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ANALISE DA ADAPTACAD INTERNA

DE COMPONENTES PROTETICOS
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Atualmente, encontram-se disponiveis componentes protéticos
compativeis aos componentes originais, buscando diminuir os
custos das restauragdes implantossuportadas. Ainda restam
davidas quanto a qualidade desses componentes em relagio aos
originais. Este trabalho avaliou a adaptacio de componentes
protéticos originais e multiplataformas com o auxilio de micro-
tomografia computadorizada. Os implantes (NobelReplace
Conical Connection) foram divididos em quatro grupos (n=1)
- G1: componente original (Pilar Universal Base CC NP 1,5 mm);
G2: componente EFF (Pilar Universal Base NP cinta 1,5 mm);
G3: componente Conexdo (TiBase Standard Morse Indexado
NP 1,5 mm x 4,5 mm); e G4: componente Dérig (Interface NP
1,5mm x 4,5 mm). O componente de cada grupo foi fixado com
torque de 25 Ncm, de acordo com as instrucoes do fabricante.
Foram definidas quatro regides de interesse nas imagens
para avaliar a adaptacdo entre os componentes. Os resultados
foram entdo comparados estatisticamente (p=0,05) - InStat,
GraphPad Software. Nas regides 1 e 2, o grupo G3 apresentou
amaior interface de conexdo entre as superficies do implante
e componente protético (p < 0,05). Contudo, todos os grupos
apresentaram valores elevados nessas regioes. Ja nas regides 3
e 4, localizadas na interface formada entre o parafuso do pilar
protético e o préprio pilar, os grupos G1 e G2 apresentaram os
maiores valores de contato entre as interfaces, em comparacéo
com os outros grupos do estudo (p < 0,05). A adaptagdo na
interface conica da conexdo protética foi adequada para todos
os grupos avaliados no estudo. Os grupos G3 e G4 apresentaram
menor superficie de contato na interface formada entre o
parafuso do componente e o componente protético.
Implantes dentarios; Pilares protéticos;
Adaptacdo interna; Microtomografia computadorizada.
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The use of implant-supported restorations increased the availability
of prosthetic abutments for multiple platforms aiming to reduce
rehabilitation costs. The quality of multiplatform prosthetic abutments
remains unclear. This study used computerized microtomography
(micro-CT) to analyze the misfit at the implant-abutment interface
of original and multiplatform abutments. The implants (NobelRe-
place Conical Connection) were divided in 4 groups (n=1) - G1:
original abutment (Pilar Universal Base CC NP 1.5 mm), G2: EFF
abutment (Pilar Universal Base NP cinta 1.5 mm); G3: Conexdo
abutment (TiBase Standard Morse Indexado NP 1.5 x 4.5 mm); and
G4: Dérig abutment (Interface NP 1.5 x 4.5 mm). Each prosthetic
abutment was screwed to the implant with a 25 Ncm torque load,
according to instructions from the manufacturer. Four regions of
interest were defined in the micro-CT images to evaluate misfit.
The results were statistically compared with the aid of specialized
software (p=0.05) - InStat, GraphPad Software. Group G3 had the
highest contact interface between implant and abutment on regions
of interest 1 and 2 (p < 0.05). However, all groups in the study
showed high interface contact levels at the same regions of interest.
Groups G1 and G2 showed the highest contact interfaces on regions
of interest 3 and 4, located at the prosthetic abutment screw and
the prosthetic abutment itself (p < 0.05). The fit of the abutments
and implants at the tapered interface was adequate for all groups
in the study. However, groups G3 and G4 showed a limited contact
interface between the abutment screw and the abutment itself.
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Diversos fatores influenciam no sucesso da osseointegracdo
e da reabilitagdo protética implantossuportada, sendo que a
adaptacdo entre os componentes protéticos e os implantes é um
elemento importante para a qualidade e longevidade da reabi-
litacdo. As interfaces conicas possibilitam boa conformagéo e
adaptacdo para a interface entre o implante e o pilar protético,
além de maior resisténcia aos micromovimentos associada a
maior resisténcia a perda de torque do parafuso do componente
e, consequentemente, menor formacdo de desadaptacoes na
interface, em comparacio as conexdes hexagonais. A maior
conformagio e adaptacio entre os componentes das conexdes
internas cOnicas também possibilitam a limitagdo nas tensoes
geradas no parafuso do componente, sejam por forgas oclusais
normais ou excessivas'®. Contudo, apesar do melhor compor-
tamento mecéanicos das conexdes conicas internas, ainda séo
encontrados problemas na estabilidade dos parafusos em
restauragdes implantossuportadas unitdrias*.

Estudos anteriores mostraram que a tolerancia na fabricaco,
otipo de conexdo, o material do componente e o torque de insta-
lacdo podem influenciar na estabilidade da interface implante-pilar
protético™®. Componentes fabricados por diferentes empresas sdo
produzidos com diferencas na microtolerancia da usinagem, o que
pode gerar discrepancias dimensionais entre os componentes e
implantes”®. A desadaptagéo entre os componentes protéticos e
os implantes pode ser definida como o desajuste tridimensional
entre o pilar protético e o implante, e que pode gerar micromo-
vimentacdes, levando ao desgaste das superficies em contato e
desaperto do parafuso do componente>¢7*11,

Diversas técnicas estdo disponiveis para a avaliacdo direta
da adaptacdo entre os implantes e componentes, como a
microscopia eletronica de varredura (MEV), a microtomografia
computadorizada (micro-CT) e a microtomografia usando
radiacdo sincrotron®. Técnicas como a MEV sdo destrutivas e
analisam apenas uma secgdo bidimensional dos espécimes,
enquanto que a micro-CT é uma técnica néo destrutiva e capaz
de avaliar a geometria tridimensional das estruturas a serem
estudadas®. Contudo, a resolu¢io proporcionada pela micro-CT
pode ndo ser capaz de detalhar adequadamente a desadaptagéo
nainterface formada entre os implantes e os pilares protéticos.

O amplo uso das restauragdes implantossuportadas
aumentou a disponibilidade de componentes protéticos compa-
tiveis com os componentes originais dos implantes, buscando
diminuir os custos das reabilitaces. Contudo, ainda restam
duvidas quanto a qualidade dos componentes para multiplata-
formas em relacéo aos originais. Este trabalho avaliou compo-
nentes protéticos originais e multiplataformas para verificar a
adaptacéo na interface implante-pilar protético, com o auxilio
da microtomografia computadorizada por raios X. A hipdtese
nula testada sera de que nfo serdo encontradas diferengas
significantes entre os componentes protéticos originais e os
para multiplataformas.
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Este estudo utilizou implantes com conexio protética conica
interna 3,5 mm x 10 mm (NobelReplace Conical Connection,
Nobel Biocare Services AG - Ziirich Flughafen, Suica) e pilares
protéticos originais e multiplataformas que foram divididos em
quatro grupos, de acordo com o fabricante do pilar protético -
G1: componente original (Pilar Universal Base CC NP 1,5 mm,
Nobel Biocare Services AG); G2: componente multiplataforma
EFF (Pilar Universal Base NP cinta 1,5 mm, EFF Dental Compo-
nentes - S8o Paulo/SP, Brasil); G3: componente multiplataforma
Conexao (TiBase Standard Morse Indexado NP 1,5 mm x 4,5
mm, Conexdo Sistemas de Prétese - Aruja/SP, Brasil); e G4:
componente multiplataforma Dérig (Interface NP 1,5 mmx 4,5
mm, Dérig Implantes do Brasil - Sdo Paulo/SP, Brasil).

Para a analise da adaptacdo da interface implante-pilar
protético com o auxilio de microtomografia computadorizada de
raios X (Skyscan 1173, Bruker Corporation - Kontich, Bélgica),
um componente protético de cada grupo foi fixado aum implante
com torque de 25 Ncm (n=1), de acordo com as instrugdes do
fabricante. Os parametros de medidas foram: 110 kV de tensdo
e 72 uA de corrente no tubo de raio X e 600 ms de exposicdo
com a utilizacdo de um filtro fisico de Al de 1 mm de espessura.
As amostras foram rotacionadas em 180°, com passo angular
de 0,4 graus, com imagens geradas em resolucdo de 6 pm. A
reconstrucao tridimensional das imagens foi feita no software
NRecon, e as analises das imagens pelo software DataViewer,
ambos disponibilizados pela fabricante do microtomégrafo
(Bruker Corporation).

As interfaces previamente citadas foram definidas apés a
realizacdo de um estudo-piloto, quando também foram definidas
quatro regides de interesse para avaliar a adaptacdo entre os
componentes (Figura 1). No estudo-piloto, também se determinou
que cada reconstrucdo tridimensional dos espécimes analisados
seriam rotacionadas a cada 30° por sete vezes, a partir de um
aspecto inicial, totalizando oito imagens para cada espécime.
Para avaliar as distdncias mensuradas em pixels nas imagens
obtidas, os parametros utilizados para a escala de mensuracdo
que foi utilizada na analise de cada imagem foram identificados
no software utilizado para a micro-CT (Especs) com escala em
micrometros (um), sendo 0.0833 pixels/um. Apds a extracido das
imagens para cada grupo, foram realizadas mensuracdes ao
longo das interfaces indicadas nas regides de interesse previa-
mente determinadas (Figura 1), com o auxilio de um software
especifico para andlise de imagens digitais (Image], National
Institutes of Health - Bethesda/MD, EUA), Figura 2.

Os resultados obtidos apds as distdncias mensuradas
em cada regido de interesse foram utilizados para comparar
estatisticamente os grupos que foram avaliados neste estudo
(p=0,05). Um software especifico para andlise estatistica foi
utilizado para auxiliar na comparacao entre os grupos (InStat,
GraphPad Software - San Diego/CA, EUA).



Figura 1 - Regiles de interesse utilizadas para a andlise
comparativa entre os grupos na andlise por micro-CT.

Os resultados de adaptacdo encontrados para as interfaces
avaliadas nas diferentes regides dos espécimes estdo descritos na
Tabela 1, assim como a andlise estatistica realizada para compa-
racdo entre os grupos. Nas regides 1 e 2, o grupo G3 apresentou
a maior interface de conexdo entre as superficies do implante
e componente protético (p < 0,05). J& nas regides 3 e 4, locali-
zadas na interface formada entre o parafuso do pilar protético
e o proprio pilar, os grupos G1 e G2 apresentaram os maiores
valores de contato entre as interfaces, em comparacdo com 0s
outros grupos do estudo (p < 0,05). As Figuras 3 apresentam a
primeiraimagem extraida a partir da reconstrucio tridimensional
dos espécimes analisados, em sua angulacéo inicial, e ilustra
as regioes e interfaces analisadas em cada espécime do estudo.
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Results
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Figura 2 - Exemplo de mensuragdo realizada em espécime
analisado no estudo.

Este estudo avaliou a adaptagéio na interface implante/
pilar protético utilizando componentes protéticos originais e
multiplataformas, com o auxilio de microtomografia computa-
dorizada (micro-CT). Os resultados permitem rejeitar a hipétese
nula testada, pois foram encontradas diferencas significantes
na adaptacdo da interface implante/pilar protético entre os
componentes protéticos originais e os multiplataformas. Foram
definidas quatro regides de interesse para a comparacéo entre os
grupos, sendo duas na regido conica de inser¢do do componente
no implante e as outras duas na adaptacio entre o parafuso do
componente e o proprio componente.

TABELA1 - MEDIA (M), DESVIO-PADRAO (SD) E RESULTADOS DO TESTE DE TUKEY ENCONTRADOS PARA A ADAPTAGAQ DAS INTERFACES AVALIADAS NAS DIFERENTES

REGIGES DOS ESPECIMES

o1 982,45+£8,18 972,64+10,78
AC AC
944,67 £12,62 913,40+13,58
G2
A A
1316,60+£170,85 1345,68 £147,60
G3
B B
1071,53+£8,74 1070,85+ 16,61
G4 C C

438,14+10,06 441,24 £14,04
A A

460,80+£1797 456,46 £11,32
A A

296,47 £18,47 295,85+£13,65
B B

223,88 76,30 238,85+£61,88
C C

Os grupos ndo conectados pela mesma letra maiUscula apresentaram diferencas estatisticamente significantes [p < 0,05].
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Figura 3 - Imagem extraida a partir da reconstrugdo tridimensional dos espécimes analisados para cada grupo do estudo (A a D: grupos G1 a

G4, respectivamente).

Como pode ser verificado na Tabela 1 e na Figura 3, nas
regides 1 e 2, é possivel dizer que ha boa superficie de contato
entre o componente e o implante para todos os grupos avaliados,
com valores de adaptagéo que indicariam um possivel selamento
de interface para a penetracdo de microrganismos. Este estudo
avaliou apenas a conexdo protética conica, que em geral
apresenta maior resisténcia a formacao de desajustes nainterface
conectada, em comparacdo as outras conexoes (hexdgono
externo, por exemplo)®. Tal afirmagéo estd de acordo com o
que foi encontrado neste estudo, uma vez que foi identificada
uma boa regifio de contato entre os componentes protéticos e
implantes que foram avaliados.

Janasregides de interesse 3 e 4, foi identificado que alguns
grupos (G3 e G4) ndo apresentaram superficie de contato téo
grande entre o parafuso do componente e o componente,
indicando apenas um ponto de contato entre tais superficies, o
que poderia permitir uma maior penetragdo de microrganismos.
Considerando que na conexdo protética foram encontradas boas
superficies de contato, pode-se sugerir que a regifio do parafuso
do componente poderia ser o ponto fraco do sistema, especial-
mente nos grupos 3 e 4, por onde os microrganismos penetrariam
nos implantes e poderiam colonizd-los internamente, levando a
possiveis complicacoes futuras. Ja no grupo 1, com componentes
originais, e no grupo 2, com componentes multiplataformas, o
maior contato entre o parafuso do componente e a superficie
do componente poderia indicar maior selamento na regido,
limitando a penetracdo de microrganismos.

Uma revisdo sistematica® publicada previamente a este
estudo demonstrou que nenhum dos sistemas de implantes
avaliados conseguiu selar completamente a interface entre
os componentes e os implantes. Estudos anteriores!®*%, que
avaliaram componentes protéticos originais e multiplataformas,
demonstrou que os multiplataformas apresentaram pior
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adaptacdo entre os componentes e os implantes, levando conse-
quentemente a uma maior micromovimentacao e contaminacdo
interna dos implantes. Os resultados encontrados neste trabalho
permitem concordar parcialmente com tais afirmacdes, uma vez
que a adaptacdo do componente conico com a parede interna
do implante foi satisfatéria em todos os grupos avaliados. Jd a
adaptagdo do parafuso na parede interna do componente foi
melhor no grupo com componentes originais e em apenas um
dos grupos com componentes multiplataformas.

Outro estudo® utilizou nitrato de prata como substdncia
penetrante de alto contraste, associada a analise por micro-CT,
para avaliar o quanto tal substincia poderia penetrar por
possiveis desadaptacdes que poderiam ser originadas na
interface implante-pilar protético apds ciclagem mecédnica com
cargas de até 220 N. Os autores observaram que mais de 80%
dos conjuntos avaliados no estudo apresentaram algum tipo de
penetracdo do agente contrastante na interface formada entre as
estruturas apos cargas a partir de 40 N. Tal agente contrastante
associado a ciclagem mecanica também poderia ser utilizado
em estudos futuros para avaliar a infiltragéo nas interfaces
dos grupos avaliados neste estudo, especialmente se o contato
encontrado na regido dos parafusos dos componentes poderia
permitir uma maior penetracdo da solucao.

Estudos laboratoriais futuros, utilizando os mesmos grupos
avaliados neste estudo, poderiam avaliar o quanto o menor
contato entre o parafuso e o componente poderia influenciar
na penetracao e colonizacdo interna dos implantes por micror-
ganismos. Além disso, estudos clinicos poderiam ser realizados
paraidentificar a significancia clinica dos achados neste trabalho
laboratorial, tentando identificar se o menor contato encontrado
entre o parafuso e o componente nos grupos 3 e 4 poderia gerar
maiores complicagdes bioldgicas.



CONCLUSAOD

Considerando as limitagdes da metodologia laboratorial
utilizada neste estudo, pode-se concluir que a adaptacdo na
interface conica da conexdo protética foi adequada para todos
os grupos avaliados no estudo. Contudo, os grupos G3 e G4
apresentaram menor superficie de contato na interface formada
entre o parafuso do componente e o componente protético.
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