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IMPLANTODONTLA

Scanning Electron Microscopy in Implantology

Microscopia Eletronica de
Varredura em Implantodontia

Caracteristicas Morfologicas e Composicao Quimica da Superficie
e da Micro-Fenda Implante-Abutment dos Implantes Sin™

INTRODUCAO

O desenvolvimento e aperfeigoamento dos implantes dentais trouxeram
novas perspectivas para a reabilitacdo de pacientes parcial ou totalmente desdentados,
representando uma opg¢do previsivel e com altas taxas de sucesso, comprovada em
muitos estudos longitudinais (BRANEMARK et al., 1977; ADELL et al., 1981;
ALBREKTSSON et al., 1988; COX & ZARB, 1987).

O titdnio comercialmente puro é o principal material de escolha para
confeccdo de implantes endodsseos, apresentando estabilidade quimica, possibilitando
reacdo tecidual favoravel e estimulo a atividade celular na formagdo da matriz dssea.
Apresenta elevada resisténcia a corrosdo e ndo provoca reagdes de hipersensibilidade
ou imunoldégicas (SCHENK & BUSER, 1998). A camada de o6xido de titanio é
responsavel pela adaptacdo intima entre o osso mineralizado e a superficie do implante
(BRANEMARK et al., 1969; SCHROEDER et al., 1981).

Abusca pelo aumento da area de osseointegragio direcionou as pesquisas ao
desenvolvimento de novas configuragdes e tipos de superficie. Os implantes cilindricos
rosqueaveis proporcionam grande area de contato entre a superficie do implante e o
osso adjacente, aumento da estabilidade funcional e transferéncia adequada de cargas
(FRANDSEN et al., 1984; ELLINGSEN, 1998). Dentre os tratamentos de superficie
que visam favorecer a deposic¢io 6ssea (WILKE et al., 1990; WENNERBERG et al.,
1995), podemos destacar métodos por adigdo como o jateamento de plasma de titanio,
¢ métodos por subtragdo como o ataque acido e o jateamento de areia grossa (BUSER
et al., 1991). Esses tratamentos provocam aumento da rugosidade superficial, que
associadas as caracteristicas fisico-quimicas ¢ propriedades do material influenciam
na retencdo mecanica inicial dos implantes e no aumento da area de contato com o
leito 6sseo receptor favorecendo a osteointegragdo.

Os implantes endosseos recobertos pelo retalho apresentam uma micro-fenda
entre o ombro do implante e os componentes protéticos (JEMT et al., 1991; LANEY
et al., 1994; BINON, 1995), que ndo deve ser superior a 20 um para que possa ser
bem tolerada pelo sistema mecanico, sem que haja fraturas ou soltura dos parafusos
de fixagdo (BINON, 2000). A presen¢a ¢ extensdo da micro-fenda também estdo
relacionadas com o maior grau de inflamag@o e supuracdo perimplantar provavelmente
decorrente da presenca de bactérias nessa interface ¢ da micro-movimentagdo do
componente protético (QUIRYNEN et al., 1993; QUIRYNEN et al., 1994).

O objetivo deste estudo foi avaliar em microscopia eletronica de varredura
e em espectroscopia de dispersdo de energia, as caracteristicas morfoldgicas ¢ a
composicdo quimica da superficie e da micro-fenda existente entre os componentes
de implantes do Sistema de Implantes Nacional.
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Fig. 1 - Limite entre a porgao rugosa e a porgao lisa do implante
(100 X).

[ ] S a1
Fig. 3 - Porgao que sofreu o duplo ataque acido com superficie
rugosa (1000 X).

MATERIAL E METODOS

Foram utilizados 4 implantes cilindricos com superficie
condicionada por duplo ataque acido' e abutments conicos?
que foram adaptados e travados com torque definitivo de 30
N/cm sobre o hexagono externo, utilizando o torquimetro e as
recomendagdes do fabricante. Os componentes foram sempre
manipulados com luvas esterilizadas sem talco para evitar a
contaminacdo da amostra para a avaliagdo em EDS. Para o
travamento do abutment sobre o hexagono externo, os implantes
foram fixados em morsa com mordentes revestidos por borracha
esterilizada. Todos os abutments foram colocados na mesma
sessdo laboratorial e o conjunto foi mantido em temperatura e
umidade ambiente em recipientes fechados até o processamento.
Os espécimes foram montados em stubs ¢ analisados em
microscopia eletronica de varredura com voltagem entre 5 e
15 quilovolts (kV). Para a observagdo da fenda, os espécimes
foram posicionados no sentido longitudinal, e a extensdo foi
medida no aumento de 1500 vezes. As medidas foram obtidas
em 4 pontos eqiiidistantes ao redor da superficie do conjunto
implante-abutment, e repetidas 3 vezes em cada conjunto, sendo
anotadas pelo pesquisador. Os valores foram transformados em
média + desvio padrdo. Para avaliagdo em EDS utilizou-se um
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Fig. 2 - Limite claramente observado entre a porgao rugosa e lisa
em maior aumento (150 X).

Fig. 4 - A mesma superficie da figura 3 em maior aumento com
evidéncia da regularidade do duplo ataque acido (1500 X).

equipamento acoplado ao MEV.

RESULTADOS

As figuras 1 e 2 mostram o limite entre a por¢o rugosa
e a porgdo lisa do implante. E possivel notar a qualidade do
torneamento do implante, sem presenca de arestas de metal ou
irregularidades na superficie (figura 2).

As figuras 3 e 4 mostram a superficie, em diferentes
aumentos, tratada com duplo ataque 4cido. A superficie tratada
apresenta aspecto de rugosidade regular, que pode auxiliar o
processo de osteointegragio.

As figuras 5 e 6 mostram a presenga da micro-fenda
entre o corpo do implante e o abutment (setas), apds o torque
definitivo de 30 N/cm do parafuso de retencdo. A extensdo média
da micro-fenda foi de 2,83 pm.

Na andlise em EDS, podemos observar que os
implantes avaliados s@o confeccionados em titdnio, sem
presenga de contaminantes, tanto na porgdo lisa quanto na
porgao rugosa (figuras 7 e 8). Os graficos mostram a presenca
de titdnio oxigénio e carbono, que fazem parte da composicdo
quimica do titdnio comercialmente puro, além da presenca de
aluminio que ¢ componente quimico do stub.
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Fig. 5 - Sistema implante-abutment e micro fenda formada (seta)
(50 X).

Fig. 7 - EDS na porg¢ao lisa, mostrando titanio puro (Ti).
DISCUSSAQ

Um dos grandes objetivos da pesquisa da implantodontia
atual ¢ a busca por um desenho de implante e tratamento de
superficie que possa reduzir o tempo de tratamento ¢ aumentar
a area de contato entre o osso ¢ o implante. Os implantes
avaliados nesse estudo apresentaram superficie composta por
titdnio puro, sem presenga de contaminantes, ¢ que podem
formar uma camada de 6xido de titdnio, que é a responsavel
pela intima adaptagdo entre o osso mineralizado e o implante
(Branemark et al., 1969; Schroeder et al., 1981; Schenk & Buser,
1998). Os implantes do nosso estudo receberam tratamento de
superficie por duplo ataque acido, ocorrendo uma modificagéo
micro morfoldgica da superficie do implante aumentando a area
de contato entre o osso mineralizado e o implante (Schroeder et
al., 1981; Sutter, 1988). Essa modificac#o, torna a superficie do
implante rugosa aumentando a resisténcia ao torque de remogao
e favorecendo a deposigdo Ossea (Carlsson et al., 1988; Carr et
al., 1997). Observamos nas figuras 3 e 4 que o tratamento de
superficie produziu rugosidade uniforme, favoravel ao aumento
da area de contato entre o 0sso e o implante. Essa rugosidade se
inicia na 4° rosca, pois as primeiras roscas provavelmente serdo
envolvidas na reabsorcdo dssea inicial (figuras 1 e 2). Observa-
se nitidamente o limite entre a por¢ao rugosa e a porgao lisa do
implante (figuras 1 e 2), caracteristico de um controle ideal do
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Fig. 6 - Ferramenta do MEV para efetuar a medida da micro fenda
(seta) (1500 X).

Fig. 8 - EDS da porgao rugosa, também mostrando titanio puro
(Ti), sem contaminantes.

ataque acido.

Os resultado mostraram pequena micro-fenda entre
os componentes dos implantes, com extensdo média de 2,83
um (figuras 5 e 6). Estes achados sdo condizentes com Piatelli
et al. em 2001 que encontraram variagdes entre 2 ¢ 9 um e
distintos de Silva Jr. et al. em 2003, que obtiveram micro-fendas
variando de 6,46 a 14,57 um. A presenga da micro-fenda de
menor extensdo minimiza o efeito da contaminag@o bacteriana e
favorece a estabilidade mecanica dos componentes de retencdo
desse sistema de implantes.

CONCLUSOES

Podemos concluir com base nos nossos achados que:
1) O tratamento de superficie com duplo ataque acido promove
rugosidade adequada para a deposigo Ossea
2) Os implantes apresentam boa adaptagdo ao abutment, com
extensdo média da micro-fenda de 2,83 um
3) Os implantes sdo fabricados em titdnio puro, sem nenhum
tipo de impureza.

RESUMO

O objetivo deste estudo foi avaliar em microscopia
eletronica de varredura (MEV) as caracteristicas da superficie
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de implantes e da micro fenda existente entre os componentes de
implantes de dois estagios, e com auxilio da espectroscopia de
dispersdo de energia (EDS) a composi¢ao quimica da superficie
dos implantes. Foram utilizados quatro implantes cilindricos de
hexagono externo com superficie condicionada por duplo ataque
acido aos quais foram adaptados e travados abutments conicos
com torque definitivo de 30 N/cm. A micro fenda existente entre
o conjunto implante-abutment foi medida em quatro pontos
eqtiidistantes com trés repeti¢des para cada implante. Essas
medidas foram transformadas em média + desvio padrdo. Os
resultados mostraram que a micro fenda entre o implante e o
abutment foi pequena, com média de 2,83 um. Com relagdo a
superficie dos implantes foi observado que o tratamento quimico
proporcionou superficie rugosa sem presenca de crateras
acentuadas ou defeitos. A analise em espectroscopia mostrou que
os implantes sdo fabricados com titdnio puro, sem presenga de
contaminantes ou outros elementos quimicos na sua superficie
que pudessem prejudicar a osteointegragao.

Palavras-Chave: implante dentario endosseo,
microscopia eletronica de varredura.

SUMMARY

The aim of this study was to evaluate under scanning
electron microscopy and energy dispersion spectroscopy the
characteristics of the implant surface and the micro gap between
the components of two-stage system and chemical composition
of implant surface. Four two-stage implants treated with double
acid etch were selected and the esthetic-cone abutments were
adapted and screw tightened with 30 N/cm. The specimens
were mounted on stubs and analyzed under scanning electron
microscopy and energy dispersion spectroscopy. The gap in each
implant was measured in four different points and repeated three
times. The chemical composition of implant surface was made
on the center of the implant. The results showed that the gap
extension was minimal and the treatment produced roughness
surface with pure titanium without contaminants presence.

Key Words: dental implants, scanning electronic
microscopy.
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