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APRESENTAGAO

Observando a historia da Odontologia € possivel notar grandes evolug¢des na
utilizacdo e criagdo de recursos, materiais e técnicas, associados a tecnologia para
melhorar os processos dentro da area. A odontologia tradicional foi aperfeicoada e
continua em processo de lapidacao.

Sendo o questionamento a chave para o desenvolvimento, a melhoria nos
servigcos odontologicos disponiveis a populagcao é reflexo da busca incessante por
respostas na area cientifica.

Este E-book intitulado Odontologia: Servicos Disponiveis e Acesso 3 mostra
mais um capitulo das recentes descobertas e reflexdes que enriquecem o campo
Odontoldgico.

Espero que a leitura deste rico acervo seja transformada em matéria prima
para construcdo de seu caminho profissional.

Otima leitura!

Profa. Ms. Emanuela C. dos Santos
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CAPITULO 19

COMPARAGAO ENTRE AS RESISTENCIAS
MECANICAS DE BARRAS METALICAS SOBRE TRES

Data de aceite: 27/02/2020

José Ricardo Mariano
Centro universitario Unieuro — DF
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O restabelecimento da funcao
mastigatoria, da estética e a melhora da
qualidade de vida dos pacientes que procuram
pela reabilitacdo protética, por meio de
proteses implantossuportadas, registram um
alto indice de sucesso na atualidade.
Branemark preconizou, para pacientes
que tinham perdido todos os dentes ha muito
tempo e que ndo apresentavam disponibilidade

Ossea em regides posteriores, um protocolo

Odontologia: Servigcos Disponiveis e Acesso 3

E QUATRO IMPLANTES

para reabilitacdo inferior com a instalacéao
de quatro a seis implantes com diametro
de 3,75 mm entre os forames mentonianos,
proporcionando sustentacdo para proteses
fixas com extensdo distal ou cantilevers
(Naconecy, 2006).

Muitos centros de pesquisa respaldaram,
ao longo de anos de monitoramento, com altos
indices de previsibilidade e confiabilidade,
0 sucesso desse tratamento, aliados a
expectativa do paciente que pode ser
reabilitado mais rapidamente. Modificagées no
projeto original foram propostas para reducéao
no numero de implantes suporte e alteracdes
do tipo de componente protético (Engstrand et
al., 2003; Attard e Zarb, 2004).

O desenvolvimento de protocolos de
tratamento para préteses fixas de arco
completo mandibular usando quatro implantes
em vez de cinco ou seis implantes foi
estimulado pelos resultados de anélises de
carga de implantes e pesquisas clinicas (
Capelli et al.,2007; Rangert et al.,1995)

Para que o sucesso com o tratamento
reabilitador seja conseguido, devem ser
considerados os fatores biologicos, pois estes
sdo0 0s responsaveis pela integracdo dos

tecidos aos implantes dentais e os fatores
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mecanicos, que se associam a estabilidade da conexao implante, parafuso e
intermediario visando assim uma melhor distribuicdo das cargas oclusais para o
0sso de suporte dos implantes (Neves et al. 2005; Goodacre,1999).

Aproximadamente 90% das falhas nos implantes sdao devidos a fatores
mecanicos, como afrouxamento ou fratura de parafusos de pilar e de proteses.
Por isso, a avaliacdo do comportamento biomecénico da prétese sobre implante
€ um parametro fundamental para se obter a adaptacéo passiva que se traduz
pela auséncia de tensdes, diminuindo assim as falhas mecéanicas e bioloégicas que
podem atrapalhar o sucesso do trabalho restaurador. O conhecimento de cada um
desses fatores, seu efeito na transmissdo da tenséo e a interagéo entre eles levam
ao sucesso da reabilitacao protética (Zarb & Schmitt. 1990; Naert et al, 1992).

As complicacbes bioldgicas advindas da desadaptacéo da estrutura protética
sobre os implantes incluem reag¢des adversas nos tecidos circundantes que podem
levar a uma reabsorcéo Ossea periimplantar, dores na regiao e até uma possivel
perda da osseointegracéo (Carlson & Carlson, 1994; Adell et al. 1981).

Fraturas de implantes e desaperto dos parafusos podem estar relacionados a
fatores de risco como habitos parafuncionais, que podem originar carregamentos
oclusais descontrolados e excessivos.

O propésito desse estudo teve como objetivo avaliar e comparar a resisténcia
mecanica por cisalhamento da barra metéalica com trés e quatro implantes sobre
componentes protéticos (minipilares) pelo método de elementos finitos (FEM).

A utilizacado de implantes dentarios na reabilitacdo oral e o alto indice de
sucesso desse procedimento comprovamaeficaciadofendbmenodaosseointegracéo,
segundo o protocolo de Branemark.

Entretanto, apesar do alto indice de sucesso podem existir complica¢des, pois 0
comportamento biomecanico dos implantes dentais é diferente dos dentes naturais,
devido ao fato de serem desprovidos de ligamento periodontal. Dessa forma, toda a
forca mastigatéria é transmitida ao osso de suporte (Jemt T et al, 1990).

Nesse processo de osseointegracdo, ainda sdo observadas algumas falhas
que podem ser precoces ou tardias. As falhas precoces acontecem durante ou
apOs a cirurgia e comprometem o processo de osseointegracao. As falhas tardias
acontecem apo0s a instalagdo das proteses e podem ocorrer pela perda de tecidos
de suporte ou peri-implantite ou por problemas biomecéanicos, onde se incluem as
fraturas pela sobrecarga mecéanica (Piattelli et.al , 1998).

Atualmente, o0 sucesso ou insucesso do tratamento com implantes
osseointegrados esta relacionado com a maneira como as cargas sao transmitidas
e absorvidas pelo tecido 6sseo vizinho. Diversos fatores contribuem para essa
situacao de estresse no tecido 6sseo, entre eles: a posi¢do e angulacédo do implante,
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caracteristica da superficie do implante, magnitude e direcéo da carga, desenho do
implante (forma, comprimento, diametro), tipo de protese, tipo de conexao protética
na distribuicao de cargas das proteses sobre implantes, quantidade e qualidade do
tecido 6sseo.

Os tipos principais de forca que atuam sobre o implante sédo: axial e obliqua.

A forca axial distribui a tensdo ao longo eixo do implante, sendo mais favoravel
alongevidade do implante, entretanto, a for¢ca obliqua gera maior tensdo no implante
assim como no tecido 6sseo circundante (Ranger et al., 1995).

Essa forca no sentido perpendicular simula a forca mastigatéria e que pode
acontecer também quando os pacientes apresentam algum tipo de trauma oclusal,
sdo portadores de bruxismo, possuem interferéncias oclusais nos movimentos de
lateralidade e protrusao, reabilitagcbes com implantes inclinados e préteses tipo
“cantilever” (Isidor, 2006; Ranger et al., 1995).

O carregamento obliquo excessivo provoca deformag¢des na plataforma dos
implantes e que pode levar a perda o implante. Por isso, ressaltamos a importancia
de um planejamento protético e ajuste oclusal bem realizado, principalmente em
pacientes com implantes inclinados, habitos parafuncionais e em situacdes de
cantilever, no intuito de diminuir as for¢as obliquas (Coppedé et al, 2009; Rangert
et al., 1995).

Os implantes sofrem uma forca de alavanca quando, sobre os cantilevers,
existe a atuacao de forgcas mastigatorias que geram tensdes pelo torque e pelo
momento fletor (Geremia et al. 2009; Naconecy et al. 2010).

Com ainstalacdo de implantes inclinados ocorre uma diminuicdo dos cantilevers
pela melhor distribuicdo das plataformas dos implantes (Vasconcelos et al. 2003;
Ferreira et al. 2005; Malo et al. 2005).

Devido a diminuicdo do cantilevers, Kim et al. (2011) avaliaram que a
inclinacdo dos implantes distais reduziu as forcas maximas de tensdo na crista
O0ssea do implante posterior em relacéo aos implantes axiais.

Utilizando o conceito All-on-four e a metodologia da analise fotoelastica, esses
mesmos autores investigaram o efeito da inclinacdo dos dois implantes  distais
na distribuicdo de tensdes.

Foram confeccionados e utilizados dois modelos de mandibula humana.
primeiro modelo apresentava4implantes axiaise o segundomodelo apresentava
os dois implantes distais inclinados em 30° e os dois anteriores retos. Foram
confeccionadas Proteses em resina acrilica foram confeccionadas , instaladas nos
modelos e carregadas com 13 Kg em trés pontos de aplicacao; fossa central do
primeiro molar, fossa distal do segundo pré-molar e fossa distal do primeiro
pré-molar.

Concluiu-se que a tensdao maxima foi reduzida em aproximadamente 17%
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com a utilizacdo de implantes inclinados em comparac¢éo com implantes colocados
axialmente.

Um total de 20 pacientes foram incluidos em um estudo em que foram Weinstein
etal. 2012) avaliados, por meio de um estudo prospectivo, os resultados clinicos em
préteses totais com carga imediata em mandibula, suportadas por dois implantes
axiais e dois implantes inclinados.

O instalacéo da préotese foi feita 48 horas apds o procedimento cirurgico
com acompanhamento de seis meses até 2 anos e anualmente até 5 anos. Apos
um ano, foram realizadas avaliagdes radiograficas do indice de perda éssea. Todos
0os pacientes foram acompanhados por 1 ano no periodo que variou entre 20-48
meses. A taxa de sobrevivéncia dos implantes e das préteses foi de 100% e a
perda 6ssea marginal ao redor de implantes axiais e inclinados foram similares
com 12 meses em funcéo oclusal, sendo respectivamente de 0,6 * 0,3 mm
e 0,7+0,4 mm. esse tipo de tratamento é bastante viavel para mandibulas
atréficas.

Baggi et al. (2013) teve como proposito de seu trabalho comparar duas técnicas
reabilitados diferentes em proteses totais implanto-suportadas por quatro implantes.
Em uma analise de elementos finitos dois grupos foram criados: Grupo 1) cantilever
de 5m; Grupo 2) cantilever de 15mm, ambos com a infraestrutura metéalica de 3mm
de espessura e 5mm de largura. Trés diferentes cargas foram aplicadas, a primeira
com distribuicao uniforme de 300N em toda a prétese; a segunda carga foi aplicada
no final do cantilever e a terceira carga foi aplicada entre os implantes mais mesiais
com carga vertical de 250N e 100N na horizontal. Apos os testes, concluiu-se que
implantes inclinados permite reduzir o0 estresse compressivo no 0sso periimplantar
devido a diminui¢cdo da extensdo do cantilever.

Malhotra et al. (2012)62 avaliaram através de elementos finitos, o estresse e
a tencao produzidos no implante e osso periimplantar, no sistema all-on-four com
diferentes comprimentos de cantileveres (4mme 12mm). Os implantes apresentavam
plataforma 4.3mm e 15mm de comprimento. As cargas aplicadas foram de 100N
na regidao dos implantes anteriores e 250N na regido do pré-molar e molar. Os
implantes distais foram angulados a 30° e 40°. Ap6s a aplicagdo das cargas, néo
houve diferenca estatistica significante entre o comprimento dos cantileveres de 4
mm e 12 mm.

Takahashi et al. (2011) Modelos tridimensionais de analise de elementos
finitos baseados no valor médio das mandibulas desdentadas japonesas foram
construidos. Implantes de 13 ou 15 mm de comprimento foram inseridos entre
os forames mentais. No modelo de 6 implantes, os implantes foram inseridos em
paralelo. No modelo de 4 implantes, os 2 implantes anteriores foram inseridos em
paraleloeos2implantesposterioresem paraleloouinclinado. Implantesforamsplinted
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com uma superestrutura. Uma carga de 50 N foi aplicada na superficie oclusal na
condi¢ao A, a 2 mm distal do implante distal, ou na condi¢cao B, na extremidade distal
da superestrutura. O maximo estresse de von Mises no osso cortical foi medido.

RESULTADOS

O estresse foi concentrado em torno do implante mais posterior do lado
direito. Na condicao A, o estresse aumenta com 4 implantes e aumenta a angulacéo. A
45 °, o estresse aumentou em 23% do que no modelo de 6 implantes. Na condicéo
B, o estresse aumentou com 4 implantes, embora o estresse tenha diminuido com
0 aumento da angulacéo. A 45 °, o estresse diminuiu em 45% dos 6 implantes.

CONCLUSOES

O uso de 4 implantes ou implantes inclinados aumentou o estresse no osso
cortical peri-implantar. No entanto, quando usado em conjunto com um cantilever
curto, os implantes inclinados diminuiram o estresse no 0sso cortical peri-implantar.

Silva-Neto J. P. et al (2014) O objetivo deste estudo foi avaliar a distribuicdo de
tensdo em uma protese mandibular implantossuportada e no osso peri-implantar,
considerando a quantidade, o didmetro e a posicao do implante, utilizando a analise
linear de elementos finitos 3-D. Os modelos de mandibula anterior compreendiam 4
grupos de acordo com a quantidade, didmetro e posicao do implante: grupo controle
C, 5 implantes regulares; R, 3 implantes regulares; W, 3 implantes largos; e DTR,
3 implantes regulares com os distais inclinados 30° distalmente. O cantilever foi
carregado com uma carga axial de 50 N. Os dados foram avaliados usando tenséo
de von Mises sobre implantes e tensao principal maxima e microestrutura no 0osso. O
grupo W apresentou o menor valor de estresse principal maximo no osso peri-
implantar do lado carregado (4,64 MPa) quando comparado ao C (5,27 MPa), DTR
(5,94 MPa) e R (11,12 MPa). Menores valores de estresse nos implantes carregados
foram observados nos grupos experimentais quando comparados ao grupo C. No
entanto, os implantes sem carga apresentaram resultados opostos. Todos os
parafusos do grupo W apresentaram menores valores de tensdo quando comparados
ao grupo C. No entanto, os grupos R e DTR apresentaram um aumento nos valores
de estresse, com excecao do parafuso carregado. Uma reducdo no numero de
implantes associados a implantes mais largos reduziu o estresse nos componentes
Osseo e protético.

Quatro implantes foram empregados para apoiar uma prétese fixa de arco
completo e cinco modelos tridimensionais de elementos finitos foram estabelecidos
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comimagens de TC, com base no comprimento (S e L) e &ngulo de inclinacéo distal (0
°, 30 ° e 45 °) de implantes terminais para uma mandibula desdentada, denominada:
Tilt0-S, Tilt30-S, Tilt30-L, Tilt45-S e Tilt45-L. Um 240N obliquo foi carregado no
segundo molar. As tensbées de von Mises foram analisadas. Os implantes foram
nomeados consecutivamente de # 1 a # 4 do ponto de carregamento.

Tilt0-S teve o maior estresse nos implantes, com o0s outros grupos exibindo
reducdes variaveis; os quatro implantes do Tilt45-L demonstraram a maior redug¢ao
no estresse. O Tilt0-S teve 0 maior estresse no 0sso em torno do pesco¢o do
implante n° 1, e o Tilt45-L exibiu 0 menor estresse, que foi uma reducao de 36,3% em
comparacéao ao Tilt0-S. O maior estresse na estrutura foi encontrado nos cantilevers
distais ao implante # 1. O Tilt45-S exibiu 0 menor estresse.

A combinacdo de diferentes comprimentos e angulos de inclinacao dos
implantes terminais levou a redu¢des variaveis de tensao nos implantes, 0ssos e
na superestrutura. Ao otimizar a configuracado do implante, a reducéo do estresse
nos implantes e no 0sso adjacente poderia ser maximizada. Na condicao atual, o

Tilt45-L era a configuracdo preferida. Mais testes clinicos sdo necessarios.
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