecas foram utilizados compings de ouro e serviram como
controle e produzidas a partir da fundicdo com liga de ouro. As pecas foram
posicionadas e os parafusos devidamente apertados, as dimensdes das aberturas
marginais foram medidas nas quatro faces de cada implante, sob o microscépio
eletrbnico de varredura, e usada a aplicacéo da técnica de réplica. Posteriormente, 0
grupo controle foi processado por EDM (SAE EDM 2000) (grupo EDM) e analisados
igualmente. A analise estatistica dos resultados foi realizada com Kruskal-Wallis e U
de Mann-Whitney testes. Os resultados mostraram que as lacunas médias marginais
foram medidos como se segue (CRE/EDM/controle): Posicao
25:0,0um/1,0£1,6um/1,5+2,1uym; posicdo 23:5,245,6um/18,7+£29,3um/23,6+30,7um,
e na posicdo 21:36,0+21,6um/40,7+31,0um/46,0+41,1uym. E a diferenca
estatisticamente significativa foi encontrada no local entre 23 CRE grupo em um lado
e ambos EDM grupo e controle sobre o outro lado. O forte aumento do desajuste de
CRE grupo de local de 23 a 21 indica que o local de solda a laser € o parametro
fundamental nesta técnica e os autores concluem enfatizando que a técnica Cresco

tem um potencial para reduzir a gap marginal entre os implantes e supraestrutura.

Tiossi et al. (2010) publicaram um artigo que teve como objetivo avaliar o
efeito de um método modificado para a secédo de pecas soldadas a laser e assim
verificar se ha relacdo quanto ao desajuste, para isso foram confeccionadas 6 pecas
de trés elementos cada e fundidas com titanio comercialmente puro (Ti cp) e liga de
Ni-Cr (controle). Os dois conjuntos de proteses implanto-suportadas foram
construidos e seccionados diagonalmente nas areas dos ponticos, e posteriormente
submetiados a soldagem laser, para avaliagcdo do ajuste das pecas foi utilizado um
microscopio O6ptico, os testes eram feitos com os dois parafusos das pecas
apertados e quando somente um parafuso era apertado. Os dados foram
submetidos a tratamento estatistico ANOVA e Tukey-Kramer. Os resultados
mostraram que houve uma diferenca significativa entre as pecas quando realizados
os testes do parafuso Unico e que o seccionamento diagonal, foi capaz de reduzir o
desajuste e também melhorar os niveis de passividade das pecas de Ti cp.

Eliasson et al. (2010) mostram um novo sistema computadorizado para a

mensuracao numeérica (CNC), do desajuste de infraestruturas, brancas, de proteses
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implanto suportadas, alegando que nao estao disponiveis dados sobre a precisdo do
ajuste destes novos quadros. Com o objetivo de avaliar a precisdo do ajuste de uma
técnica nova estrutura CNC (I-Bridge®, Biomain AB, Helsingborg, Suécia), utilizando
implantes do sistema Brdnemark System® (Nobel Biocare AB, Géteborg, Suécia) e
NobelReplace™. Dez estruturas de teste foram confeccionados para um modelo
mestre para cada sistema de implantes. Cinco adicionais quadros foram fabricados
por cinco diferentes modelos de simulagcdo de casos clinicos como controles
(Branemark System). As distorcdes das posicdes centrais dos implantes foram
avaliadas em x, y, e z-eixos e em trés dimensdes usando uma contato do tipo
maquina de medicdo por coordenadas e de um programa de computador
desenvolvido especificamente para esta finalidade. Mann- Whitney foi utilizado para
comparar as diferencas de distorcdo dentro e entre os grupos. Os resultados
mostravam a distorcdo maxima na largura do arco (eixo-x) e curvatura (eixo-y)
estava dentro de 71 e 55 mm para todos os quadros, respectivamente. As distor¢des
significam em nameros absolutos, que 0s eixos X, Yy, z e trés dimensdes, era para
"controle clinico” os quadros 23, 26, 4 e 34 milimetros, em compara¢cdo com menos
de 12, 12, 2 e 17 mm para Branemark e NobelReplace frameworks,
respectivamente.eram controle e mostrou significativa (p<0,05) maior média e o
intervalo de distor¢gdes nos eixos x e y- e em trés dimensdes em comparagao com as
estruturas teste. Os autores concluem que todas as infraestruturas medidas
apresentaram sinais de desajuste, indicando que nenhum quadro tinha um ajuste
"passivo". As infraestruturas em produzidas em um ambiente mais de rotina clinica
parecem apresentar maiores niveis de distorcgdo em comparagdo com as
infraestruturas produzidas nessa situacdo. No entanto nos testes mais rigorosos,
todos os quadros medidos apresentaram niveis de precisdo de ajuste nos limites

considerados clinicamente aceitaveis quando comparados a estudos anteriores.
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3 PROPOSICAO

» Avaliar o angulo formado na cabeca dos parafusos de titanio na condig&o
de torque em pecas fundidas em monobloco, pecas fundidas
separadamente e unidas atraves de soldagem solda convencional e solda
TIG, com liga de Ni-Cr, utilizando abutments UCLA calcinaveis com cinta
usinada em Co-Cr.

» Avaliar o angulo formado na cabeca dos parafusos de titanio na condig&o
de re-torque em pecas fundidas em monobloco e pecas fundidas
separadamente unidas através de soldagem: solda convencional e solda
TIG com liga de Ni-Cr, utilizando abutments UCLA calcinaveis com cinta
usinada em Co-Cr.

* Avaliar os valores de destorque em pecas em pecas fundidas em
monobloco, pecas fundidas separadamente unidas através de soldagem:
solda convencional e solda TIG com liga de Ni-Cr, utilizando abutments

UCLA calcinaveis com cinta usinada em Co-Cr.
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4 MATERIAL E METODOS

4.1 DISPOSITIVO DE AVALIACAO DOS GRAUS DE ROTACAO DOS
PARAFUSOS

Especialmente para este estudo, foi desenvolvido e confeccionado um
dispositivo (SENAI - Bauru-SP, Brasil) com o objetivo de avaliar e quantificar os
graus necessarios para apertar os parafusos das préteses sobre implantes, sejam

eles parafusos de abutments ou mesmo parafusos protéticos.

Esse dispositivo (Figuras 1, 2, 3, e 4) é constituido de uma base circular de
aluminio, medindo aproximadamente 15 cm de diametro, e que apresenta 5 cilindros
de latdo com roscas internas de 3,75mm de diametro, confeccionados para abrigar
os implantes dentais que foram utilizados no estudo. Os orificios de latdo estdo
dispostos num raio de circunferéncia de 4 cm, a partir do centro dessa base, sendo a
distancia entre o centro de cada orificio equivalente a 7mm, o que representa a
distancia minima aceitavel entre implantes na cavidade bucal. Também faz parte do
dispositivo uma haste vertical, seguida de outra paralela a base, a qual tem como
funcdo suportar um torquimetro (TOHNICHI - modelo BTG60CN-S, Ota-ku, Toquio,
Japan) e uma caixa acessoéria que porta um captador da quantidade de graus
necessarios para se apertar os parafusos que compdem as proteses sobre
implantes. Dessa caixa parte um cabo que se liga a uma chave bi-polar, responsavel
por ativar e desativar a caixa acessoria captadora. Da chave bi-polar parte um cabo
(saida PS2) destinada a fazer a conexdo com um computador, recebendo ao mesmo

tempo a entrada de um mouse acessorio para se trabalhar durante as leituras.
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>Cabo conector para ligar

na CPU do computador >Brago suporte do
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>Cabo conector para ligar >Parafuso Allen de fixagdo
captador de graus do brago suporte
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>Base para os implantes >Bucha de nylon
e respectivos pilares protéticos (adaptagéo)

Figura 1 - Desenho esquematico do dispositivo de avaliagdo dos graus de rotacdo dos
parafusos, antes de sua confeccdo: Projeto em AutoCAD. Vista superior

Figura 2 - Dispositivo de avaliagao dos graus de rotacao dos parafusos, apds sua confecgéo,
com mouse e cabo PS2 j4 conectados para conexdo com computador. Vista
superior
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Figura 3 - Desenho esquematico do dispositivo de avaliagcdo dos graus de rotacdo dos
parafusos, antes de sua confeccdo: Projeto AutoCAD. Vista lateral

Figura 4 - Dispositivo de avaliagao dos graus de rotacdo dos parafusos, apés sua confecgao.
Vista lateral
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Como ja citado, esse dispositivo é conectado diretamente a um computador,
sendo essa interface realizada por meio de um software denominado GRAUS,
devidamente desenvolvido para esse fim. O mecanismo de funcionamento do
dispositivo, referente a leitura da quantidade de graus necessaria para o aperto dos
parafusos, sera explicado mais adiante no momento em que descreveremos a
realizacdo dos testes laboratoriais propriamente ditos por acharmos que naquele

momento sera mais facilmente compreendido.

4.2 IMPLANTES E COMPONENTES PROTETICOS

Seis implantes fornecidos pela Titanium Fix (Dental Implantes) A.S.
Technology Comp. Esp. Ltda. Sdo José dos Campos, SP, Brasil) de 3,75mm de
diametro e 13mm de comprimento e plataforma protética com conexao tipo
hexagono externo de 4,1mm de diametro, foram fixados na base do dispositivo, nos
cilindros de latdo confeccionados para esse fim. Os implantes distanciavam 14mm
um do outro, medida esta entre os centros dos implantes. Para confec¢éo das infra-
estruturas a serem testadas sobre os implantes, também foi fornecido pela empresa
Titanium Fix 60 abutments UCLA com base de assentamento usinada em Cobalto-
Cromo (Co-Cr), sem hexagono e corpo calcinavel em plastico (Titanium Fix)
(referéncia: EUCLA 400), com encaixe para chave quadrada (referéncia: PTQ 2008)

para retencdo dos abutments.

4.3 CONFECCAO DOS CORPOS DE PROVA

Dois abutments protéticos foram entdo montados sobre os respectivos
implantes na base do dispositivo, e uma barra de acrilico (DELRIN - Copolimero de
Poliacetal) (Conexdo Sistema de Prétese, Sdo Paulo, SP, Brasil) de 2mm de
espessura foi utilizada pra fazer a unido entre os componentes (Figura 5). O
comprimento dessas barras foi sempre o compreendido entre as areas agora
designadas como internas nos abutments. Para se ter uma padronizagcdo do

posicionamento dessa barra, que uniu os cilindros, mais 2 implantes foram
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montados adjacentes aos utilizados no experimento e sobre eles foi parafusado um
parafuso de trabalho. Esse procedimento objetivou a criacdo de uma matriz de
silicona de condensac&o laboratorial (Zetalabor - Zhermack® Badia Polesine, Italia) a
qual, com sua entrada e saida direcionada pelos parafusos de trabalho, passou a
orientar o posicionamento padronizado das barras e consequente unido das
mesmas aos componentes protéticos, sendo esta realizada por meio de uma resina
acrilica autopolimerizavel de precisdo (Pattern Resin LS; GC Ameérica Inc., Alsip,
USA). A altura da barra, em relacdo a base dos componentes protéticos foi
estabelecida em 6,8mm. Apds a fixacdo da porcdo anterior da barra aos
componentes protéticos, a matriz foi entdo removida e a complementacdo dessa
unido era realizada. Os abutments, posicionados a esquerda do observador, foram
marcados com um pingo de cera na face “vestibular’ de cada um dos padrdes para
fundicdo, para posterior orientagdo quanto ao lado de posicionamento e
diferenciacdo dos parafusos durante 0s testes, para 0s grupos soldados os
abutments foram numerados para a posterior unido para solda. Para os grupos
soldados foram utilizados analogos de titanio dos implantes Titanium Fix (Dental
Implantes) A.S. Technology Comp. Esp. Ltda. Sdo José dos Campos, SP, Brasil),
que eram parafusados as pecas para serem incluidos em um bloco de gesso tipo IV
(Durone). Utilizando-se uma fresadora, eram realizados os cortes (seccionamento)
das barras para posterior soldagem, na sua porcdo central, com disco de
carborundum de espessura de 0,3. Entdo os blocos foram armazenados e

numerados para serem utilizados durante a soldagem.

Figura5 - Vista oclusal do padrdo para
fundicéo preparado no dispositivo
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Os padrdes para fundicdo foram entdo removidos da base do dispositivo e
dos blocos de gesso por desparafusamento e a cada 2 conjuntos confeccionados,
aqueles eram entdo fixados a uma base formadora de cadinho e posicionados

centralmente em um anel de silicone para incluséo do revestimento.

4.3.1 Incluséo, fundicéo, desinclusdo e acabamento dos corpos de prova

A inclusao foi realizada apds a pesagem do revestimento [Microfine 1700
(Talladium, Inc. Valencia, CA, USA)] em balanca apropriada, utilizando somente
liquido especial do revestimento durante sua manipulacdo a fim de se obter
expansdo maxima do mesmo. A espatulacdo do revestimento seguiu as normas do
fabricante e foi realizada manualmente por 10 segundos e a vacuo, a 425 rotacdes
por minuto (rpm) por mais 40 segundos (Espatuladora Polidental modelo AQ1776/02
ind. e comércio Ltda.; Cotia-SP). Depois de vazado o revestimento no interior do
anel, preenchendo totalmente os padrdes para fundicdo até o topo do mesmo,
aguardou-se um periodo de 20 minutos para presa adequada do revestimento.
Removeu-se o anel de silicone e entéo o bloco de revestimento foi inserido no forno
(Bravac analogico 184), em temperatura ambiente. Aqueceu-se o forno até 400C, o
gual foi mantido nessa temperatura por 40 minutos, periodo esse necessario para que
0s materiais calcinaveis que compunham os padrdes para fundicdo evaporassem sem
deixar residuos na condicdo maxima de expansdo do revestimento. Elevou-se a
temperatura do forno para 600C, aguardando-se mais 15 minutos para a definitiva
evaporacdo dos materiais. Por fim, elevou-se a temperatura do forno para 900<C,
onde o bloco permaneceu por 20 minutos para entdo proceder a fundicéo
propriamente dita, a qual foi realizada com uma liga de Niquel-Cromo (Ni-Cr),
(DURABOND Universal, Sao Paulo, SP, Brasil), por meio de forca centrifuga e forca

proveniente de 3 voltas de seu eixo (Centrifuga VH para Ni-Cr; Araraquara-SP).

Para o calculo da liga, seguiram-se as normas do fabricante baseada na

seguinte férmula:

PP xDL=X+10%
Onde:
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PP — peso do padrao a ser incluido, em gramas;
DL — densidade da liga, em gramas/cm?®, que no caso do Ni-Cr é 8,2;

X — Quantidade de liga em gramas para fundicao.

Apbs o procedimento de fundi¢cdo, que se deu por meio de uma centrifuga

padrao, os padrdes para fundicdo passaram a ser denominados de corpos de prova.

Assim, aguardou-se o0 completo esfriamento da liga no interior do
revestimento para realizar as desinclusdes dos corpos de prova. O revestimento ao
redor dos mesmos foi primeiramente removido com brocas e, posteriormente, com
jatos de 6xido de aluminio (50um), através de um jateador (Trijato Odonto Larcon;
Maringa-PR), com pressdo de até 70Psi e a uma distancia de 5cm por um tempo
aproximado de 45 segundos (Figuras 6 e 7) , quando entdo as pecas foram cortadas
dos seus condutos de alimentacdo por meio de discos de carborundum e
submetidas a verificacdo de adaptacao sobre os implantes, feita de maneira rotineira
em laboratorios comerciais, com eventuais pequenas usinagens internas, nao

interferindo nas areas de assentamento das pecas.

Figura 6 - Inicio da desinclusdo dos corpos Figura 7 - Corpos de prova apos a desinclusao
de prova, ainda cobertos em e limpeza por jateamento, antes dos
parte pelo revestimento cortes dos condutos de alimentacdo

A afericdo de que os corpos de prova estavam adaptados foi realizada
através de inspecdo visual e sensibilidade tactil do operador, sendo considerado
como padrao a nao-existéncia de resisténcia para o assentamento e remocéo das

pecas sobre os implantes, antes e apos parafusamento.
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Apds o procedimento de usinagem dos corpos de prova, estes foram
novamente jateados com oxido de aluminio nas mesmas condic¢des ja descritas, em
relacdo a distancia e ao tempo de operacado, e submetidos a uma limpeza em cuba
ultrassoénica, com alcool isopropilico, por 10 minutos, com o objetivo de promover

limpeza adequada para o procedimento de soldagem.

4.4 PREPARO PARA SOLDA

Os corpos de prova foram parafusados nos blocos de gesso tipo IV (Durone)
sobre o0s analogos e divididos aleatoriamente para o0s grupos soldados

convencionalmente e para o grupo soldado com solda TIG.

Os grupos soldados convencionalmente necessitaram de preparos para
solda como a unido das partes e estas foram feitas por meio de uma resina acrilica
autopolimerizavel de precisdo (Pattern Resin LS; GC América Inc., Alsip, USA),

sendo removidos e incluidos em revestimento para soldagem convencional.

4.4.1 Preparo para Solda Convencional

As superficies a serem soldadas foram preparadas com pedra de oxido de
aluminio e lixas de 6xido de aluminio o espaco para soldagem foi padronizado em

0,3mm.

A solda utilizada para a soldagem convencional foi a Vera solder (Solda de

alta fusdo para ligas a base de Ni-Cr), com fluxo para solda (Veraflux).

Depois de removido a matriz metalica, colocou-se um fio de cera médio
(Dentaria Campineira Ltda) por baixo da area a ser soldada, para formar uma
canaleta nesta regido quando incluido em revestimento. Proporcionou-se assim,
melhor visualizacdo da solda melhorando o acesso da chama do macarico, com

consequente aquecimento uniforme da regido a ser soldada.
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O revestimento utilizado foi Termocast (Polidental S&o Paulo-Brasil)
aglutinado por fosfato para fundicdo numa proporcao agua/po: 16ml/100g de acordo

com as recomendacdes do fabricante.

Decorridos 10 minutos da presa do revestimento, tempo recomendado pelo
fabricante, com uma pinga e a peca sobre a chama de uma lamparina a alcool,
removeu-se a resina acrilica, utilizada anteriormente para unir 0os corpos de prova
em posicdo. Com agua em ebulicdo, foram eliminados todos os resquicios da cera

usada para protecao da area a ser soldada.

Para a soldagem foi utilizado um macarico oxigénio-propano, com bico n° 1,
de um Unico orificio, fazendo-se movimentos circulares e direcionamento
obliguamente a chama para o bloco de revestimento, para que fosse feito o0 seu
aguecimento. Ao atingirem os corpos de prova uma cor rubra, a parte mais quente
da chama (zona redutora) era direcionada para a area de solda, até que
aparecessem pontos prateados, ocasionados pelo excesso de fluxo na superficie,

qguando entéo era retirada a chama.

Os blocos de revestimento eram deixados sobre a bancada até seu total
resfriamento, para depois serem desincluidos, para que fossem reposicionados nos

blocos de gesso (Figura 8).

Figura 8 - Vista frontal da peca apds soldagem
com solda convencional
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4.4.2 Preparo para Solda TIG

Para as soldagens dos corpos de prova que receberam solda TIG o preparo
foi diferente, ja que este processo dispensa a inclusdo no revestimento e as pecas

eram soldadas nos proprios modelos de gesso (Figura 9).

A soldagem TIG foi realizada em uma méaquina de soldagem Kernit® NTY 60
(Figura 10), que possui uma corrente de solda (AMPERAGEM) que pode ser
regulada através do pulsador (6) e € apresentada no display na forma de numeros
de 1 a5, onde 1 é a menor corrente e 5 a maior e esta é regulada de acordo com a
espessura a ser soldada sendo que a corrente influi na abrangéncia do ponto. O
tempo de solda € por sua vez regulado pelo pulsador (3) e é apresentado pelo
display (4), sendo em forma de numeros de 0 a 9, onde O representa 0,03s e 9,
0,26s respectivamente. O tempo influi na profundidade do ponto e evidentemente no
aguecimento das partes.

Para a soldagem dos corpos de prova do grupos TIG utilizou-se 5 como
corrente e 3 de tempo, que corresponde a aproximadamente 0,0805s. Com um
eletrodo de tungsténio torneado (@ 1,6 mm) a 0,5mm de distancia da peca a ser
soldada.

Figura 9 - Vista frontal da peca apds soldagem com
solda TIG
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1 — Chave geral

2 — Comando "Y”" (para cima/baixo) da mesa

3 — Pulsador "set tempo de solda”

4 — Indicagio do tempo de solda

5 —Indicagado da intensidade da solda

6 — Pulsador "set intensidade da solda”

7 — Cabo massa

8 —Tocha de solda

84 — Capa longa (fixa e ou, solta o eletrodo).

9 — Precaucdes importantes
10 — Selecdo do tipo de solda “com ou sem pulsa”
11— Conexdo massa
12 — Fluxémetro de argdnio
13 — Prote¢éo basculante com visor escuro
14 — Regulagem micrométrica da mesa no sentido *Y” (para frente/atraz)
15 — Mesa de coordenadas “X Y Z7
16 — Regulagem micrométrica da mesa no sentido “X” (para esquerda/direita)
17 — Pulsador de disparo da solda

Figura 10 - Aparelho de soldagem TIG (Kerrnit) e descricdo detalhada dos seus
componentes
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4.5 TESTE LABORATORIAL

O inicio desta etapa do trabalho principiou com a conexdo do dispositivo de
avaliacao dos graus de rotacao dos parafusos a um computador. O primeiro grupo a
ser testado foi o grupo monobloco, seguido pelo grupo solda TIG e solda
convencional. A sequéncia do teste se deu da seguinte maneira para todos o0s

corpos de prova:

Primeiramente, o corpo de prova era posicionado sobre os implantes na
base do dispositivo, para entdo receber os 2 parafusos responsaveis pela fixacao
dos mesmos. A fim de se saber qual parafuso foi utilizado em cada abutment, e para
nado haver a troca dos mesmos, estes foram marcados com caneta de tinta
permanente, sendo a cor preta adotada para marcar os parafusos utilizados no
abutment localizado a esquerda do operador do dispositivo, abutment este que,
durante o enceramento das infra-estruturas, recebeu uma marcacao caracteristica
em alto relevo, sendo entdo a cor vermelha adotada para o outro abutment,
localizado sempre a direita do operador. Apos a introducdo dos parafusos aos seus
respectivos abutments, os mesmos foram apertados bidigitalmente com uma chave
de encaixe quadrado (Titanium Fix), até haver a 1 resisténcia a esse aperto (Figura
11). Entdo, com o uso de um torquimetro analégico de precisdo (TOHNICHI -
modelo BTG60CN-S, Ota-ku, Téquio, Japan) (Figura 12 e 13) e a chave digital com
encaixe quadrada (Titanium Fix) presa a sua extremidade, os parafusos foram
apertados a 6Ncm, visto esta ser a primeira marcacdo do torquimetro. Ambos os
parafusos foram submetidos a esse torque de apertamento inicial, sendo
primeiramente realizado no parafuso da esquerda do operador e, posteriormente, no
parafuso da direita. O objetivo desse apertamento foi a obtencdo de um ponto de
partida comum de ambos, para avaliacdo do grau de rotacdo nos torques
subsequentes.
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Figura 11 - Aperto bidigital dos parafusos no
interior dos  abutments, até
encontrar a primeira resisténcia

Figura 12 - Torquimetro com chave bidigital
adaptada em sua extremidade
inferior (seta)

Figura 13 - Vista superior do torquimetro.
Agulha cega mostrando a
guantidade de Newtons obtida
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Com o torquimetro e a chave de apertamento devidamente adaptados a
cabeca do parafuso do abutment da esquerda do operador, e com o software
GRAUS realizando a interface do dispositivo com o computador, foi dado entdo um
torque, realizado com velocidade constante por um operador devidamente calibrado,
de 30Ncm (de acordo com a recomendacdo do fabricante) ao parafuso e,
consequentemente, a leitura da quantidade de graus que o parafuso rotacionou para
realizar o aperto foi registrado pelo software. Nesse momento, foi ativado um
cronbmetro com contagem regressiva de 10 minutos. Entdo, imediatamente, o
conjunto torquimetro e chave foram retirados desse abutment, a base do dispositivo
foi rotacionada e o conjunto torquimetro e chave montado sobre o outro abutment, a
fim de se dar o mesmo valor de torque (30Ncm) e se registrar também a quantidade
de graus necessaria para aperto desse parafuso (Figura 14). Passados os 10
minutos marcados no crondmetro, 0 conjunto torquimetro e chave foi novamente
posicionado sobre o primeiro abutment apertado, para dar um novo aperto (re-
torque) de 30Ncm e se registrar uma nova quantidade de graus de rotacdo do
parafuso, necessaria para o re-aperto do mesmo. O mesmo procedimento foi

realizado no outro abutment, em seguida e da mesma maneira.

Apds o0s sucessivos torques aplicados, os mesmos parafusos foram
imediatamente submetidos ao destorque, porém agora avaliando apenas a
guantidade de for¢a necesséria (Ncm) para desapertar o parafuso do abutment.

A sequéncia de procedimento descrita anteriormente foi realizada 3 vezes
para cada componente do corpo de prova, procurando simular algumas etapas de
aperto e desaperto desses parafusos, semelhantes a situagfes clinicas rotineiras.
Os dados numéricos obtidos foram entdo anotados em fichas previamente
idealizadas para essas condi¢cfes. Os dados foram entdo tabulados e submetidos a

andlise estatistica.
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Figura 14 - Chave bidigital (seta) adaptada ao torquimetro (A), realizando aperto do
parafuso do abutment durante realizacdo dos testes

4.5.1 Funcionamento do dispositivo

Conforme dito anteriormente, 0 mecanismo de funcionamento do dispositivo,
referente a leitura da quantidade de graus necessaria para o aperto dos parafusos
dos abutments, sob determinado torque recomendado pelo fabricante, sera
explicado neste momento a fim de facilitar seu entendimento. Esse mecanismo esta
centrado basicamente na caixa acessoOria captadora de graus angulares. Assim,
esse dispositivo de leitura é composto por um conjunto mecéanico constituido de uma
polia cilindrica (torquimetro), conjugada a duas polias de canal em “V” com o
objetivo de girar um leitor Optico infravermelho contido no interior da caixa (Figura
15). Esse leitor, em conjunto com a CPU (Unidade Central de Processamento) do
computador, tem como finalidade transformar pulsos elétricos em pixel, que, por
definicdo, refere-se ao menor ponto que forma uma imagem digital. Assim, por meio
do software GRAUS realizou-se a transformacdo do movimento de rotacdo no leitor

optico infravermelho em graus angulares.
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diametro do cilindro do torquimetro (polia motora)
didmetro da polia intermediaria (movida)
didametro da polia em "V" maior (motora)
diametro da polia em "V" menor (movida)
numero de rotagdes por minuto  (rpm)

*

*

220000

Aettop (TIXO 1V@PAWEPHEANO

Formula de cdlculo

Dxd*
da d* = N
rpm da D¥xd X
41,5 x 32
*= ' x 1 = 4,1820
rpm da d 41 x 7,745
Concluindo:

A rpm do sistema 6ptico infra vermelho é :
4,1820 rpm

Célculo

4,182 x 86 = 359,652° = 360° graus angulares

Considerando que a cada volta do eixo do sistema Optico do infra vermelho contém 86
pixel, na qual a rotacdo é = 4,1820 rpm o resultado é de 360° graus angulares.

Nota: as dimensdes das polias estdo em milésimos de milimetros

Figura 15 - Conjunto de polias de acionamento do sistema leitor 6ptico infravermelho, os calculos

matematicos e os resultados

Ao encostar a polia intermediaria na porcéo cilindrica do torquimetro (Figura
16) e rotacionar o mesmo, durante o aperto de um parafuso, conseqiientemente se
transmite o movimento de rotacdo para as polias em “V” do conjunto do sistema,
localizadas no interior da caixa acessoria, fazendo girar o leitor 6ptico infravermelho,
permitindo assim enviar um pulso elétrico o qual por meio do software, sera
transformado em pixel. Na tela do computador o software se abre em uma janela
com divisdes de graus em graus angulares, que variam de 0°a 180° onde é feita a

leitura, demonstrando simultaneamente ao operador a quantidade de graus

angulares necessaria para o aperto dos parafusos (Figuras 17 A e B).
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Figura 16 - Contato (seta) entre porcdo cilindrica do torquimetro (A) e polia
intermediaria da caixa acessoéria (B). Quando o torquimetro é
ativado, durante o torque, a polia intermediaria se movimenta,
registrando a quantidade de graus necesséaria para 0 aperto do

parafuso
Tabela de graus Tabela de graus
Posigdo do mouse: [X=0,Y=0] Graus: 000° 00" 00" Posigdo do mouse: [ =127, =102] Graus: 0ER?24' 25"
e 458 q0e 1388 180% e 458 02 1350 1808
’ ’ ’ . ’
Comegar | Lravar Eriseran Fechar | [EomiEgar | Trawar | Encerar Fechar
A B

Figura 17 - Interface com o software GRAUS antes (A) e durante (B) a leitura da quantidade
de graus que identifigue o aperto dos parafusos de fixacdo, na condicdo de
Newtons recomendados pelo fabricante

4.6 ANALISE ESTATISTICA

Os grupos Monobloco, Solda TIG e Solda Convencional foram submetidos a
uma comparagdo nos 3 ensaios realizados para os diferentes momentos, Torque,
Re-torque e Destorque, sendo a andlise estatistica realizada para essa comparacao
Andlise de Variancia (Anova) a um critério de classificacdo, o teste Tukey, para

verificar se havia diferenca estatistica entre os grupos.
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5 RESULTADOS

Os valores em graus ( °), minutos (' ) e segundos (" ), necessarios para
gue haja o apertamento dos parafusos obtidos durante os momentos de torque e re-
torque, assim como a quantidade de for¢ca necessaria para o seu afrouxamento
(destorque) em Ncm foram todos registrados e agrupados nas seguintes tabelas
(1,2,3):



Tabela 1 - Resultados para o grupo (1) Monobloco. Os corpos de prova seguidos de linha (A) referem-se aos parafusos do abutment esquerdo, linha B para
0s abutment do lado direito

Espécime Parafuso Torque Retorque Destorque  Torque Retorque Destorque  Torque Retorque Destorque
1 Parafuso A  5830'32” 1638'50" 25,5Ncm 5622'30" 1033'15" 24,5Ncm 47°17'12" 1522'59" 26Ncm
ParafusoB  4437'51" 1420'30" 24Ncm 4026'09” 09° 22'12” 25Ncm 43°18'10” 1121'18" 25,5Ncm

2 Parafuso A 6033'47” 1102'19" 23Ncm 5821'43" 12 32'09” 28Ncm 58°0'52" 12°19'77” 28Ncm
Parafuso B 6139'34" 13210'44" 24Ncm 59%51'39" 11° 41'12” 27Ncm 5915'27" 1419'33" 28Ncm
3 Parafuso A  5843'55” 1533'12" 27Ncm 57%53'09" 13 219'21” 26,5Ncm 57%51'32" 1329'43" 25,5Ncm
Parafuso B 5733'28" 12%52744” 26,5Ncm 5738'45” 1417'29" 26Ncm 5833'44" 12%43'09” 27Ncm

4 Parafuso A  62°19'24" 1450'12" 28,5Ncm 6146'38" 15°18'33" 28,5Ncm 59719'12" 14%55'03” 28Ncm
Parafuso B 6033'74" 1431°47" 28Ncm 6033'09” 14° 23'37” 28Ncm 5815'24" 1358'19" 29Ncm

5 Parafuso A  6228'22" 1622'24" 27Ncm 5931'17” 14 44'49” 26Ncm 6153'24" 13°13'49" 27Ncm
Parafuso B 6027'47" 1536'53" 26Ncm 6141'09" 11° 39'01” 26Ncm 6009'33" 12%59'31" 26,5Ncm

6 Parafuso A  48%9'32” 1122'39" 26,5Ncm 4728'31" 1043'22" 26,5Ncm 47%58'09" 1239'18” 26Ncm
ParafusoB  4433'39” 1441°09" 27Ncm 43%2'09” 11° 47'31” 27Ncm 4538'18” 1157'33" 26,5Ncm

7 Parafuso A  5209'32” 1252'31" 29Ncm 5073'29" 10 09'52” 25Ncm 51°15'09” 13%14'41" 28Ncm
Parafuso B 4448'09” 07%59'27" 27Ncm 47°14'31" 09° 39'20" 23,5Ncm 43%55'15" 1134'45” 25Ncm

8 Parafuso A  58°13'48" 13%11'54" 28Ncm 5879'55” 15 05'39” 29Ncm 59%50'30” 1622'24" 28Ncm
Parafuso B 5739'25" 1044'08" 26,5Ncm 5648'19” 1 4°1521" 28,5Ncm 5733'17" 12°18'29” 27Ncm

9 Parafuso A 6002'38" 1259'09" 29Ncm 5944'09” 13 44'51” 26,5Ncm 5849'03" 12°19'07” 27Ncm
Parafuso B 61°17'13" 1136'54" 27Ncm 60°13'24" 12° 44'51” 28Ncm 59715'21" 1046'24" 28,5Ncm
10 Parafuso A  59°8'29" 1009'18" 26Ncm 59713'55” 1 131'09” 30Ncm 58°13'29" 13211'09" 29,5Ncm
Parafuso B 5944'38" 1549'17" 25,5Ncm 5821'12" 1 455'09" 28Ncm 5759'43" 12%94°33" 26,5Ncm

80T
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Tabela 2 - Resultados para o grupo (2) Solda TIG. Os corpos de prova seguidos de linha (A) referem-se aos parafusos do abutment esquerdo, linha B para
os abutment do lado direito

Espécime Parafuso Torque Retorque Destorque Torque Retorque Destorque Torque Retorque Destorque
1 Parafuso A 48°13'22" 07°16’13" 28Ncm 49°13'49” 09 1723” 27,5Ncm 4653'03” 11°1502” 26Ncm
Parafuso B 4422'09" 08%9'34” 27Ncm 4729'44” 10° 53'06” 26Ncm 454917 09°19'29” 27Ncm

2 Parafuso A 445517 09°13'25” 28Ncm 4244°15” 10 09'39” 27Ncm 4309'39” 122307 27,5Ncm
Parafuso B 42%51'12" 0847'29” 26,5Ncm 40%55'09” 0 73107 23Ncm 4421'53" 104104 28Ncm

3 Parafuso A 4331’17 1290853 27,5Ncm 42%59'41” 112929 25,5Ncm 3906'41” 1338951 26Ncm
Parafuso B 3939'13" 115531 28Ncm 4033'58” 09° 44'34” 29Ncm 47%51'39” 0937'32" 29Ncm

4 Parafuso A 4132'07” 0643'52” 26Ncm 4431’51 07 V954" 26Ncm 4029'03” 09%52'07” 27,5Ncm
Parafuso B 4039'53" 0709'31” 28Ncm 42°47'39" 06° 07'43" 28Ncm 412207 0609'55” 28Ncm

5 Parafuso A 4107'31” 10°16’31” 27,5Ncm 391317 1251°38” 27,5Ncm 4433'19” 10386’03” 25,5Ncm
Parafuso B 46°18'58" 1243'22" 25,5Ncm 39906’'16" 1 45327 26Ncm 4339'29" 1303'55" 27,5Ncm

6 Parafuso A 4732'16” 1055’09” 29Ncm 4651'15” 11 3128 27,5Ncm 4653'32” 1171123 28Ncm
Parafuso B 4329'12" 1102'39” 27,5Ncm 4439'10" 1 04220 26Ncm 4445'03" 10°19'51" 27Ncm

7 Parafuso A 43°10'21” 102017 25Ncm 440213 08 5329” 26Ncm 4432'21” 07°11'43” 26Ncm
Parafuso B 4927'03" 1221'54" 26,5Ncm 4327'13" 1 3%022" 26Ncm 4530'02" 10°13'29" 26,5Ncm

8 Parafuso A 4121'52” 1345’10” 24Ncm 40°12'10” 11 80°02” 27,5Ncm 39°15'49” 0942’37 27Ncm
Parafuso B 38%32'55” 1460'06" 23Ncm 3921'03” 12° 33'24” 23Ncm 4031'01” 1341'22" 23,5Ncm

9 Parafuso A 4209'13” 19°13'24” 26,5Ncm 3937'15” 105903 22Ncm 4009'15” 06°1.3'53” 22,5Ncm
Parafuso B 44°9'23" 114313 28Ncm 4121'53" 13° 44’22 28Ncm 40%53'15" 0944'19” 28Ncm

10 Parafuso A 422421 110712 27Ncm 42%50'20” 1 271129 26Ncm 4150'20” 11°19°13” 26,5Ncm
Parafuso B 4733'41" 0841'24” 27Ncm 4509’31 09° 18'38” 27,5Ncm 4309'12" 14%52'20" 27,5Ncm

sope)nsay §
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Tabela 3 - Resultados para o grupo (3) Solda Convencional. Os corpos de prova seguidos de linha (A) referem-se aos parafusos do abutment esquerdo,

linha B para os abutment do lado direito

Espécime Parafuso Torque Retorque Destorque Torque Retorque Destorque Torque Retorque Destorque
1 Parafuso A  2847'27" 0921'38" 23Ncm 2344'39" 09 %9'13" 24Ncm 2332'12" 10%3'18" 23,5Ncm
Parafuso B 1742'21" 12%2'36" 20Ncm 15901'34" 10° 15'52” 19,5Ncm 1834'08" 08%8'20" 21Ncm

2 Parafuso A 3209'08" 0524'17” 26Ncm 3453'18" 05 V315" 25Ncm 332317 0632'54” 25Ncm
ParafusoB  309182'03" 0704'39" 26Ncm 2625'14" 07° 52'10” 27Ncm 3137'34" 0841'09” 26Ncm

3 Parafuso A  41°19'33" 10%56'25" 28Ncm 40°12'53” 09 4723 27,5Ncm 4041'12" 104751 28Ncm
Parafuso B 2943'19" 12°16'18" 28Ncm 28137'09" 11° 51'50” 28Ncm 31°10'46" 1102'15" 28,5Ncm

4 Parafuso A 3335'44” 0927'07" 25Ncm 3056'31” 08 V945" 26Ncm 344300 09°15'33” 24Ncm
ParafusoB  36%5'32" 08°19'31" 24,5Ncm 3709'46" 0 6%3'19" 25Ncm 3531'12" 0729'43" 26Ncm

5 Parafuso A  4524'53" 1309'36” 28Ncm 391315" 11 0929” 2Ncm 4326'17"  1436'40” 25,5Ncm
Parafuso B 44936'29" 12°13'16" 28Ncm 4041'52" 12° 02'07" 26Ncm 42°19'23" 135%5'53” 27Ncm

6 Parafuso A 2837'14” (0941'52" 24Ncm 273000 10 4702” 22Ncm 304851” 09°18'09” 23,5Ncm
Parafuso B 2542'09"  1030'00” 23Ncm 25%6'54"  08° 4107 26Ncm 27°14'30"  1121°00" 25,5Ncm

7 Parafuso A 4038'47" 1123'15" 25,5Ncm 4330'42” 0922'58” 24,5Ncm 4071320 10°13'32" 24 5Ncm
ParafusoB  419382'52" 09%55'03" 24Ncm 4232'37"  09° 34'04" 25Ncm 39137'27" 104524 25Ncm

8 Parafuso A 4532'15" 10%12'09” 26Ncm 4629'10" 11 4334 28,5Ncm 44°1355" 1104'15” 28Ncm
Parafuso B 42°15'04"  1147'29" 26,5Ncm 44901'52" 1 04931 27,5Ncm 42%53'19"  11°18'43" 27Ncm

9 Parafuso A  3932'52" 1216'31" 23Ncm 384307" 11 51’327 24Ncm 4024°06” 1093307” 23,5Ncm
ParafusoB  37°17'11" 10°11'25" 23Ncm 3949'31" 10° 13'24” 23,5Ncm 38°15'50" 09°19'13" 23Ncm

10 Parafuso A 4041'07" 08413'10" 25Ncm 40382’55” 1 02500” 26Ncm 40°17'52" 0942'30” 26Ncm
ParafusoB  42°16'01" 1137'03" 25,5Ncm 4304'15" 0 8%7'43" 26Ncm 43383'47" 1152'04" 26Ncm

0oTT
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A fim de favorecer a andlise estatistica, os valores obtidos em graus ( °),
minutos (' ) e segundos ( ") foram convertidos em valores numéricos apenas de
graus, com objetivo de obter valores para se tomar as médias dos grupos, sendo os

mesmos agrupados.

Os grupos foram submetidos a uma comparacao nos 3 ensaios realizados
para os diferentes momentos de torque, re-torque e destorque, sendo a analise
estatistica realizada para essa comparacdo Em seguida, foi aplicado o teste
estatistico, Andlise de Variancia (ANOVA) a um critério de classificacéo.
Posteriormente, foi utilizado o teste de Tukey para verificar se existia diferenca
estatisticamente significante entre os grupos.

Tabela 4 - Média e Desvio padrdo dos trés grupos durante os trés momentos (Torque, Retorque e

Destorque)
GRUPO Torque Desvp Retorque Dvp Destorque Dvp
1 Monobloco 56,2° (5,702) 12,55° (0,896)) 26,55° (1,52)
2 Solda TIG 43,2° (2,275) 10,15° (1,796) 26,77° (1,34)

3 Solda Convencional 35,7° (7,285) 9,85° (1,749) 25,10° (2,09)
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5.1 MOMENTO DE TORQUE
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10

Monobloco SoldaTIG Solda Convencional

Gréafico 1 - Comparacdo dos valores médios de rotacdo dos parafusos, em
graus, no Momento de Torque entre 0s grupos

Tabela 5 - Comparagdo dos momentos de Torque entre grupos

Grupo N Média dp *
Monobloco 10 56,2° 5,702 a
Solda TIG 10 43,2° 2,275 b
Solda Convencional 10 35,7° 7,285 c

G 1vs. G 3 - Probabilidade <0,001; p<0,050
G 1vs. G 2 - Probabilidade <0,001; p<0,050
G 2 vs. G 3 - Probabilidade 0,014; p<0,050
Diferenca significante na comparacéo entre os grupos (Le 2;1e 3; 2 e 3)
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5.2 MOMENTO DE RETORQUE
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Gréfico 2 - Comparagdo dos valores médios de rotagdo dos parafusos, em
graus, no Momento de Retorgque entre 0s grupos

Tabela 6 - Compara¢do dos momentos de Retorque entre grupos

Grupo N Média dp *
Monobloco 10 12,55° 0,896
Solda TIG 10 10,15° 1,796
Solda Convencional 10 9,85° 1,749

G 1vs. G 3 - Probabilidade <0,002; p<0,050

G 1vs. G 2 - Probabilidade <0,005; p<0,050

G 2 vs. G 3 - Probabilidade 0,901; p<0,050

Diferencga significante na comparacgéo entre os grupos (1 e 2; 1 e 3).
N&o houve diferenca significante na comparacéo entre os grupos (2 e 3)
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5.3 MOMENTO DE DESTORQUE
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Gréfico 3 - Comparacdo dos valores médios de rotacdo dos parafusos, em
graus, no Momento de Destorque entre 0s grupos

Tabela 7 - Comparacdo dos momentos de Destorque entre grupos

Grupo N Média dp *
Monobloco 10 26,55Ncm 1,52 a
Solda TIG 10 26,77Ncm 1,34 a
Solda Convencional 10 25,10Ncm 2,09 a

N&o houve diferenca significante na comparacao entre os grupos (1, 2 e 3). p=0,070
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6 DISCUSSAO

O objetivo maior de uma reabilitacdo oral com proteses implanto suportadas
€ 0 sucesso bhiomecéanico desse conjunto (biologia na osseointegracdo e uma
prétese mecanicamente estavel, ou seja sem falhas). O assentamento passivo
dessas proteses tem sido descrito como fator primordial, quando reabilitamos
pacientes com préoteses implantosuportadas (CHESHIRE; HOBKIRK, 1996,
CLELLAND; CARR; GILAT, 1996; DUYCK et al., 2001; HECKERMANN et al., 2004;
ISA; HOBKIRK, 1995; JORNEUS; JEMT; CARLSON, 1992; KARL et al., 2004;
RANGERT; JEMT; JORNEUS, 1989; TAKAHASHI; GUNNE, 2003; WASKEWICKS;
OSTROWSKI; PARKS, 1994; WATANABE et al., 2000; YANASE et al., 1994).
Alcancar a passividade das infra-estruturas de proteses implanto-suportadas
significa prevenir falhas técnicas e bioldégicas (JEMT, 1991; RANGERT; JEMT,;
JORNEUS, 1989; CARR; BRUNSKI; HURLEY, 1996). Se infra-estruturas n&o
assentam corretamente, o carregamento pode resultar em complicagcdes mecanicas
como afrouxamento dos parafusos ou fratura individual dos componentes e
complicag@es bioldgicas relacionadas com irritagdo do tecido mole, dor, perda éssea
marginal e perda da osseointegracao (EISENMANN et al., 2004).

Algumas das maiores preocupacfes na obtencdo de passividade das
proteses implanto-suportadas sdo associadas com as dificuldades técnicas em se
obter uma adaptagéo precisa da infra-estrutura metélica quando os parafusos de
fixacdo da protese sdo apertados e do alto custo, quando ligas aureas séo utilizadas
para confeccdo da infra-estrutura. A soldagem das infra-estruturas tem sido sugerida
para solucionar ambos os problemas. Desajustes e alta concentracdo de estresse
tém sido responsaveis por causar complicacdes biologicas e mecénicas, mas
poucos estudos clinicos tém sido realizados para comprovar esta relagédo
cientificamente. Kallus e Bessing (1994) tém indicado a correlacdo entre
desadaptacéo e instabilidade do parafuso de fixacdo da prétese, como fracasso das
mesmas. Para alcangar o assentamento passivo ou uma infra-estrutura livre de
tensdo, uma infra-estrutura deveria, teoricamente, induzir tensdes zero nos
componentes dos implantes e ao 0sso circundante na auséncia de uma carga

externa aplicada. No entanto, de acordo com evidencias cientificas atuais e com a
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eficAcia da tecnologia odontolégica contemporanea usada na fabricacdo da infra-
estrutura, sabe-se que um assentamento passivo absoluto ndo pode ser obtido e o
simples apertamento do parafuso causa tensdes nos implantes e ao redor deles, e
sua magnitude é dependente da quantidade de desajuste (SAHIN; CEHRELI, 2001).
Atualmente, vérios pesquisadores tém se utilizado de alta tecnologia em suas
pesquisas com o propdésito de fabricar infra-estruturas de protese implanto-suportada
passivas e com assentamento preciso minimizando assim as suas distor¢des. O
sistema de Eletro-erosdo (EISENMANN et al., 2004), sistema IMZ de assentamento
passivo (KARL et al., 2004), sistema Cresco (HELLDEN; ERICSON, 1998; FISCHER
et al., 2009) préteses cimentadas sobre os cilindros parafusados (DUYCK; NAERT,
2002; GOOSSENS, 2003; LONGONI et al., 2006) e cimentados (DI FELICE et al.,
2007), fresagem computadorizada do titdnio sdo descritos na literatura com a
finalidade de melhorar o assentamento das préteses implanto-suportadas
(TAKARASHI; GUNNE, 2003). Outros procedimentos relacionados com a
passividade tém sido alvo de estudo dos pesquisadores e entre elas estdo: o uso de
préteses cimentadas (HECKERMANN et al., 2004), seccionamento das infra-
estruturas e posterior soldagem (CLELLAND; CARR; GILAT, 1996; MENDES, 2003),
fundigcbes em secdes e unido a laser (VASCONCELOS, 2005) além da técnica de
moldagem utilizada (KARL et al., 2005; NISSAN et al., 2001) e confec¢ao do modelo
mestre sobre o qual a infra-estrutura sera confeccionada (HECKERMANN et al.,
2004).

Até o momento, nenhum método preciso para avaliar o assentamento de
uma infra-estrutura de prétese implanto-suportada € capaz de ser aplicado de
maneira objetiva. Alguns métodos como Fotoeslasticidade (MILLINGTON; LEUNG,
1995; WASKEWICS; OSTROWSKI; PARKS, 1994), analise de elemento finito
(HECKERMANN et al., 2006; KUNAVISARUT et al.,, 2002; SERTGOZ, 1997) e
mensuragcdes com extensdmetros (Strain gauges) tém sido propostos com a
finalidade de mensurar o estresse gerado por estas proteses (HECKERMANN et al.,
2006; JANSON, 2002; KARL et al.,, 2006). Dentre estas inUmeras maneiras, a
avaliacdo atraves da rotacdo dos parafusos em graus parece também contribuir para
um melhor entendimento do comportamento mecanico desse elemento tao

importante na protese sobre implante (MARTIN et al., 2001).
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Atualmente, dois métodos convencionais de fabricacdo de infraestruturas
fundidas de prétese implanto-suportada parafusada sao utilizados na rotina clinica
diaria. A protese implanto-suportada parafusada mais comumente utilizada usa
cilindros pré-fabricados para assentar-se apropriadamente ao componente, seja
diretamente na cabeg¢a do implante ou ao intermediario, ou o uso de cilindros
plasticos calcinaveis que sédo fundidos em ligas odontoldgicas fornecendo a forma
necessaria para o apertamento do parafuso. Tanto cilindros préfabricados, como
cilindros calcinaveis sdo associados com a técnica convencional de fundicdo por
cera perdida que é a técnica utilizada para a fabricacdo de proteses odontologicas
(CARR; BRUNSKI; HURLEY, 1996).

Acredita-se que o cilindro ideal seria aquele que apresentasse menor
interface quando em contato com o intermediario. Quando os estudos se
propuseram a comparar as diferencas das proteses em monobloco e as proteses
seccionadas e soldadas foi encontrado diferencas nas estruturas fundidas antes e
apos a soldagem, confirmando o resultado de inumeros trabalhos que recomendam
0 seccionamento das pecas para melhor adaptacdo (KAN et al.,, 1999; RIEDY;
LANG; LANG,1997; SCHIEFFLEGER et al., 1985). As fundicdes em monobloco tém
sido usadas rotineiramente por alguns autores (RIEDY; LANG; LANG, 1997,
SCHIEFFLEGER et al., 1985; WASKEWICZ; OSTROWSKI; PARKS, 1994), que
também sugerem o seccionamento das pecas em situacdes no qual uma analise
intra-oral revela uma adaptacao imprecisa. Schieffleger et al. (1985) e Waskewicz,
Ostrowski e Parks (1994), concluiram que o assentamento melhora, em
aproximadamente 50%, ap6s o seccionamento das infraestruturas, sendo que, as
pecas de 3 elementos apresentaram uma menor distorcdo que as de 5 elementos
(SCHIEFFLEGER et al., 1985). A construcdo das infra-estruturas em monobloco tem
algumas vantagens como o tempo ganho na eliminacdo da soldagem e a avaliacéo
da adaptacdo pode ser verificada imediatamente apos a fundicdo. Um grande
namero de estudos tém relatado a precisao de proteses extensas fundidas em peca
anica. (HULLING; CLARK, 1977), verificaram que fundicbes em peca Unica e a

soldagem a laser sdo superiores a técnica de soldagem convencional.

A soldagem a laser das préteses fixas foi estudada, inicialmente, por
Gordon e Smith (1970). Nenhuma uniéo falhou sob condi¢cées normais de uso pelos

pacientes e a economia de tempo é consideravel. Foi verificado uma menor
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distorcdo da soldagem a laser quando comparada a técnica de soldagem
convencional (GORDON; SMITH, 1970), sendo estes resultados confirmados por
outros trabalhos (BERG et al.,1995; HULLING; CLARK,1977).

Apesar desse método ser efetivo e consolidado na literatura por inUmeras
pesquisas, sua utilizacdo é restrita por apresentar um custo elevado que foge da
realidade da maioria dos laboratorios de prétese dentéria.

Outro método utilizado em soldagens odontolégicas € o processo TIG, -
Tungsténio Inerte Gas (NEO et al., 1996; ROCHA; PINHEIRO; VILLAVERDE, 2006;
TAYLOR; HONDRUM; PRASAD, 1998; WANG; WELSCH, 1995). Embora a
literatura mostre alguns trabalhos referendando essa metodologia, pouco se discute
sobre dispositivos especificos para esse tipo de solda. Neste trabalho foi utilizado

uma maquina de solda TIG especifica para esse tipo de soldagem (Kernit®).

O processo TIG caracteriza-se por utilizar como fonte de calor um arco
elétrico com corrente continua ou alternada, com um eletrodo n&o consumivel
(carbono ou tungsténio), protegido por uma atmosfera inerte (Argbnio, Hélio ou
mistura destes). O uso desta solda € indicado para a maioria das ligas utilizadas na

odontologia, com excec¢do as ligas que contenham Zinco e Berilio.

O sistema de soldagem TIG tem sido indicado para uso odontoldgico como
uma alternativa a soldagem a laser, devido ao baixo custo (10 % do valor do
aparelho a laser), facil manuseio e operagcdo, tempo de soldagem reduzido e
excelente resisténcia. Segundo alguns autores, é indicado para soldas a base de
Niquel Cromo e mais recentemente para ligas de Titanio (UENO, 2001; WALTER et
al., 1999; WANG; WELSCH, 1995).

Segundo Kano et al. (1995), Isa e Hobkirk (1996) fatores como o tipo do
cilindro protético, e procedimento de fundicdo além do tipo de liga metalica pode
afetar sua adaptacdo sobre o intermediario influenciando assim a pré-carga
resultante quando comparados com cilindros pré-fabricados. Além disso, para Carr,
Brunski e Hurley (1996) a friccdo entre as roscas e a superficie do parafuso afeta os
valores de pré-carga para um determinado torque especifico. Para eles, durante a
montagem usando componentes com irregularidades superficiais, 0 estresse de
contato, criado como resultado do ponto de contato entre as asperezas, pode sofrer

um relaxamento por causa do estresse excedendo o limite elasticidade dos materiais
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contactantes. Estas regides deformardo, ou seja, sofrerdo uma acomodacéo,

resultando na reducgédo da pré carga.

Sendo este assunto alvo de grandes discussdes na literatura nos propomos
no presente estudo comparar o grau de rotacdo de apenas um tipo de parafuso
(titdnio grau 5), durante 0 momento de torque entre 3 tipos diferentes de confeccao
de infra estrutura protéticas, obtidas através de fundigdo em monobloco e estruturas
fundidas separadamente e unidas posteriormente através de soldagem com solda
TIG (tungsténio gas inerte) e soldagem convencional (a macarico) sobre abutments
do tipo ucla com cinta pré fabricada em Co-Cr. De acordo com o Grafico 1, no
capitulo resultados, observamos que os parafusos no momento torque sofreram
uma maior rotacdo no grupo (1) Monobloco média de 56,2° sendo este
estatisticamente significante quando comparado ao grupo (2) solda TIG que teve
média de 43,2° e também estatisticamente significan te quando comparado ao grupo
(3) solda convencional com média de 35,7° Quando comparado os valores no
momento torque entre os grupos (2) Solda TIG e grupo (3) Solda Convencional

também foi encontrado diferenca estatisticamente significante.

Uma provavel hipétese para essa ocorréncia seria que uma maior ou uma
permanente deformac¢éo dos parafusos ocorressem nesse grupo, quando o parafuso
giraria mais para se adaptar as condicfes da unido parafusada, mostrando uma

maior deformacéo plastica dos parafusos para o completo assentamento,

Para compreendermos melhor nossos achados tracamos um paralelo com
os trabalhos de Dixon et al. (1995), Martin et al. (2001) e Butigon (2005) que
analisaram o comportamento mecanico dos parafusos de abutments em relacédo ao

grau de rotacdo dos parafusos em diferentes ensaios como no presente trabalho.

Butignon (2005) que realizou seus testes com o mesmo dispositivo e com
desenho da peca protética (corpos de prova) idéntico ao presente trabalho obteve
valores semelhantes com média de 44.33°para o0 grup 0 monobloco.

Considerando a opinidao de Dixon et al. (1995) ao afirmarem que o maior
atrito das roscas dos parafusos ocorre quando a presenca de maiores rugosidades
superficiais a serem planificadas (embedment relaxation), teoricamente teriamos
uma menor rotacao dos parafusos, referente & diminuicao do atrito conseguida pelas

superficies dessas roscas nos parafusos e interior do implante.
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Contudo, nossos resultados nos parecem mais concordes com os de Martin
et al. (2001) e Buitgnon (2005) que, ao realizarem ensaios avaliando diferentes tipos
e superficies de parafusos de abutments comercialmente disponiveis, quanto ao
angulo de rotacdo necessario para o apertamento sob determinados valores de
torgue e a quantidade de pré-carga gerada nesse procedimento, determinaram uma
maior rotacdo também nos parafusos das pecas com maiores rugosidades
superficias, ou seja, que o parafuso precisava de maior numero de rotacdes para se

acomodar para sua completa acomodacéao, tendo uma maior deformacéo plastica.

Na obtencdo de proteses parciais fixas quer sejam metaloceramicas ou
metaloplasticas, estas invariavelmente necessitam de enceramento, inclusdo e
fundicdo, ainda fazendo-se uso da técnica da cera perdida preconizada desde os
primordios por (TAGGART, 1907), sendo estas obtidas em monobloco ou
previamente ja separadas para serem unidas posteriormente com algum método de
soldagem. Imperfeicdes advindas das fundicdes e soldagens podem alcancar
grande magnitude e, com isso, complicacdes tornam-se mais propensas a ocorrer.
Dessa forma, foi possivel observar, os grupos soldados demonstraram que menores
deformacgdes estavam presentes, o que levou os parafusos dos abutments do grupo
(1) necessitarem de maior niumero de voltas para seu assentamento 56,2° sendo
estes resultados justificados em concordancia. (KAN et al.,, 1999; RIEDY; LANG,;
LANG,1997; SCHIEFFLEGER et al., 1985; CASTILHO, 2000; CLELLAND; CARR;
GILAT, 1996; VASCONCELOS, 2005; MENDES, 2003) que se propuseram a
comparar as diferencas das proteses em monobloco e as proteses seccionadas
soldadas e encontraram diferencas nas estruturas fundidas antes e apés a
soldagem, confirmando o resultado de inumeros trabalhos que recomendam o

seccionamento das pecas para melhor adaptacéo.

Outros fatores inter-relacionados podem interferir de forma mais critica na
estabilidade de uma unido parafusada e, de maneira geral, como ja referidos
anteriormente, podemos citar os efeitos de acomodacdo das superficies
contactantes (embedment relaxation), a pré-carga e a geometria tanto dos parafusos
como dos componentes que se fazem presentes na area de unido (JORNEUS;
JEMT; CARLSSON, 1992; BURGUETE et al., 1994). Assim, pode-se inferir ainda
gue a acomodacdo das superficies contactantes dependa basicamente da
rugosidade superficial dos componentes envolvidos (CARR; BRUNSKI; HURLEY,
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1996) e as propriedades dos materiais que 0s constituem determinem claramente
essa condicdo (JORNEUS; JEMT; CARLSSON, 1992; BURGUETE et al., 1994;
MARTIN et al.,, 2001), assim como o desenho da peca protética e etapas de
confeccdo e soldagem das pecas (CLELLAND; CARR; GILAT, 1996; MENDES,
2003).

A falta de passividades das estruturas implanto suportadas pode gerar uma
falha mecanica comumente evidenciada clinicamente que seria o afrouxamento e/ou
a fratura dos parafusos de retencdo desses pilares. Entretanto, pode-se ter um grau
de comprometimento ainda maior, que seriam alteracdes nas condi¢des bioldgicas
da osseointegracdo, determinando defeitos 0sseos identificados radiograficamente,
instalacdo de uma periimplantite e até a possivel perda das fixacées (implantes)
(COX; ZARB, 1987; RANGERT; JEMT; JORNEUS, 1989; NAERT et al., 1992;
TAYLOR, 1998; JEMT et al., 1991; JEMT; LINDEN; LEKHOLM, 1992).

O afrouxamento dos parafusos parecem seguir uma légica de parametros
especificos que incluem sentido de rotac&o anti-horéario, alongamento e deformacdes
da unido parafusada (YOUSEF et al., 2005). Para esses autores, apenas em unides
parafusadas consideradas instaveis e com recorréncia de afrouxamento, esses
parafusos devem ser substituidos, visto que uma vez que um parafuso novo é
introduzido em uma unido parafusada, uma nova adaptacao a custa de deformacgdes
tera que ocorrer entre 0s componentes para que a estabilidade da nova unido seja
alcancada. A condicao clinica de re-aperto ou re-torque dos parafusos pode gerar no
profissional uma falsa impressdo de que nos re-apertos se consiga uma maior
adaptacdo, podendo muitas vezes exceder a capacidade de deformacdo plastica
desse parafuso, gerando sua fratura e problemas de toda sorte na condi¢cdo de sua
remocao (BUTIGNON, 2005).

Pesquisando também essa condicdo neste trabalho, foi analisado o
momento de re-torque. Os resultados referentes a rotacdo dos parafusos no
momento re-torque (Grafico 2) no capitulo material e métodos permitiu verificar que
esta foi maior para o grupo (1) Monobloco com média de rotacdo de 12,55°
comparado ao grupo (3) solda convencional 9,85°e a o grupo (2) solda TIG 10,15°
sendo que houve diferenca estatisticamente significante entre o grupo (1) monobloco
em o0s grupos soldados, grupos (2 e 3) solda TIG e solda Convencional

respectivamente, ndo havendo diferenca estatisticamente significante entre os
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grupos (2 e 3), neste caso € importante salientar que durante este estudo
mantiveram-se critérios rigorosos nos posicionamentos das infra-estruturas (pecas
fundidas) e na colocacdo exata dos parafusos nos seus determinados locais de
origem. Decorrente disso poderiamos salientar que se as condicbes de
parafusamento ndo forem rigorosamente obedecidas na clinica, na presenca de
cargas mastigatérias multidirecionais, poder-se-ia imaginar grandes danos
principalmente para cabeca dos implantes e nas suas roscas internas
(PATTERSON; JOHNS, 1992; JAARDA; RAZZOOG; GRATTON, 1995; CANTWELL;
HOBKIRK, 2004).

Tragando um paralelo com os dados obtidos nos estudos de Butignon 2005,
notamos que os valores para 0 momento retorque para o grupo monobloco (1)
apresentam-se semelahantes ao encontrados nesse estudo com valores médios de

9,25°% quando no presente trabalho apresentou valo res médios de 12,55°

Em outra andlise, Binon (2000) definiu como “frouxo” aquele parafuso que
necessite de % de volta para atingir seu aperto ideal, o0 que numericamente
representa um giro de 90° durante o torque. Neste e studo, embora as infra-
estruturas ndo tenham sido submetidas a qualquer procedimento de fadiga, como
proposto como exemplo, carga ciclica, nenhum parafuso, apés o aperto padrdo de
6Ncm, ponto de partida para andlise de quantidade de graus necessaria para o
aperto dos mesmos, nao necessitou de tanto giro, para atingir seu aperto
considerado “ideal”, nem na condicdo de torque inicial e nem na condicdo de re-

torque.

No entanto esses resultados possibilitaram uma analise conformativa dos
achados do momento torque, que estes parafusos necessitaram de um novo aperto
necessitando de algum grau de rotacdo para que tivessem seu assentamento
completo, vindo a corroborar com as definicbes de Dixon et al. (1995) e Martin et al.

(2001) onde descrevem o relaxamento natural dos metais (embedment relaxation),

A literatura nos apresenta diversas maneiras para o calculo da pré-carga em
unides parafusadas, como férmulas matematicas (MARTIN et al., 2001) e uso de
strain-gauges (CARR; BRUNSKI; HURLEY, 1996; BYRNE et al., 2006). Calculamos,
por meio dos valores de destorque dos parafusos dos abutments UCLA, a
guantidade de torque retido pela unido parafusada apds dois apertos de 30Ncm

nesses parafusos, sendo eles realizados em intervalos de 10 minutos para, entao,
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se proceder o destorque dos mesmos, como pode-se visualizar no Gréfico 3.
Embora os valores numéricos e percentuais de destorque entre 0S grupos nao
apresentaram diferencas estatisticamente significantes, uma tendéncia de maior
retencdo de torque (maiores valores de destorque) foi obtida pelo grupo (2) solda
TIG 26,77Ncm, seguidos pelos grupos (1) Monobloco 26,55Ncm, e pelo grupo solda
convencional (2) 25,10Ncm. Condizentes com o0s resultados dos trabalhos

laboratoriais que n&do foram sujeitos a nenhum tipo de carregamento.

De uma maneira geral, observou-se resultados inferiores para o grupo
Monobloco em relagédo aos grupos soldados, de acordo com os resultados obtidos
nos estudos (BERG et al.,1995; GORDON; SMITH, 1970; SCHIEFFLEGER et al.,
1985; WASKEWICZ; OSTROWSKI; PARKS, 1994; KAN et al., 1999; RIEDY; LANG;
LANG, 1997; SCHIEFFLEGER et al., 1985; Vasconcelos, 2005; Mendes, 2003) que
advogam da opinido que as infra-estruturas obtidas a partir de fundicéo
segmentadas e soldadas posteriormente sdo mais previsiveis quanto a qualidade de
seu assentamento e adaptacdo final quando comparadas as fundicbes em
monobloco. No entanto para compensar alteracbes que podem ocorrer nos
procedimentos laboratoriais (fundicdo e soldagem) quando sao identificadas
clinicamente podem ser corrigidas através do seccionamento e soldagem das pecas.
Quanto a confeccdo pecas mais extensas, pensamos como Goll (1991) que
recomenda que infraestruturas de 5 ou mais elementos principalmente se estas
forem em forma de arco, devem ser confeccionadas separadamente e soldadas
apos a fundicdo, podendo ser soldadas pelas diferentes técnicas, desde que se
respeita a pecularidade da técnica de cada sistema, assim como a compatibilidade

do material a ser soldado com a técnica de eleicao.

Podemos verificar que os parametros utilizados neste trabalho estdo de
acordo com estudos atuais que também determinam que existe um complexidade
mecanica experimental neste tipo de avaliagcdo devendo-se ter cuidado no que
concerne a experimentos laboratoriais serem transferidos para realidade clinica,
sendo necessario a realizacdo de outros experimentos para corroborar e contribuir

de maneira efetiva na melhoria desta tecnologia.
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* Os valores médios equivalentes ao angulo formado na cabeca dos
parafusos, durante o momento de torque, foram sempre maiores para o
grupo Monobloco (56,29, comparado aos grupos soldados, solda TIG
(43,29 e solda Convencional (37,79 respectivament e com diferenca

estatisticamente significante entre os grupos; p<0,05.

* Os valores médios equivalentes ao angulo formado na cabeca dos
parafusos, durante 0 momento de re-torque, foram sempre maiores para o
grupo Monobloco (12,559, comparado aos grupos solda TIG (10,159 e
solda Convencional (9,859, porém com diferenca estatisticamente
significante entre os grupos Monobloco, solda Convencional e solda TIG;
p<0,05. Entre os grupos soldados n&do houve diferenca significativamente

estatisticamente.

* Os valores médios de destorque foram maiores para o grupo Solda TIG,
seguido dos grupos Monobloco (26,539 e solda Conve ncional (25,109
respectivamente, porém, sem diferenca estatisticamente significante entre

0OS grupos.
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