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RESUMO

Diante de varias caracteristicas dos implantes dentérios, as alteracfes em sua superficie €
reconhecida como um fator capaz de aumentar a area de contato da interface osso-implante,
proporcionando uma maior ancoragem em casos de 0ssos de baixa densidade e também maior
area de superficie para a distribuicdo das cargas oclusais. Com a realizacdo dos diferentes
tipos de tratamentos, tornou-se possivel obter varias formas de caracterizacdo de superficie,
proporcionando uma melhor compreensao dos padrdes de formagdo 6ssea e 0 comportamento
celular formado a partir dos tecidos adjacentes as superficies dos implantes. Para o presente
trabalho, foram selecionados os principais artigos que analisaram ou compararam tratamentos
de superficies dos implantes osseointegraveis disponiveis atualmente no mercado e que
utilizaram o coelho como modelo animal. A literatura demonstra que a rugosidade de
superficie do titanio aumenta a osseointegracao no contato osso-implante e eleva o torque de
remocao em estudos in vivo. As superficies de implantes jateadas com 6xido de aluminio,
tratadas com plasma de titanio (TPS) e tratadas com acido (SLA) demonstram que tanto a
rugosidade de superficie como o tratamento quimico pode causar um expressivo aumento na
forca oferecida a resisténcia de remocdo. Dessa forma, tais caracteristicas da superficie dos
implantes sdo capazes de otimizar a osseointegragdo em o0sso cortical e medular, sendo

possivel a colocagdo de cargas precocemente nos implantes dentarios.

Palavras-Chaves: Tratamentos de Superficie, Osseointegracdo, Implantes Dentarios



ABSTRACT

In view of several dental implant characteristics, changes surface topography are increasing
factor of bone-implant interface contact. It gives a greater anchorage in poor density bones
cases and a larger surface area for distribution of occlusal loads. With different treatments
types, it became possible obtain different forms of surface characterization, providing a better
understanding of bone formation and cellular behavior from adjacent tissues of implant
surfaces. For the present study, we selected principal articles that analyze or compare surface
treatments of dental implants available actually on market, using rabbit with animal model.
The literature demonstrates the surface roughness of titanium increases the osseointegration
on bone-implant contact and raises removal torque on in vivo studies. Sandblasted, acid
treated (TPS) and acid treated (SLA) sandblasted implant surfaces demonstrate that both
surface roughness and chemical treatment can cause a significant increase on removal
strength. Thus, implant surface characteristics are able to optimize osseointegration in cortical

and cancellous bone and it is possible to apply early loads on dental implants.

Keywords: Surface Treatments, Osseointegration, Dental Implants
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1- INTRODUCAO

A osseointegracdo define-se como uma conexdo estrutural e funcional entre
0 tecido 06sseo organizado vivo e a superficie de um implante de titdnio quando
colocado em funcédo. Desta forma, a compreensédo da capacidade de reparo bem como
sua remodelacgéo tecidual é de suma importancia para a criagdo e manutencdo deste
processo. Ela ocorre através da incorporacdo de um componente nao biolégico ao 0sso
humano, possibilitando suportar cargas funcionais mastigatorias permitindo substituir
um elemento dentario apds sua perda. Ao ser realizada de maneira correta, a
osseointegracdo necessita que 0 0SSO aceite a presenca da ancoragem protetica e
resista a transferéncia de carga funcional, de forma que ndo rejeite a presenca do
componente ndo bioldgico e passe a ocorrer indicios de rejeicdo, mesmo a longo
prazo. (Branemark et al, 1997).

Em 1965, Branemark, juntamente com um grupo de pesquisadores da
Universidade de Gotemburgo (Suécia), iniciou os estudos que levaram com a
descoberta da Osseointegracdo. Com o auxilio de uma cadmara de observacdo de
titdnio, foi observado a microcirculacdo sanguinea em tibias de coelho, quando
percebeu que o titdnio e 0 0sso se integravam perfeitamente, sem haver rejeicdo. A
partir desse experimento, passou a desenvolver cilindros personalizados para serem
implantados na tibia de coelhos e cdes. O que mais tarde, passou a ser uma base
segura, otimizada e modificada para receber préteses fixas de longa duracdo em
maxila e mandibula para a aplicacdo humana. Batizada como Osseointegracdo, a
técnica tem sido aperfeicoada nos ultimos 40 anos pelos cientistas, que criaram uma
opcao viavel e segura de sistema de proteses fixas. (Branemark et al, 1997).

Diante disso, os implantes osseointegraveis se tornaram uma alternativa
muito previsivel e confiavel para a reabilitacio oral. Esses materiais foram
desenvolvidos para seguir um rigido protocolo cirdrgico para o tratamento de
desdentados parciais ou totais, sendo amplamente aceitos até hoje para a substituicdo
de um elemento dentario perdido. No entanto, 0 comportamento biol6gico do material,
a superficie do implante, seu formato e comprimento, técnica cirurgica e densidade
Ossea podem influenciar no processo de osseointegracdo. Por isso, é recomendado um

periodo de cicatrizagdo ap6s a colocacdo dos implantes dentarios variando de quatro



meses para a mandibula e de cinco a seis meses para a maxila para posteriormente
realizar sua reabilitacdo final (Amarante and Lima, 2001).

Para a realizacdo desses estudos, 0 meio mais utilizado entre eles foram 0s
estudos in vivo. Dentre os diversos animais utilizados temos os coelhos, ratos, cées,
porcos e ovelhas. Os estudos in vivo em coelhos para na area da implantodontia sao
um dos mais utilizados pelos pesquisadores para analisar a osseointegracdo e 0sS
diferentes tratamentos de superficie (Vignoletti and Abrahamsson, 2012). Além disso,
os coelhos sdo animais mais faceis de trabalhar quando comparado aos outros modelos
animais, sendo mais doceis e facil de cuidar, adaptando-se facilmente ao ambiente
laboratorial (Schanaider and Silva, 2004). Apesar de haver resisténcia do comité de
ética no uso de animais para pesquisa, para avaliarmos a eficicia da alteracdo da
superficie dos implantes, primeiramente, antes de realizar testes na raga humana e
introduzir tal novidade no mercado, devemos primeiramente testar em laboratério e
apos provada sua eficiéncia, iniciar os testes em humanos. No Brasil, aprovou-se em
2008 a Lei 11.794, também conhecida como Lei Arouca, a qual normatiza os
procedimentos para uso cientifico em animais. A partir dessa lei, passaram a existir
comissdes de ética para uso de animais em casa instituicdo de pesquisa, assim como o
Conselho Nacional de Controle de Experimentacdo Animal (Concea), que cuida de
todas as normas referentes a criacdo e ao uso de animais em laboratérios cientificos.

Mesmo que o método de implantes osseointegrados ja estejam consagrados
como uma promissora alternativa para a reabilitacdo de perdas dentarias, estudos in vivo
propbem que quando realizados modificagcbes nas superficies dos implantes
osseointegraveis, através de tratamento da superficie do titanio, estes sdo capazes de
realizar uma maior e mais rapida interacdo do tecido 6sseo na fase de cicatrizagdo e
maior durabilidade quando em funcdo, podendo contribuir para a otimizacdo da
osseointegracdo. Tais caracteristicas da superficie do titanio permitiriam por exemplo,
aumentar a gama de aplicacdes possiveis para 0 0sso alveolar de qualidade inferior e a
colocagéo dos implantes em funcdo mais precocemente. (Branemark et al., 1997)

Dessa forma, esta reviséo foi elaborada para reunir uma gama de artigos
referentes aos diferentes tipos de tratamentos de superficie de implantes em modelos
animais de coelhos, a fim de permitir uma melhor comparacdo entre esses fenémenos.
Para que assim, possamos analisar e compreender os principais beneficios dos
diferentes tratamentos de superficie de implantes para que isso possa garantir uma maior

eficacia para os diferentes casos de reabilitacfes funcionais e estéticas dos pacientes.
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2- REVISAO DE LITERATURA

Gotfredsen et al., 1995 realizaram um estudo com a finalidade de avaliar as
alteragdes histométricas e a ancoragem biomecanica entre implantes de titanio
jateados e implantes de titanio jateados revestidos com hidroxiapatita. O grupo
utilizou da colocacdo de 156 implantes na parte proximal da tibia de 26 coelhos. Cada
coelho recebeu um implante usinado, um jateado com Oxido de titanio (TiO,), e um
jateado com TiO,, revestido com hidroxiapatita (HA) em cada tibia. Ap6s um periodo
de cicatrizacdo de 3 e 12 semanas respectivamente, os implantes instalados na tibia
direita foram utilizados para o teste de torque de remocdo, e os da tibia esquerda para
medicBes de histomorfometria. Previamente a realizacdo da cirurgia, implantes dos
mesmos lotes foram examinados com um sistema TopScan 3D para a verificacdo da
topografia. Os implantes com jateamento de TiO, mostraram valores de torque de
remogdo superiores aos usinados, e apresentaram também uma superficie mais
irregular. Além disso, maiores fracdes de 0sso com contato com o implante foram
detectadas nos implantes com jateamento de TiO, em comparagdo com 0s usinados.
As vantagens das superficies tratadas com jateamento de TiO, apareceram mais apés 3
semanas do que apds 12 semanas. O experimento permite concluir que os implantes
com jateamento de TiO, apresentam uma ancoragem mais facilitada e aumentada com
0 0SS0 em contraste com os implantes usinados e também demonstram um contato
0sso-implante precoce superior a essas superficies sem o jateamento. 1sso demonstra o
potencial promissor deste tipo de tratamento de superficie de implantes, para situacdes
gue demandam uma melhor ancoragem do implante. Desta forma, aconselha-se o
aprofundamento dos estudos, para uma maior aplicacdo clinica do método.

De acordo com Klokkevold et al., 1997, verificou-se que superficies rugosas
de implantes aumentem a capacidade de osseointegracdo. Com o objetivo de comparar
a resisténcia ao torque de remocdo de implantes de titanio em forma de parafuso com
superficie tratada com acido (HCI / H,S0,) (Osseotite®) e de implantes com superficie
usinada, a equipe instalou dois implantes osseointegraveis, um tratado com &cido e o
outro usinado, nos fémures distais de 10 coelhos adultos. Os implantes possuiam 3,
25mm de didmetro x 4,00mm de comprimento, sem falhas ou ranhuras que pudessem
resistir a rotacdo. Dois meses apds a instalacdo, utilizaram um dispositivo digital de

rotacdo reversa, com capacidade de medicdo do torque para a remocdo destes
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implantes. Da totalidade dos implantes utilizados, notou-se que dois implantes de
superficie usinada ndo obtiveram a osseointegracdo. Por outro lado, notou-se que a
resisténcia a remocao de torque foi de 4 vezes maior para os implantes com superficie
condicionada por acido, diante daqueles com superficie usinada, com valores médios
de torque de 20,50 £ 6,59 N cm para o primeiro e 4,95 + 1,61 N cm para o segundo.
Desta forma, é possivel concluir que existe um aumento significativo na forca da
osseointegracdo dos implantes de titanio que recebem o ataque quimico de superficie,
conforme mostrado pela resisténcia a rotacao reversa do torque.

Para investigar a atividade de remodelacdo O4ssea em implantes
osseointegraveis de titdnio com diferentes rugosidades, Suzuki et al., 1997, utilizaram
dois tipos de implantes, um de titanio de superficie lisa usinado e outro com superficie
aspera pulverizado com plasma e analisaram com microscopio de varredura a laser
(CLSM). Para o experimento, inseriram os implantes aleatoriamente no fémur de
coelhos. Entdo, os coelhos foram eutanaziados 6, 16 e 42 semanas apos a cirurgia. Os
blocos de implante-osso foram analisadas por Histomorfometria usando imagens
obtidas pelo CLSM.

De acordo com as andlises, a porcentagem de contato osso-implante direto e
volume 6sseo em torno do implante foi maior no estudo com superficie aspera quando
comparado com a superficie lisa, apos 42 semanas de implantacdo. Em contrapartida,
a superficie com menor volume 6sseo apresentou-se menor no titanio com superficie
aspera do que na superficie lisa apds 6 semanas de cirurgia. No entanto, nenhuma
diferenca foi notada entre os dois implantes em etapas posteriores. Durante todo o
periodo de experimento, nenhuma taxa significativa de aposicdo mineral foi notada.

Tais resultados demonstram que a rugosidade da superficie do titanio é um
fator que ajuda a determinar o equilibrio entre a formacdo Gssea e a reabsorcdo do
remodelamento na interface dos implantes 6sseos. Isto pode ser devido a uma menor
atividade de remodelacdo no titanio de superficie aspera do que no outro de superficie
lisa durante o estagio inicial ap6s a implantacéo.

Cho and Jung, 2003, realizaram um estudo para avaliar a forca de remocao
entre implantes de titanio tratados a laser e implantes de titanio usinados apos 8
semanas de instalacdo em tibias de coelhos. Para a comparacéo, foi utilizado um total
de 14 implantes em formato de parafuso com 5mm de comprimento x 3,75 de
diametro e foram agrupados da seguinte forma: Grupo A: Sete implantes usinados;

Grupo B: Sete implantes com tratamento a laser (implante CSM, CSM empresa,
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Daegu, Coreia). Os implantes foram inseridos na metafise da tibia direita e esquerda
dos coelhos de acordo com os protocolos de Branemark. Utilizou-se microscopio
eletrénico de varredura (Hitachi S-4200, Japédo) para realizar a avaliacdo topografica
entre as diferentes superficies analisadas. Os coelhos foram sacrificados 8 semanas
apos a instalacdo dos implantes e a forca necessaria para desparafusar os implantes foi
medida por um medidor digital de torque (Mark-10 corporation, EUA). Os grupos de
superficies tratadas a laser (Grupo B) apresentaram um padréo profundo e regular com
pequenos poros pela analise do microscopio, apresentando um torque médio de 62
Ncm. Ja os implantes usinados (Grupo A) apresentaram uma caracteristica tipica de
superficie sulcada microscopicamente e relativamente lisa, com torque medio de
remocdo de 23 Ncm. Desta forma, conclui-se que o tratamento a laser proporciona
notéveis alteracdes na superficie dos implantes, de forma que os de superficie tratada
necessitem de um superior torque de remocdo, promovendo assim, uma maior
osseointegracao.

Para avaliar as diferencas entre os implantes usinados e os de
condicionamento 4cido duplo com a analise de remocdo de torque e andlise
topogréfica, Cho and Park, 2003, utilizaram um total de 40 implantes em formato de
parafuso com comprimento de 5 x 3, 75 mm. Eles foram divididos em 4 grupos de 10
implantes e as modificacdes das superficies foram feitas com duplo condicionamento
acido de HF e HCI / H,PO,. Cada coelho recebeu 3 implantes com superficie que
recebeu tratamento acido e 1 implante de superficie usinada. Os implantes foram
removidos ap6s 12 semanas de colocacdo com rotacao de torque reverso com medidor
digital (Mark-10 Corporation, EUA). Assim, obtiveram torques de remo¢do médios
superiores para 0s implantes que receberam ataque acido duplo (34,7 Ncm) em
comparagdo com os de superficie usinada (p = 0: 045). Através de microscopia
eletronica de varredura, detectaram a criacdo de picos uniformes de 1-2 mm para as
superficies que receberam ataque acido, enquanto que as superficies usinadas
apresentaram superficies sulcadas microscopicamente. Desta forma, embora ndo haja
diferenca significativa na topografia das superficies condicionadas com acido, estas
superficies apresentaram maior forca de torque de remocéao, podendo ser interpretada
como um aumento no contato o0sso-implante, possibilitando uma melhor
osseointegracdo em comparagdo com as superficies usinadas. No entanto, sdo

necessarias mais pesquisas futuras para aprofundar estudos de subtracdo quimica para
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definir melhor a topografia de superficie do implante para um melhor desempenho da
osseointegracao.

De acordo com Elias et al., 2008, varios tratamentos quimicos € mecanicos
tém sido utilizados para alterar a morfologia da superficie e das propriedades dos
implantes dentérios de titanio. Segundo eles, um método possivel para melhorar a
biocompatibilidade dos implantes dentarios € aumentar a rugosidade superficial e
diminuir o angulo de contato. No presente trabalho, a equipe investigou através de
microscopia eletronica de varredura, propriedades como o efeito da rugosidade
superficial, o angulo de contato e a morfologia de superficie no torque de remocéo de
implantes dentarios realizados in vivo e in vitro. Os Implantes dentarios usinados e
discos feitos com titanio comercialmente puro ASTM grau 4 passaram por tratamentos
de jateamento, condicionamento &cido e anodizagdo. Mediu-se a quantidade de
rugosidade superficial e do angulo de contato. Os implantes dentarios foram
introduzidos nas tibias de coelhos e removidos ap6s 12 semanas de cirurgia e foi
constatado que (1) os parametros de rugosidade foram homogeinizados pelo
tratamento de superficie, (I1) a superficie anodizada apresentou menor angulo de
contato, (llIl) o tratamento de superficie teve um efeito benéfico sobre a
biocompatibilidade do implante em condic¢Bes similares nos testes in vivo, medida
através do torque de remocdo e (IV) o implante dentario anodizado apresentou maior
torque de remogéo.

Com a analise dos dados, é possivel concluir que o tratamento de superficie
alterou significativamente a morfologia de superficie dos implantes dentarios. Assim,
Os resultados mostram que a rugosidade e a molhabilidade dos implantes podem
influenciar as respostas biolégicas como o torque de remocao dos mesmos.

Yang et al., 2008, formularam um experimento para estudar as diferentes
reacOes Osseas a tratamentos de implantes de titdnio com jato de areia e de duplo-
ataque em modelos de coelhos. Foram instalados sessenta implantes de 10 mm de
comprimento (30 usinados e 30 rugosos) foram inseridos em fémures de 30 coelhos e
30 implantes de 8 mm de comprimento (15 usinados e 15 rugosos) foram inseridos nas
tibias de 15 coelhos. Os fémures e tibias dos animais foram recuperados e preparados
para os testes de torque de remocdo (RTQ) e avaliacdo histomorfométrica, apos 2, 4 e
8 semanas. Durante todos os periodos de avaliacdo, os implantes asperos apresentaram
resultados de 66,21%, 89,06% e 115,00% maiores de RTQ do que os usinados. Um

aumento no contato osso-implante e formacdo Ossea Peri-implantar foram
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demonstrados pelo teste histomorfométrico. Diante de tais caracteristicas, destaca-se
que a superficie rugosa proporciona significativo potencial osteocondutor ao implante,
atribuindo a ele um alto nivel de integragdo com o 0sso.

Com a proposta de avaliar a influéncia de uma superficie de implante rugosa
tratada com H,0,/HCI na formagdo &ssea Peri-implantar, He et al., 20009,
desenvolveram a colocacdo de implantes de liga Ti6AI4V em fémures de coelhos
adultos. Foram utilizados 24 implantes, metade foram tratados com jatos de areia e
acido duplo (grupo controle), e os outros receberam tratamento térmico jateados, com
condicionamento acido duplo H,O,/HCI (grupo de teste). Decorridas 2 e 4 semanas na
insercdo dos implantes, os espécimes de fémures foram preparados para histologia e
analisados histomorfométricamente por emissdo de campo SEM e microscopia de
forga atbmica. A andlise demonstrou a neoformacdo 6ssea em ambas as superficies,
embora a superficie teste tenha demonstrado uma maior porcentagem de contato 0sso-
implante diante da comparacdo com 0s grupos controles em 2 (46,84 vs. 41,81, p =
0,000) e 4 semanas (49,43 vs 44,87, p = 0,006) de osseointegracdo. Com isso, 0
experimento mostra uma aposicdo 0ssea melhorada da superficie de titdnio rugoso
tratada com H,O, / HCI em estagios iniciais de neoformacdo Ossea ao redor do
implante, sugerindo que o tratamento térmico possa melhorar a bioatividade deste
material. Este fenbmeno indica expressivo desempenho deste tipo de tratamento de
superficie, embora necessite de estudos mais aprofundados para a posterior utilizacéo
na prética clinica.

Rong et al., 2009, realizaram um estudo para avaliar a osseointegracdo
precoce de superficies de implantes tratadas com laser e posteriormente com ataque
acido, ap6s 4 semanas de instalagdo nas tibias de coelhos. Foram utilizadas uma gama
de 56 implantes em formato de parafuso, divididos da seguinte maneira: Grupo A: 0s
implantes foram voltados para a superficie, Grupo B: implantes com tratamento a
laser, Grupo C: implantes que receberam tratamento &cido, Grupo D: implantes
tratados com laser e acido. Apds a analise, obtiveram os resultados de torque de
remocdo com aumento significativo para o Grupo D (35,76 + 7,58 Ncm), mas a
comparacdo do contato osso-implante entre os grupos C (42,71 + 8,48%) e D (49,71
9,21%) nado obteve diferencas significativas. Assim, o estudo demonstra um aumento
significativo na aposicdo Ossea em estagios iniciais de regeneracdo Ossea para a

superficie com tratamento a laser e posterior ataque acido, além de uma melhor
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conducdo 6ssea. Isso ressalta a viabilidade deste tipo de tratamento para a superficie

do implante, destacando-a como uma alternativa com um interessante potencial.

Park et al., 2010, estudou a superficie do Titanio (Ti) tratada
hidrotermicamente com varias concentragdes de acido fosforico (H3POy), assim, foram
analisadas as caracteristicas de superficie e a biocompatibilidade do ion fosfato (P)
incorporado a superficie do titdnio. Tais caracteristicas foram avaliadas por
microscopia eletronica de varredura, difratometria de raios X de filme fino,
espectroscopia de fotoelétrons de raios X, perfilometria 6ptica, angulo de contato e
energia superficial, medicdo e espectroscopia de massa com plasma indutivamente
acoplado (ICP-MS). Conexdo de células MC3T3-E1, espalhamento, proliferacdo e
expressdo de genes osteoblasticos em diferentes superficies foram analisados.Para a
realizacdo do estudo, avaliou-se biomecanicamente o grau de integracdao éssea atraves
do teste de remocao apos 4 semanas de cicatrizagdo em tibias de coelho.

O tratamento com o H3PO, forma superficies micro-rugosas de Ti com
camadas de Oxido de Ti cristalinas incorporadas por P. Superficies hidrofilicas séo
formadas através da utilizacdo de concentragdes mais altas (1% e 2%) de H3PO,
quando comparadas aos tratamentos com baixas concentracdes (0,5%) e com
superficies ndo tratadas (p<0.01).

As superficies tratadas com P mostraram forcas de torque de remogéo
significativamente maiores, em comparacdo com implantes usinados ndo tratados
(P<0,005). Tendéncias crescentes na expressdo génica osteoblastica sdo observadas
em superficies de Ti tratadas com 2% de H3PO,. Tais estudos demonstram que uma
melhora na biocompatibilidade dos implantes de Ti, o aumento da fixacdo e
diferenciacdo dos osteoblastos e uma melhor ancoragem biomecéanica podem ser
garantidas pelo tratamento com H3PQ,.

Desta forma, constatou-se que a producdo de micro rugosidades e melhores
superficies molhaveis sdo garantidas por altas concentracdes de tratamento com
H3PQO,, assim, tais superficies mostram melhores respostas de células osteoblésticas e
aumento da ancoragem biomecanica. Diante disso, conclui-se que o tratamento
hidrotérmico com H3PO, pode ser uma abordagem eficaz para melhorar a
osseointegracdo do implante, estimulando a fixacdo e diferenciagdo de células

osteoblésticas em suas superficies e garantindo uma fixagdo osso-implante mais forte.
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Um estudo conduzido por El-wassefy et al., 2014, produziu implantes de
tithnio com superficies nano estruturadas por um processo de oxidacdo anddica. A
superficie de titanio recebeu as nano porosidades através de um protocolo econémico
que aplicou centelha anddica em sua superficie. Os implantes anodizados foram
instalados cirurgicamente em tibias de coelhos para a avaliacdo em diferentes periodos
de cicatrizacdo. Para verificar as forcas de cisalhamento, foi realizada a avaliacéo
biomecanica para tratamentos e também analise histologica para o estudo das reagdes
do tecido 6sseo aos implantes anodizados. As amostras foram analisadas em periodos
apos duas e seis semanas de implantacdo. Os resultados demonstraram que houve um
aumento na porcentagem de oxigénio na camada de TiO,, promovendo um aumento
na rugosidade e na area de superficie dos implantes, modificando também a
cristalinidade do filme. Diante dos resultados, nota-se que pode-se obter implantes de
metais bioativos preparados via oxidagdo anoddica, destacando que esses implantes
apresentam maior resisténcia diante das forcas de cisalhamento e maior
osseointegracdo, um desempenho que pode ser bem empregado em técnicas de
carregamento imediato.

Sisti et al., 2012, idealizaram um estudo para a analise biomecénica e de
superficies de implantes de titdnio modificados por laser com e sem a presenca de
hidroxiapatita (HA). Para o experimento, utilizaram implantes de titanio de 3, 75 x 10
mm, os quais foram inseridos pela técnica de Branemark, em tibias de 30 coelhos.
Implantes de trés diferentes superficies foram inseridos nos animais: de superficie
usinada (GI) (grupo controle), irradiado com laser (GIl) e irradiado com laser e
revestido de hidroxiapatita (GIII). Apos a realizacdo da colocacdo dos implantes, o
teste de remocéo de torque foi feito em dois periodos diferentes: 4 e 8 semanas de pos-
cirtrgico. A analise biomecénica realizada demonstrou a producdo de um material
homogéneo e poroso, que resultou em uma area de aumentada superficie e volume.
Diante das analises, perceberam que ap6s o periodo de 4 semanas, verificou-se menor
forca de remocdo de torque do GI diante dos outros grupos. Apds 8 semanas, nao foi
obtida diferenca estatistica entre as amostras. Com isso, diante dos resultados, conclui-
se que a irradiacdo a laser pode aumentar a osseointegracdo dos implantes de titanio
durante a fase inicial. Assim, para a aplicabilidade e desenvolvimento da técnica, séo
necessarios maiores experimentos futuros.

Com a proposta de analisar as modifica¢fes de superficie nos implantes de

tithnio promovida por ablacéo por laser (Nd: YAG) seguida de deposicao quimica leve



17

de Hidroxiapatita (HA), Faeda et al., 2012, fizerem um experimento de colocacdo de
implantes em coelhos. Para tal, utilizaram 48 coelhos, fixando um implante por tibia
de AS- usinado (MS), modificado a laser (LMS) ou superficie biomimética revestida
com hidroxiapatita (HA). Através de anélise de histomorfometria, avaliaram apdés 4, 8
e 12 o contato osso-implante (BIC) e a area 6ssea (BBT). Os implantes de LMS e HA
mostraram maior BIC que MS nos periodos iniciais (P < 0,01) para a area esponjosa.
Na regido cortical os valores foram semelhantes entre as duas amostras, mas em todos
os periodos os valores de HA se mostrou superior na regido esponjosa. Em relacéo a
BBT, as diferencas entre HA e MS foram encontradas ap6s 4 semanas na regido
cortical (P<0,05), e para a area esponjosa apés 12 semanas (P<0,05). Com isso, 0
estudo indica que o LMS propGe uma resposta 6ssea aumentada, provando ser uma
alternativa eficaz para o tratamento da superficie do titanio. Ja os tratamentos com HA
promovem uma maior osteogénese de contato, facilitando a formacéo de uma interface
osso-implante mais estavel, principalmente em periodos iniciais. Embora apresente
resultados eficientes, € preciso a realizacdo de mais estudos dessas superficies de
implantes sob condicGes de cargas diferentes.

O estroncio (Sr) tem demonstrado em numerosos estudos sobre super
hidrofilicidade na osseointegracdo precoce de implantes de superficie rugosa. Dessa
maneira, Park et al., 2013, realizaram um estudo para analisar os efeitos comparativos
sobre o efeito promotor de cicatrizagdo 6ssea da quimica da superficie do estroncio
(Sr) e entender dos efeitos na melhoria da osseointegragéo precoce de implantes micro
rugosos. Para isso, utilizaram tratamento hidrotérmico para incorporar ions Sr na
superficie de implantes SLA (implante SLA/Sr). Vinte implantes (10 controles e 10
experimentais) foram colocados no fémur de 10 coelhos brancos da Nova Zelandia. A
osteointegracédo precoce do implante de SLA / Sr foi em comparag¢do com um implante
SLA super-hidrofilico quimicamente modificado (implante SLActive®), analise
histomorfométrica e de frequéncia de ressonancia foi realizada ap6s 2 semanas de
implantacéo.

Com a conclusédo do experimento, os implantes SLA / Sr e SLActive
exibiram topografia de superficie idéntica e média (Ra) de valores nas escalas micron
e submicron. O implante SLA / Sr exibiu uma alta quantidade de contetudo de
superficie de Sr (15,6 at.%). E Nao houve diferenca significativa no quociente de
estabilidade do implante (ISQ) entre os dois grupos. Entretanto, um maior percentual

de contato osso-implante nos implantes SLA/Sr foi revelado pela analise
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histomorfométrica em comparacdo com os implantes SLActive em 0sso esponjoso de
coelho (P<0,01).

Com isso, os resultados mostram que a super hidrofilicidade é superada pela
quimica de superficie do Sr na promoc¢do da aposicdo 6ssea inicial da superficie
moderadamente rugosa de Ti em 0sso esponjoso. Varias propriedades da superficie do
implante afetam a qualidade da osseointegracdo, tais como uma superficie super-
hidrofilica quimicamente modificada (SLActive®) melhora a cicatrizacdo dssea
precoce de implantes microestruturados, promovendo a adesdo e diferenciacdo de
celulas osteogénicas. E também, um Bioativo de quimica de superficie melhora a
osseointegracdo de implantes Ti, que notavelmente aumenta a aposi¢cdo 0Ossea e
ancoragem biomecanica (Park et al., 2013). Com o objetivo de comparar a influéncia
do tratamento de superficie na osseointegracdo dos implantes, (Calvo-Guirado et al.,
2015) utilizaram a colocacdo de quatro superficies diferentes de implantes em tibias de
coelhos. Para o estudo, utilizaram 120 implantes dentarios inseridos em 60 tibias de
coelhos e aguardou-se 2, 4 e 8 semanas. Em seguida foi realizada a analise
histomorfométrica e radioldgica para a avaliacdo das diferentes caracteristicas de
osseointegracdo. As diferentes superficies presentes foram: deposicdo de cristais
discretos, com condicionamento &cido (DCD) (grupo A); jateados (grupo B);
condicionados com acido (grupo C) e jateado e &cido-condicionado (grupo D). Apéds o
tempo decorrido de 14, 28 e 56 dias de insercdo, foi medido o contato osso-implante
através do torque reverso e também o nivel dsseo. Com a analise dos dados, foi
constatado que o grupo A apresentou 0 mais alto indice de implantacdo Gssea precoce
e tardia diante dos outros grupos. Através da microscopia eletrdnica de varredura
(MEV) ndo encontraram resultados significativos entre as amostras.No entanto, pode-
se concluir que mesmo com as caracteristicas expressivas da amostra A no estudo,
devem ser realizados mais experimentos relacionados com o tema para uma melhor
aplicabilidade clinica sobre a osseointegracédo de implantes.

Para avaliar o comportamento clinico dos implantes dentérios de diferentes
superficies, Gehrke et al., 2014, realizaram um estudo em coelhos afim de avaliar a
relacdo entre energia de superficie e molhabilidade. As diferentes superficies
utilizadas foram: uma superficie usinada (grupo controle) e outra tratada por
jateamento de particulas de 6xido de titdnio seguida de tratamento com ataque acido
(grupo experimental). O grupo utilizou um total de 24 implantes (12 implantes para

cada grupo),6 coelhos receberam a colocacdo dos implantes nas tibias e
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posteriormente foram removidos apo6s 30 e 60 dias para a analise histologica. Apos a
coleta de dados, notaram que a superficie experimental apresentou menor
molhabilidade, e também uma maior neoformacédo 6ssea quando comparada ao grupo
controle. Além disso, a formacdo dssea do grupo experimental foi mais expressiva,
tanto em quantidade como em qualidade. Desta forma, pode-se concluir que o
tratamento de superficie por jateamento com microparticulas de oxido de titénio
seguido por condicionamento acido desempenha uma excelente resposta bioldgica.

Gasik et al., 2015, Através de metodologia analitica, estudaram as diferentes
possibilidades de osseointegracdo de implantes, visando a possibilidade de otimizar a
superficie de um implante com o méaximo de repelente de bactérias e melhora em
células osteogénicas e endoteliais humanas referindo-se a adesdo, proliferacdo e
diferenciacdo. Neste trabalho, as diferentes superficies de implantes de titanio foram
testados através da implantacdo em modelo animal de coelho e, apds 2 e 4 semanas,
fatores como area de regeneracdo, contato osso-implante e area de adaptacdo 0ssea
foram analisadas. Desta forma, pequenas diferencas foram notadas para as amostras
ndo porosas, mas para as de revestimento BAG fino pode ter um desempenho um
pouco superior, especialmente a mais tempos de implantagdo. Enquanto que para as
superficies porosas, acontece 0 oposto, ja que as tratadas com o0 BAG comportam-se
pior do que outras. Para as tratadas hidrotermicamente, EPD Ti (P) — HT, mostra
dados bastante estdveis para todos os tempos de implantacdo e para todos o0s
parametros. Tais resultados in vivo também foram capazes de provar que a
hidrofilicidade de um implante sozinho ndo é o suficiente para “garantir” resultados
positivos, como pode ser conseguido de maneiras diferentes (por ex. por revestimentos
HT, MAO ou BAG).

De acordo com Salou et al., 2015, a réapida e estavel integracdo do tecido
0sseo com o implante de titanio depende muito das propriedades da superficie destes
materiais. A biocompatibilidade e as boas propriedades mecanicas elegem o titanio e
suas ligas como os principais materiais para implantes dentarios. As superficies micro
rugosas deles sdo preparadas geralmente por jateamento ou ataque acido.

O objetivo do trabalho foi comparar a osseointegracdo de jateamento padréo
de alumina usinado (MA), o padrdo de acido nitrico (MICRO) e implantes nano
estruturados (NANO) em fémures de coelho. As superficies tipicas apresentam
rugosidade média de 1,5 Im, enquanto a superficie NANO é composta por um

conjunto de nanotubos de oxido de titanio de 37 £ 11 nm de didmetro e 160 nm de
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espessura. As superficies MA e NANO possuem uma rugosidade média semelhante de
0,5 Im.

Apds 4 semanas de inser¢do nos condilos femorais dos coelhos, o teste
forneceu valores mais altos para a superficie NANO diante dos outros grupos. A
histologia apresentou uma aposicao direta do tecido ésseo para a mesma superficie. E
ambos os valores de contato osso-implante e crescimento 6sseo foram maiores para o
NANO.

Apbs a coleta dos resultados, o estudo demonstrou que a ancoragem éssea
da superficie NANO foi semelhante a superficie MICRO, enquanto a sua rugosidade
era trés vezes maior. Isso permite concluir que a superficie NANO apresentou-se
maior em relacdo a integracdo 6ssea, mas ndo apresenta resultados significativos
guando comparada as outras duas rugosidades de superficies.

Chowdhary et al., 2015, através da utilizacdo de um sistema tridimensional,
um par de modelos bidimensionais de elementos finitos foi projetado para descrever a
resposta precoce do tecido 6sseo de implantes com e sem micro roscas. Dessa forma,
implantes de titdnio oxidado com micro roscas (implantes de teste n=20) e sem
(implantes de controle n=20) foram preparados. Foram utilizados um total de 12
coelhos e cada um recebeu quatro implantes.

O torque de insercdo e de remocdo dos implantes foi analisado em nove
coelhos apds 4 semanas de colocacao e foi realizada a analise histomorfométrica em 3
coelhos.

Através da andlise de elementos finitos, verificou-se menor acimulo de
estresse nos implantes com micro roscas com 31 Mpa quando comparado com 62.2
Mpa dos modelos sem esta alteracdo na superficie. Em 4 semanas, observou-se
diferenca significante entre os dois grupos na porcentagem de neoformacéo 6ssea e no
contato osso-implante na amostra da regido do fémur (p<.05); no entanto, 0 mesmo
resultado ndo foi observado na regido da tibia. A analise do torque de insercdo e de
remocdo ndo demonstrou nenhuma significancia estatistica entre as diferentes
superficies dos implantes.

Diante de tais resultados, observados na regido de fémur dos coelhos,
mostram que as superficies de roscas dos implantes promoveram neoformacdo dssea.
E concomitantemente, a distribuicdo de stress pela superficie de micro roscas foi
particularmente efetiva no 0sso esponjoso. Assim, conclui-se que a formacdo 6ssea

ocorreu mais frequentemente perto de micro roscas do que na superficie plana,
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indicando que esta superficie promove estimulacdo Ossea. Tal formacdo 0ssea no
fémur indica que 0 0sso esponjoso € mais sensivel a estimulacdo da superficie de
micro roscas.

Para comparar a osseointegracdo e estabilidade entre implantes com
superficie tratada com laser e implantes modificados quimicamente através de um jato
de areia grossa e acidos (SLA) Implante de Ti (SLActives, Straumann, Basel, Suica),
(Lee and Cho, 2016), avaliaram o torque de remocéo e a frequéncia de ressonancia
entre a superficie do implante e os ossos da tibia de coelhos. Foram utilizados
implantes convencionais LE Ti (LE convencional, implante CSM, Daegu, Coréia) e
implantes quimicamente ativados com uma solucdo de 0,9% de cloreto de sodio (LE
implante ativado) para a comparagdo com os implantes SLActive.

Dois tipos de implantes de Ti de 3,3x8mm tratados com laser LE
convencional e LE ativados foram preparados. Os implantes LE convencionais e 0s
SLActive foram colocados nas tibias direitas e esquerdas de dez coelhos adultos
pesando cerca de 3kg. Os implantes SLActive e os LE ativados foram instalados nas
tibias esquerda e direita de 11 coelhos adultos. Apds a instalacdo, mediram o torque de
insercdo (ITQ) e a ressonancia frequéncia (ISQ) das amostras. E utilizado o intervalo
de trés semanas para o LE ativo e 4 semanas para o LE convencional.

A média do torque de remocdo entre o LE e SLActives ndo apresentou
diferengas significativas ap6s 4 semanas. O mesmo aconteceu com a ressonancia de
frequéncia entre as duas amostras no periodo de 4 semanas e também no momento
logo apds a insercao.

No experimento que comparou o ITQ do LE ativado e SLActives, ndo
foram obtidas diferengas expressivas. O mesmo resultado aconteceu entre a
comparacdo do RTQ das duas amostras ap6s 3 semanas. Uma superioridade minima
foi observada na comparacdo do 1SQ entre os dois tipos de superficies logo apés a
insercdo, embora 0 mesmo nado tenha ocorrido na analise do periodo apds 3 semanas.

Desta forma, o presente estudo entre os implantes SLActive da Straumann,
o0 convencional Le e o quimicamente ativado LE da CSM, que comparou o Torque de
Remocdo (RTQ) e a Ressonancia de Frequéncia (ISQ) ndo encontrou significante
diferencas entre a osseointegracdo e a estabilidade dos implantes. Enquanto isso, as
superficies tratadas com laser tiveram expressiva capacidade de osseointegracdo e
estabilidade quando comparada com as amostras de SLActive, 0 que deve ser

considerado para estudos futuros.
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3- CONCLUSAO

Diante dos achados bibliogréficos nesta Revisdo de Literatura, podemos concluir que os
experimentos em coelhos sdo uma boa alternativa para analise dos implantes dentarios no
quesito osseointegracdo e que os tratamentos de superficie nos implantes osseointegraveis sdo
capazes de otimizar o processo de osseointegracdo em 0sso cortical e medular, sendo possivel

a colocacdo de cargas precocemente nos implantes dentarios.
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