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RESUMO

Almussa AFM. Avaliacdo in vivo e in vitro do efeito do tempo sobre molas
fechadas de niquel-titdnio [Tese de Doutorado]. Araraquara: Faculdade de

Odontologia da UNESP; 2013.

RESUMO

Objetivos: Determinar in vivo e in vitro o efeito do tempo sobre as propriedades
mecanicas de molas helicoidais fechadas de niquel-titdinio. Métodos: Trés artigos
cientificos foram redigidos e utilizados para a avaliagdo dos propositos
apresentados. Resultados: No artigo 1 (in vivo), o tempo e a ativagdo
influenciaram significantemente a taxa de superelasticidade (SE) e a forga média
do platd clinico superelastico (FP) quando o perfil total das molas foi avaliado
(p<0,001). Foi detectada uma interagdo significante entre tempo e ativagdo nas
variaveis taxa de SE (p<0,001) e FP (p=0,013). No artigo 2 (in vitro), o tempo
influenciou significantemente a FP e a taxa de SE quando o perfil total das molas
foi avaliado (p<0,001). A ativacdo influenciou significantemente a taxa de SE
(p<0,001), nao influenciando a FP (p=0,218). Foi detectada uma interagdo
significante entre tempo e ativacdo na varidvel taxa de SE (p=0,020), o que ndo
ocorreu na variavel FP (p=1,00). No artigo 3 (in vivo), o uso clinico e a ativagdo
influenciaram significantemente a deformag¢do das molas (p<0,001). Foi detectada
interacdo significante entre os fatores tempo e ativagdo na varidvel deformagdo
(p<0,001). Conclusdes: Apds 6 meses de uso clinico, as molas apresentaram
diminui¢des significantes nas taxas de SE em até 52%, nas FP em até 88% e
aumento da deformacgdo em até 1,26 mm. Laboratorialmente, os efeitos nas FP

foram maiores nos dois primeiros meses € depois se estabilizaram, ja as taxas de



RESUMO

SE ndo apresentaram diferengas nos dois meses iniciais, aumentando nos
seguintes. Desta forma, a reutilizacdo das molas avaliadas neste estudo seria

desaconselhada.

PALAVRAS-CHAVE: Fechamento de Espago Ortodontico; Biomecanica;

Niquel; Titanio.
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ABSTRACT

Almussa AFM. In vivo and in vitro evaluation of the time effect on nickel-
titanium closed coil sprins [Tese de Doutorado]. Araraquara: Faculdade de

Odontologia da UNESP; 2013.

ABSTRACT

Objective: Determine in vivo and in vitro the time effect on the mechanical
properties of nickel-titanium closed coil springs. Materials and Methods: Three
research papers were written and analyzed for the evaluation of the aims presented.
Results: In first paper (in vivo), time and the activation significantly affected
superelasticity (SE) rate and the average force of the superelastic clinical plateau
(FP) when the total profiles of the springs were evaluated (p<0,001). A significant
interaction between time and activation was detected for the SE rate (p<0,001)
and FP (p=0,013) variables. In second paper (in vitro), time significantly affected
FP and SE rate when the total profiles of the springs were evaluated (p<0,001).
Activation significantly affected the SE rate (p<0,001), but not the FP (p=0,218).
A significant interaction between time and activation was detected for the SE rate
variable (p=0,020), but not for the FP variable (p=1,00). In third paper (in vivo),
the clinical use and activation significantly affected the springs deformation
(p<0,001). A significant interaction between time and activation was detected for
the deformation variable (p<0,001). Conclusions: After six months of active
clinical use, the analyzed springs presented a significant decay on their SE rates
up to 52%, on FP up to 88% and increase in deformation up to 1,26 mm. In the in
vitro study, the effects on FP were higher in the first two months and then

stabilized, and the SE rates didn’t differ in the two initials months, increasing in
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the following. This way, reuse of the springs evaluated in this study would be
inadvisable.

Key words: Orthodontic space closure; Biomechanics; Nickel; Titanium.
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1 INTRODUCAO GERAL

No tratamento ortodontico ¢ de fundamental importdncia que o
fechamento dos espagos proporcionados pelas exodontias seja realizado de forma
planejada e adequada, por meio de um sistema de forgas especifico '°. Uma das
formas comumente utilizadas para o fechamento de espacos ¢ a mecanica de
deslizamento, na qual ¢ possivel utilizar eldsticos ou molas, de aco inoxidavel ou
de niquel-titanio (NiTi) *°. O sistema ideal utilizado para a movimentagdo dentaria
deve atender a alguns critérios, tais como promover forgas dtimas, ser confortavel,
ndo comprometer a higienizagdo, requerer minimo tempo clinico e minima
cooperagdo do paciente, além de ser econdmico *%. O uso de molas fechadas de
NiTi tem sido sugerido como uma melhor alternativa ao uso das cadeias ou
moédulos elastoméricos, proporcionando taxas de fechamento de espagos
significativamente mais rapidas e consistentes > ' **?” % devido as forgas mais
constantes proporcionadas pela superelasticidade *°.

As molas helicoidais ortodonticas foram primeiramente compostas por ago
inoxidavel. Com o surgimento da liga de NiTi, ndo tardou para que aparecessem
no mercado molas fabricadas com este material, oferecendo dissipacdo menor de

2l A movimentacdo dentéria

forcas quando comparadas as molas de acgo
produzida pelas ligas de NiTi ¢ considerada mais biologica pelo fato destas ligas
apresentarem o efeito conhecido como memoria de forma e superelasticidade, isto

¢, na ativacdo e desativacdo permitem que ocorra uma grande deflexdo eléstica,

produzindo for¢as constantes por um longo periodo de tempo *2°.
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Angolkar et al. *(1992) avaliaram in vitro a degradacdo de forca de molas
fechadas de ago inoxidavel (SS), cobalto-cromo-niquel (Co-Cr-Ni) e Niquel-
Titanio (NiTi) quando estendidas, com valores de forca inicial entre 150-160 gf.
Os corpos de prova foram divididos em dois grupos, o Grupo 1 composto por SS,
Co- Cr-Ni e NiTi com comprimento inicial de 12 mm; e o Grupo 2 composto por
molas de SS, Co-Cr-Ni e NiTi com comprimento inicial de 6 mm. A forga foi
mensurada inicialmente e nos tempos de 4, 24 horas, 3, 7, 14, 21 ¢ 28 dias. Entre
os intervalos de tempo, as molas foram armazenadas em saliva artificial a 37°C.
Como resultado, todas as amostras apresentaram perda de forca ao longo do
tempo, porém a maior perda de forga ocorreu nas primeiras 24 horas. No Grupo 1,
as molas de NiTi apresentaram menor reducdo de forca. J4 no Grupo 2, as molas
de NiTi tiveram perda da for¢a maior que as de SS e Co-Cr-Ni.

von Fraunhofer et al. *° (1993) compararam a for¢a gerada por molas
abertas e fechadas de NiTi e por molas de aco inoxidavel durante a desativacio.
As molas abertas foram submetidas a testes de compressdo e as molas fechadas
submetidas a testes de trag@o, a forca foi registrada com o restabelecimento da
mola a sua posi¢do original. Os resultados mostraram que as molas de NiTi
produziram forgas leves e continuas e as molas de aco produziram forgcas que
elevaram-se rapidamente com o aumento da ativacdo. Com isso, foi concluido que
as molas de aco liberam forca inicial elevada que rapidamente diminui com a
movimentagdo dentaria, necessitando de muitas ativagdes para um movimento
dentario equivalente ao conseguido com as molas de NiTi. Foi demonstrado que

estas ultimas liberam forgas otimas para o movimento dentario ortoddntico por
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um longo periodo de ativagdo em relagdo as molas de ago.

A liga de NiTi foi estudada e desenvolvida pelo Naval Ordinance
Laboratory - NOL, no inicio da década de 60. A primeira liga de NiTi a ser
introduzida na Ortodontia foi a conhecida como Nitinol, nome composto pelos
simbolos dos elementos quimicos Ni e Ti juntamente com a sigla do laboratorio
NOL. Em 1971, apds o estudo de Andreasen, Hilleman I a empresa Unitek
Corporation iniciou a produc¢do dos fios e molas de NiTi sob o nome comercial de
Nitinol®, caracterizados como material de alta recuperagéo elstica °.

Ja em 1978, a empresa japonesa “ Furukawa Eletric Co.” produziu um novo
tipo de material denominado liga Japonesa de NiTi com qualidades superiores ao
Nitinol, apresentando resiliéncia, superelasticidade e memoria de forma. As ligas
de NiTi superelésticas apresentam importante caracteristica devido a propriedade
{inica de manutengio das forcas constantes durante a ativagio e desativagdo *°.

Em meados da década de 80, uma outra liga de NiTi com atributos similares
as da liga Japonesa foi desenvolvida na China pelo Dr. Tien Hua Cheng e
associados especialmente para aplicacdes ortodonticas. Essa liga denominada de
Niquel-Titanio Chinés possuia propriedades mecanicas unicas pela sua estrutura
cristalina austenitica obtida durante o processo de manufatura que as diferem
significativamente dos fio de NiTi convencional - Nitinol. Além disso, o fio de
NiTi Chinés apresenta uma temperatura de transicdo bem mais baixa do que o fio
de Nitinol °. Detalhes na producdo desta liga de NiTi determinam algumas
particularidades a estes fios comercializados como supereldsticos ou

termoativados. A partir dai, varios estudos foram conduzidos na tentativa de
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desenvolver fios com propriedades semelhantes para fins ortodonticos, sendo este
objetivo alcancado em 1986, com a introdugdo do “Japanese NiTi” *°.

As ligas de NiTi termoativadas surgiram com fins comerciais nos anos 90.
Além das propriedades de recuperagdo elastica e resiliéncia dos fios
superelasticos, os fios de NiTi termodindmicos possuem a caracteristica adicional
de serem termicamente ativaveis, propriedade esta responsavel pelo efeito
memoéria de forma »°. Este efeito ¢ um fendmeno que ocorre no material e ¢
responsavel pela alteragdo na forma sob baixa temperatura, mas que pode
facilmente voltar & sua forma inicial com o aquecimento *°. Esta propriedade pode
ser definida também como capacidade inerente da liga em alterar suas ligagdes
atdmicas em fungdo da altera¢io de temperatura '*.

As ligas de NiTi possuem duas fases de estrutura cristalina que apresentam
diferentes propriedades fisicas: a martensitica, estrutura cristalina hexagonal
compacta representando a forma menos rigida dessa liga; e a austenitica, grade
espacial de forma cubica de corpo centrado que compreende a forma mais rigida
da liga *°. Se o fio for deformado a frio comporta-se como uma liga de NiTi
martensitica estavel. Quando os fios de NiTi sdo fabricados a altas temperaturas,
superelastico e termoativo, sdo chamados NiTi ativo e apresentam uma fase
austenitica inicial, apresentando a capacidade de transforma¢do martensitica. A
transformagdo martensitica €, portanto, uma particularidade da liga de NiTi e
implica na capacidade de mudanga de fase austenitica para martensitica sob
mudancas da temperatura ou de tensdo ***. Como cada uma das duas estruturas

apresenta propor¢do carga/deflexdo propria, essa liga se comporta de maneira



INTRODUGAD gERAL | 3]

diferente dependendo da fase na qual se encontra. Abaixo de uma dada
temperatura propria de cada liga, que se d4 o nome de austenitica inicial (A;), essa
liga esta totalmente martensitica e acima de uma segunda temperatura
determinada, também propria de cada liga, ela estd totalmente austenitica, a essa
temperatura da-se o nome de austenitica final (A¢) ** . Entretanto, acima de A,
uma transformacao de fase pode ser induzida por estresse, transformando parte da
liga que se encontra na fase austenitica em martensitica, como por exemplo,
quando uma mola de niquel-titanio é tracionada *°, modificando as propriedades
da liga. Quando essa transformag@o ocorre sem que haja uma proporcionalidade
na carga/deflex@o, e ao se remover o estresse com a reversao da transformacio de
fase ha um platd na curva de carga/deflexdo, diz-se que ocorreu uma
superelasticidade no material ° .

A caracteristica de superelasticidade ¢é particularmente desejavel por
proporcionar forca constante durante um longo periodo de tempo, o que

. . i o x 4,20,36
caracteriza o platd martensitico durante a fase de desativagdo ™~

. Uma vez que
as ligas de NiTi apresentam propriedades favordveis e superiores em fios, ha
razdo suficiente para acreditar que propriedades similares podem ser obtidas com
a liga quando fabricadas na forma de molas **. As molas diferem dos fios por
serem submetidas a processos adicionais na fabricagdo que podem afetar suas
propriedades mecanicas. Outra diferenca ¢ que as forcas aplicadas as molas
incluem componentes de tor¢do e tragdo em adigdo as forgcas de dobramento.

Apesar disso, as propriedades de carga/deflexdo dos fios e molas de NiTi sdo

similares .
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A primeira analise das propriedades mecanicas de molas de NiTi foi
publicada em 1988 por Miura et al. *', na qual molas fechadas foram submetidas a
teste de tracdo e molas abertas a teste de compressdo. Os resultados mostraram
que as molas de NiTi Japonés exibiram boas propriedades de resiliéncia e de
superelasticidade similares as propriedades dos arcos de NiTi Japonés. Além
disso, foi demonstrado que o valor da for¢a de atividade superelastica pode ser
eficazmente controlado alterando o didmetro do fio, o tamanho do lumen e a
temperatura de transformacgdo martensitica. Os autores verificaram ainda que a
caracteristica mais importante da mola de NiTi Japonés € a capacidade de exercer
forca continua e leve por um longo intervalo de tempo.

A forca leve e constante das molas de NiTi sdo biologicamente mais
compativeis que as forcas elevadas e intermitentes emitidas pelas cadeias
elastoméricas °. A literatura tem sugerido a utilizagio de molas fechadas de NiTi
como melhor escolha na mecanica de fechamento de espacos em relacdo ao uso
das cadeias ou modulos elastoméricos > '%2*2" 3 Sendo que apenas dois estudos
ndo encontraram diferencas significativas entre estes métodos **.

Samuels et al. *° (1993) avaliaram a eficiéncia do fechamento de espaco
apods extragdes de pré-molares comparando a mola de NiTi fechada com o modulo
elastomérico na mecanica de deslizamento. Em um quadrante foi usado mola de
NiTi fechada média e sistema de modulo elastomérico no outro quadrante do
mesmo arco. Em cada consulta, o mddulo elastomérico era substituido enquanto a
mola permanecia no local. Foi verificado que a forca da mola se manteve

inalterada e a dos modulos era reduzida a aproximadamente zero. Analisou-se a
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taxa de fechamento de espago em 17 individuos a partir da mensuracdo em
modelos de estudo. Os resultados demonstraram taxas significativamente maiores
e mais consistentes de fechamento de espago com o uso de mola fechada de NiTi
que com o modulo elastomérico em ambos os arcos. Contudo, quando
examinados clinicamente ndo houve diferenga na posicdo final do dente entre as
respectivas técnicas.

Foi demonstrado no estudo de Samuels et al. %’

(1998) que o fechamento de
espagos ocorreu de forma mais rapida e eficiente com o uso de molas helicoidais
de NiTi fechadas em relagdo a médulos elastoméricos. Utilizou-se mecanica de
deslizamento similar no fechamento dos espacos com molas de NiTi fechadas de
100 gf, 150 gf e 200 gf de for¢a e com mddulos elastoméricos. As molas de 150
gf'e 200 gf produziram taxa mais rdpida de fechamento de espaco que a mola de
100 gf ou que o moédulo elastomérico. Nenhuma diferenca significativa foi
observada entre as molas de 150 gf e 200 gf.

Dixon et al. '° (2002) compararam as taxas de fechamento de espago
utilizando ligaduras ativas, cadeias elastoméricas e molas de NiTi de 200 gf.
Modelos de estudo dos arcos superiores ¢ inferiores foram coletados dos pacientes
no inicio do fechamento de espaco e 4 meses apos. A taxa média de fechamento
de espaco mensal foi de 0,35 mm/més com ligaduras ativas, 0,58 mm/més com
cadeia elastomérica e 0,81 mm/més com mola de NiTi. Nao houve diferenca
estatisticamente significativa entre os métodos com exce¢do da mola de NiTi. Os

autores concluiram que a mola de NiTi obteve taxa de fechamento mais rapida,

podendo ser entdo considerada o meio de tratamento de escolha.
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No estudo de Nightingale, Jones ** (2003) foi investigado a retencdo da
forca e a taxa de fechamento de espaco obtida com cadeias elastoméricas e molas
fechadas de NiTi. Foi utilizada mecanica de deslizamento no fechamento de
espacos em 22 pacientes. Molas de NiTi e cadeias elastoméricas foram
posicionadas em quadrantes opostos de 15 pacientes, e nos outros 7 foram
posicionadas apenas cadeias elastoméricas. Com o objetivo de mensurar as taxas
de fechamento dos espagos, moldagens dos arcos dos pacientes foram realizadas
antes e apds o tratamento. Os autores concluiram que a retencdo de forga das
cadeias elastoméricas foi melhor do que previamente relatado na literatura e que
forgas iniciais de grande intensidade resultam em maior reducdo das mesmas,
além de afirmarem que a velocidade de fechamento de espaco entre os dois
métodos avaliados foi similar.

Bokas, Woods ® (2006) compararam a retragio dos caninos superiores
empregando molas de NiTi e cadeias elastoméricas em 12 pacientes submetidos a
extragcdo dos primeiros pré-molares. Aplicou-se uma forga inicial de 200 gf e as
reativagdes ocorreram a cada 28 dias. O fechamento do espaco foi avaliado
utilizando modelos de gesso obtidos a cada reavaliacdo. Os resultados
demonstraram que o fechamento do espaco com as molas de NiTi foi 1,85
mm/més e com os elasticos foi 1,68 mm/més. Os pesquisadores relataram que a
taxa de fechamento de espaco utilizando-se molas de NiTi e cadeis elastoméricas
foi similar.

Sueri, Turk ** (2006) realizaram uma pesquisa avaliando os efeitos de

ligaduras distais ativas na distaliza¢do de caninos e compararam sua eficacia com
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molas helicoidais fechadas de NiTi superelasticas. Tratamento ortoddntico fixo foi
realizado em 15 pacientes com extra¢do de primeiros pré-molares para solucionar
o apinhamento nos arcos superior e/ou inferior. Foram usadas molas de NiTi
gerando 150 gf de for¢a num lado e ligaduras distais ativas confeccionadas com
amarrilhos de 0,010” foram aplicadas no lado contralateral. Alteragdes dentarias e
esqueléticas foram avaliadas a partir de radiografias cefalométricas laterais e
submento-vértices antes ¢ apos a distalizagdo. As ligaduras distais ativas
provaram ser eficazes para a distalizagdo dos caninos. Porém, quando comparadas
com molas fechadas de NiTi promoveram significativamente menor quantidade e
ritmo de movimento dentario.

Pesquisas demonstraram que as molas de NiTi apresentam alteragdo

apenas pela temperatura * > 3% 3

. Foi observado que a varia¢do da temperatura
tem forte influéncia nas propriedades mecanicas das molas, ocorrendo leve
aumento da forga com a elevagio da temperatura *° .

O efeito da variacdo da temperatura na for¢a gerada pelas molas de NiTi foi
avaliado por Barwart * (1996). Para tanto, molas fechadas de NiTi foram
aquecidas e resfriadas entre 20 e 50°C, 1°C a cada 4 minutos, mantidas em
comprimento constante. As molas de Niti superelasticas foram comparadas com
molas de aco inoxidavel. Durante o procedimento as for¢as foram continuamente
registradas. Para todas as molas testadas, os valores de carga aumentaram com
elevacdo da temperatura e diminuiram com a reducdo desta. Esta variacdo foi

mais marcante nas molas de NiTi do que nas de aco. Os achados deste estudo

demonstraram que a caracteristica da superelasticidade das molas de NiTi ocorre



INTRODUGAD GERAL | 36

apenas em temperatura constante. Oscilagdes de temperatura que acontecem na
boca podem provocar mudancas consideraveis nos valores da forca gerados pelas
molas superelasticas.

Nattrass et al. >

(1998) pesquisaram os efeitos sobre as forgas geradas pelas
molas de NiTi causados por 3 fatores ambientais: agua, refrigerante de cola e
solugdo de acafrdo, e também quando submetidas a variagdo de temperatura. As
molas permaneceram tracionadas durante todo o periodo de teste e as for¢as foram
mensuradas no momento da ativagdo, apds 30 e 60 segundos, 15, 30 e 60 minutos,
24 horas e 7 dias. Os resultados indicaram que as molas de NiTi s6 foram afetadas
significativamente pela temperatura, verificando-se pequeno aumento na forca
assim que a temperatura foi elevada.

Tripolt et al. **

(1999) realizaram um trabalho para investigar se forgas
relativamente constantes podem ser geradas por molas de NiTi e se os valores
destas forgas aproximam-se dos valores preconizados pelos fabricantes. Molas de
NiTi leves, médias e pesadas de uma marca comercial foram ativadas 15 mm, em
temperaturas entre 15 a 60°C, e desativadas posteriormente para a posi¢ao inicial.
As molas leves exerceram forgas proximas as relatadas pelo fabricante. Nao foi
observada diferenga entre as molas pesadas ¢ médias numa variagcdo constante da
forca. Os autores verificaram que as molas de NiTi s@o extremamente sensiveis a
temperatura bucal, porém, numa estreita faixa de temperatura a variacdo &
pequena. Foi concluido que molas fechadas de NiTi padronizadas podem produzir

forca relativamente constante durante a desativagdo, contanto que a técnica

correta seja utilizada. Em adi¢@o, afirmaram que ¢ muito dificil empregar a
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magnitude de forca desejada devido a influéncia de diversas variaveis, como
quantidade de ativagdo, variacdo na temperatura de transi¢do entre os diferentes
fabricantes e variacdo da temperatura na boca.

A forga gerada pelas molas de NiTi podem ser influenciadas por diversos
fatores como o comprimento, calibre, tamanho do limen, fabricagdo, composi¢ao

2,1 4 . , qepw
(1834 Todavia, ¢ dificil obter

precisa de niquel-titdnio e quantidade de ativacio
essa informacdo de alguns fornecedores. Assim, os profissionais ndo devem
presumir que todos os fios ou molas de NiTi atuem da mesma maneira. Foram
demonstradas diferencas considerdveis em forcas emitidas por ligas de NiTi de
diferentes fabricantes * >'. De modo semelhante, foi observado que molas da
mesma marca comercial, mas de lotes diferentes, podem produzir diferencas
significativas nas forgas liberadas .

Hazel et al. '* (1984) estudaram a redugio do nivel de forca gerada ao
longo do tempo por fios ortoddnticos confeccionados com diferentes materiais:
aco inoxidavel, Elgiloy e nitinol, em diferentes espessuras e nas temperaturas de
21 e 37°C. Os resultados demonstraram que houve grande variagdo nas taxas de
reducdo das forcas nos fios testados. Todos os fios exibiram grande perda na forga
a 21°C, enquanto o nitinol manteve seu potencial a 37°C. Os fios de ago
relaxaram menos, ou seja, mantiveram a for¢ca em relagdo aos fios Elgiloy. O
tratamento térmico realizado nos fios Elgiloy reduziu as taxas de relaxamento,
fazendo com que o fio mantivesse sua for¢a durante o periodo do estudo.

As alteracdes das propriedades mecanicas de molas de NiTi, molas de ago

inoxidavel e cadeias elastoméricas foram avaliadas no estudo in vitro de Han,
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Quick " (1993). As molas permaneceram estendidas em duas vezes do seu
comprimento inicial, sendo imersas em saliva artificial a 37°C por 0, 2, 4 ¢ 6
semanas. As molas de NiTi foram altamente resistentes a degradacao da forga, ja
as molas de ago tornaram-se mais complacentes com o alongamento e o elastico
poliuretano perdeu grande parte de sua capacidade geradora de forca. Em adigéo,
os autores afirmaram que para um completo entendimento das propriedades
mecanicas destes materiais sob condi¢des clinicas seria aconselhavel incluir
termociclagem, simula¢do do movimento dentario e de mastiga¢do no meio bucal
simulado.

Com o proposito de promover informagdes sobre uma série de molas
disponiveis no mercado e ajudar o ortodontista a selecionar melhor o produto em
relagio & forga desejada, Melsen et al. '* (1994) realizaram um trabalho testando
molas fechadas de NiTi de 5 companhias diferentes: GAC® (GAC International,
Central Islip, NY), Ortho Organizer (Ortho Organizer, Rancho Santa Fé, USA),
Ortho Arch (Ortho Arch, Hoffman Estates, USA), Masel (Masel, Bartram Road,
USA), Lancer (Lancer Orthodontics, Carlsbad, USA) e TP Ortho (TP
Orthodontics, La Porte, USA). Foram fornecidos dados sobre a taxa de
carga/deflexdo e da for¢a maxima gerada pelas molas de NiTi. Os niveis de forca
de ativacdo e desativagdo foram registrados em intervalos de 5 mm entre 0 e
100% de extensio. Dos 5 produtos testados apenas a GAC® exibiu
comportamento caracteristico de fio superelastico. Também foi observada
variacdo entre molas de mesma companhia, com a mais baixa variagdo

intraproduto considerada nas molas da TP. Diante dos resultados, ficou claro que
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as informacodes dos fabricantes ndo sdo satisfatérias, havendo a necessidade de
informacao mais completa para o consumidor.

Manbhartsberger, Seidenbusch '® (1996) avaliaram molas abertas e fechadas
de NiTi de diferentes didmetros. As molas fechadas foram sujeitas a testes de
tensdo e as abertas a testes de compressdo. De acordo com o fabricante, o
comprimento das molas pode ser expandido até 15 mm sem sofrer deformagao
permanente. Apds a primeira mensuragdo, as molas foram ativadas por um
periodo de 4 semanas e novamente analisadas. Demonstrou-se que, para as
diferentes molas, a for¢a sugerida pelo fabricante pode ser obtida apenas dentro de
alguns limites. Houve clara diminuicdo na forca liberada pela mola entre a
primeira e segunda analise. De acordo com os resultados, os autores indicam que
se a forca relatada pelo fabricante for desejada, deve-se reduzir a ativagdo
proposta. Acrescentam ainda que, escolhendo a correta faixa de ativagdo para a
respectiva forga gerada, as molas de NiTi apresentam comportamento clinico
excelente.

Santos et al. %

(2007) compararam a forga gerada por cadeias
elastoméricas e molas fechadas de NiTi comercialmente disponiveis,
determinando o padrdo de degradacdo das for¢as. As amostras foram distendidas
ao dobro de seu comprimento original e imersas em solugdo de saliva artificial a
37°C. Uma maquina de ensaio foi utilizada para aferir a forca inicial e em 1, 4, 7,
14, 21 e 28 dias. Ao final do experimento foram observadas diferengas

significativas entre as cadeias elastoméricas e as molas fechadas de NiTi. Os

resultados demonstraram que as molas de NiTi estudadas apresentaram-se mais
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adequadas para movimenta¢do dentdria.

Maganzini et al. "’

(2010) compararam a for¢a gerada por molas fechadas
de NiTi de 5 companhias diferentes: American Orthodontics (American
Orthodontics, Sheboygan, Wis), GAC® (GAC International Inc, Bohemia, NY),
G&H Wire (G&H Wire Company, Greenwood, Ind), Ormco (Ormco Corporation,
Orange, Calif) ¢ Rocky Mountain Orthodontics (Rocky Mountain Orthodontics,
Denver, Colo). Os experimentos foram realizados utilizando um aquério com agua
com a finalidade de manter a temperatura a 37°C. Como resultado, a mola fechada
de NiTi da GAC® de 100 gf exibiu o minimo de alteragdo na forga de desativagio
e a mola de NiTi da Rocky Mountain apresentou a maior alteragdo. Os autores
verificaram que apenas algumas molas apresentaram cargas maximas de forgas
fisioloégicas e forcas de desativacdo constantes. Este estudo sugere que a
rotulagem das molas de NiTi é confusa, podendo até mesmo ser enganadora.

As caracteristicas mecanicas de diversas molas fechadas de NiTi foram
avaliadas no trabalho de Wichelhaus et al. " (2010). Foi considerada a influéncia
de ciclos de temperatura e de microciclos mecanicos simulando a ingestdo de
diferentes alimentos e a mastigacdo, respectivamente. Os ensaios mecanicos
demonstraram diferencas significativas entre os diversos tipos de molas, mas com
comportamento constante intragrupo. Como conclusao, os autores afirmaram que
as molas superelasticas de NiTi exercem platds de forca altamente constantes,
sendo incomparaveis com materiais convencionais. No entanto, sugerem atengao

ndo somente na selecdo do produto mais apropriado, mas também na quantidade

correta de ativagdo. Foi observado também que molas de NiTi pré-ativadas
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apresentam vantagens distintas em relagdo a molas sem pré-ativagdo. Além disso,
verificou-se que o ambiente bucal parece ter pouca influéncia sobre as
propriedades mecanicas destas molas.

O estudo de Vidoni et al. *> (2010) comparou as propriedades mecénicas de
molas fechadas de NiTi apds os efeitos combinados do tracionamento e
termociclagem prolongados ao longo do tempo, simulando uma situagéo clinica.
Foram utilizadas molas fechadas de NiTi das seguintes marcas comerciais: Nitinol
(3M Unitek, Monrovia, Calif), Ni-Ti (Ormco, Glendora, Calif) e RMO (Rocky
Mountain Orthodontics, Denver, Colo), todas com 12 mm de comprimento. As
molas foram distendidas a 50% (18 mm) ou 150% (30 mm) do seu comprimento
original e imersas em saliva artificial a 37°C por 45 dias. Curvas de desativagio
das distensdes de 50 e 150% foram registradas usando a maquina de ensaios antes
do tracionamento e depois de 22 e 45 dias, imediatamente apds a termociclagem.
Apenas o grupo com molas Nitinol demonstrou fase aceitavel de
superelasticidade. Os autores do estudo concluiram que molas de NiTi fechadas
provavelmente ndo possuem fase de superelasticidade, e que a termociclagem e o
tracionamento prolongados ndo produzem alteracdes clinicas relevantes sobre as
forcas de desativacao.

Embora a liga de NiTi tenha sido amplamente utilizada na ortodontia
como arcos ou molas ortodonticas devido as suas propriedades mecanicas
favoraveis, principalmente pela sua superelasticidade *°, o custo elevado destes
materiais tem ocasionado & sua reutilizacdo nas clinicas '>. Todavia, foi relatado

na literatura que arcos de NiTi apresentam maior probabilidade de fratura por
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fadiga quando removidos de pacientes *, ocorrendo modificacdo da estrutura da
sua superficie apos uso clinico ''. Num estudo in vitro foi observada perda de

\

propriedades superelasticas devido a estabilizacdo parcial da fase martensitica

1

induzida por estresse em arcos de NiTi reutilizados ~. No entanto, em outros

trabalhos laboratoriais ndo foi observada diferencas significativas nas
propriedades mecanicas e nas superficies destes arcos quando reciclados ' .
Tendo em vista os resultados dos trabalhos descritos, informagdes sobre a
variagdo da forca do plato clinico superelastico, da taxa de superelasticidade e da
capacidade de recuperagdo elastica de uma mola de NiTi com o decorrer do tempo
sdo relevantes, pois procedendo assim o ortodontista pode manter constante a

. . . . 14 , . I
eficiéncia do sistema de forca selecionado * e podera saber com maior precisdo se

ha necessidade da troca da mola ou da possibilidade da sua reutilizagao.
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2 PROPOSICAO

2.1 OBJETIVO GERAL

Avaliar in vivo e in vitro o efeito do tempo sobre as propriedades

mecanicas de molas helicoidais fechadas de niquel-titanio.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

ARTIGO 1 - Determinar se ha degradacdo da taxa de superelasticidade ¢ da
forca média do platd clinico superelastico de molas helicoidais fechadas de

niquel-titanio apds o uso clinico.

ARTIGO 2 - Determinar in vitro a existéncia de degradacdo da forga média do
platd clinico superelastico e da taxa de superelasticidade em molas helicoidais

fechadas de niquel-titdnio ao longo do tempo.

ARTIGO 3 - Determinar a capacidade de recuperagio elastica de molas fechadas

de niquel-titanio apos o uso clinico.
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ARTIGO 1 - DEGRADACAO CLINICA DE MOLAS DE
NIQUEL-TITANIO

*Artigo a ser submetido a publicagdo na revista American Journal of

Orthodontics and Dentofacial Orthopedics
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Degradacio clinica de molas de niquel-titanio

RESUMO

Objetivos: Determinar se ha degradacdo da superelasticidade (SE) e da forca
média do platd clinico superelastico (FP) em molas helicoidais fechadas de
niquel-titdnio apds o uso clinico. Materiais e métodos: 22 molas fechadas de
niquel-titanio (Sentalloy, GAC® Central Slip, Nova Iorque, EUA) de 100 g foram
submetidas a ensaios mecanicos de tragdo a 37°C, em ativac¢des de 100 a 500% do
comprimento ativo de niquel-titanio da mola para a determinag@o da suas taxas de
SE e das FP antes (grupo T1) e apos (grupo T2) 6 meses de tratamento em 25
pacientes. A analise estatistica dos dados obtidos foi realizada em duas andlises de
variancia de dois niveis, com nivel de significancia de 5%. Resultados: O tempo
e a ativagdo influenciaram significantemente a taxa de SE e a FP quando o perfil
total das molas foi avaliado (p<0,001). Foi detectada uma interacdo significante
entre tempo e ativacdo nas varidveis taxa de SE (p<0,001) e FP (p=0,013).
Conclusodes: Apos 6 meses de uso clinico, as molas apresentaram diminuicdes
significantes nas suas taxas supereldsticas em até 52% e nas forcas médias dos
platos clinicos superelasticos em até 88%, ndo sendo adequada a sua reutilizacao.

Palavras-chave: Fechamento de Espaco, Biomecanica, Superelasticidade,

Niquel-Titanio.



ARTIGO 2 | 49

INTRODUCAO

Na ortodontia, ¢ de fundamental importdncia que o fechamento dos
espacos seja realizado de forma planejada, por meio de um sistema de forgas
especifico.! O deslizamento ¢ uma das mecanicas que podem ser aplicadas para o
fechamento de espacos e na qual é possivel utilizar elasticos ou molas, de ago
inoxidavel ou de niquel-titdnio.” O uso do niquel-titanio tem sido sugerido como
uma melhor alternativa ao uso dos eldsticos, apresentando taxas de fechamento de
espacos significativamente mais rapidas,”’ provavelmente devido as forgas
constantes proporcionadas pela sua superelasticidade.® A superelasticidade ¢
definida por uma constancia na proporcido carga/deflexdo de uma liga,
representada por meio de um platé de for¢a durante a desativacdo deste material
em consequéncia de uma transformacdo reversa de fase martensitica para
austenitica induzida pela remogio do estresse. >’

Apesar de sua constancia, as forcas geradas pelas molas de niquel-titanio
podem variar com o tempo devido a um fendémeno conhecido como relaxamento
da tensdo estrutural.'™' E importante que o profissional tenha uma informacdo
completa sobre as propriedades mecanicas das molas de niquel-titanio e que tenha
conhecimento da for¢a do platd superelastico que esta sendo empregado durante a
utilizagdo desses dispositivos com o decorrer do tempo. Estes dados sdo
extremamente uteis para que o clinico possa saber se ha necessidade ou nao da
troca de uma mola de niquel-titanio durante a mecanica de fechamento de espagos
e ainda sobre a possibilidade da sua reutilizagao.

A literatura relata que arcos ortodonticos de niquel-titanio apresentam uma
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maior probabilidade de fratura por fadiga'? e exibem altera¢des na sua superficie

apos o uso clinico."” Entretanto, hd controvérsia quanto & manutencdo de suas
. A . 14 SRPRN

propriedades mecanicas, pois enquanto um estudo in vitro e um in Vivo

avaliando arcos reciclados mostraram perdas de suas propriedades superelasticas,

outros trabalhos laboratoriais ndo observaram diferencas significativas nas suas
. A e 16.1 ..

propriedades mecanicas.'®'” Adicionalmente, alguns estudos observaram a

9,18-20

deformacio tempo-dependente em fios de niquel-titanio, 0 que pode alterar a

forca desenvolvida pelos mesmos.
A forca gerada pelas molas de niquel-titdnio podem ser influenciadas por

diversos fatores como o comprimento, calibre, tamanho do Iumen, fabricagdo,

10,21,22

composicdo precisa de niquel-titdnio e quantidade de ativagdo. Essas

informagdes, entretanto, ndo estdo prontamente disponiveis nas embalagens e,
desta forma, os profissionais ndo devem presumir que as molas de niquel-titdnio
atuem sempre da mesma maneira. A literatura ja demonstrou diferengas

significativas nas forgas produzidas por molas de niquel-titdnio de diferentes

23,24

fabricantes, e também foi observado que molas da mesma marca, mas de lotes

diversos, podem produzir forcas diferentes.”” Apesar de haver alguns trabalhos in

2,10,21,26-28

vitro avaliando a forca gerada por estas molas com a desativacdo ao

longo do tempo em ambiente bucal simulado, os resultados divergem quanto a

2,10,21 26,28

existéncia de aumento, >’ degradacio ou auséncia de diferencas quanto
a estas forgas e, portanto, um estudo clinico mostra-se necessario para solucionar
esta controvérsia.

Assim sendo, embora a literatura atual em relagdo as diversas propriedades
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das molas fechadas de niquel-titinio seja bem documentada, ainda ndo ha
trabalhos avaliando clinicamente o efeito do tempo sobre a estabilidade da taxa de
superelasticidade (SE) e da for¢a média do platd clinico superelastico (FP)
geradas por estes dispositivos com a desativagcdo. Portanto, o objetivo desse
estudo foi determinar se hd degradagdo da taxa de SE e da FP em molas

helicoidais fechadas de niquel-titanio apods o uso clinico.

MATERIAIS E METODOS

A amostra deste estudo prospectivo foi composta inicialmente por 50
molas helicoidais fechadas de niquel-titdnio (Sentalloy, GAC"®, Central Slip, Nova
Torque, EUA) de 100g, as quais foram utilizadas para a retragdo de caninos®
(Tabela I) (Anexo).

Antes das molas serem utilizadas nos pacientes elas foram submetidas a
um ensaio mecanico de tracdo para a determinagdo das suas taxas de SE e das FP.
Foi utilizada a maquina de ensaios mecanicos EMIC DL 2000 (EMIC, Sao José
dos Pinhais, Brasil) apresentando dois ganchos adaptados para o tracionamento
das molas para o ensaio. Os ganchos e as molas foram submersos num recipiente
de agua destilada a 37°C +/- 1 (Fig 1),*****' controlado por um aquecedor de 30
W (Termodelfim, Sao Paulo, Brasil) e um termostato (Alife, Sao Paulo, Brasil).

As molas foram ativadas a 100% do seu comprimento ativo de niquel-
titanio (Y) (Fig 2), retornando a posi¢ao original, e o ensaio prosseguiu reativando
as mesmas em 200%, 300%, 400% e 500% de Y. Antes do inicio do ensaio,

quaisquer folgas foram eliminadas ajustando-se a mola a cada 0,1 mm
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manualmente com o auxilio do indicador digital da méquina. O Software Tesc,
versdo 3.04 (EMIC, Curitiba, Parana, Brasil) registrou todos os valores de forga
obtidos durante o ensaio, em formato bruto (Raw), que foi realizado a 20 mm/min.

Para a determina¢do da FP os dados de for¢a e deformacdo de cada mola
testada foram exportados ao Microsoft Excel® (Microsoft, Redmond, USA). Para
cada desativagdo foi identificada uma reta de regressdo linear no segmento mais
horizontal do grafico de carga/deflexdo da fase martensitica das molas. Primeiro
determinou-se os pontos iniciais e finais do maior segmento horizontal possivel
no grafico, de modo que a reta de regressdo que passasse sobre eles fosse a mais
horizontal possivel e que fosse obtido um coeficiente de determinagdo de ao
menos 0,99. Assim, esta reta explicaria quase perfeitamente os valores do
segmento do grafico do ponto inicial ao final deste segmento, chamado de plato
clinico superelastico. O valor da FP de cada mola foi dado pelo ponto médio do
segmento do grafico entre os pontos inicial e final (Fig 3).

A taxa de SE foi calculada por meio da razdo entre duas retas geradas na
curva de desativacdo das molas testadas. A primeira reta, relativamente mais
horizontal, ¢ a regressdo linear citada anteriormente, e de sua equagao foi obtido o
modulo de elasticidade (E1). A segunda reta, mais vertical, ¢ obtida a partir dos
trés primeiros pontos da curva de desativagdo do grafico de carga/deflexdo, e de
sua equagdo também ¢ obtido o modulo de elasticidade (E2). Assim, a taxa de SE
pode ser calculada através da razdo entre E2/E1 (Fig 3). Nenhuma das molas
apresentou deformagdo permanente apos os ensaios realizados e, portanto, foram

liberadas para o uso clinico. As molas foram devidamente identificadas para que
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os valores do primeiro (T1) e segundo ensaio (T2) correspondessem as mesmas
molas.

Assim, as 50 molas foram utilizadas clinicamente em 25 pacientes para
retracdo de caninos sendo ativadas de distal a distal de ilhos 17 mm,
correspondendo ao dobro do tamanho total da mola (X) de 8,5 mm, e eram
reativadas mensalmente. Apos seis meses de tratamento, 22 das 50 molas foram
utilizadas para um segundo ensaio mecanico, seguindo os mesmos parametros do
primeiro. Isso ocorreu porque apds 6 meses, 28 molas ainda estavam sendo
utilizadas clinicamente para a retragdo de caninos em um estudo clinico.*’

Como os dados obtidos antes e apds o tratamento estavam normalmente
distribuidos, duas analises de varidncia de dois niveis foram executadas, com
nivel de significancia de 5%, para averiguar diferengas entre os tempos e
ativagdes, bem como identificar uma possivel interacdo entre esses dois fatores
nas variaveis taxa de SE e FP. O programa estatistico utilizado foi o Software

SPSS®, v. 16.0 (Chicago, Illinois, USA).

RESULTADOS

O tempo ou o uso clinico influenciou significantemente a taxa de SE das
molas (p<0,001) (Tabela II). Quando o perfil total das molas foi avaliado, essa
taxa diminuiu de T1 (12,16) para T2 (6,95) (Tabela III). A taxa de SE também foi
influenciada pela ativacdo (p<0,001) (Tabela II). O pos-teste de Tukey detectou
na andlise de perfil das molas que as taxas SE foram diferentes em todas as

ativagdes, com valores de 1,88 a 100% de ativacdo, de 5,24 a 200%, de 9,18 a
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300%, de 13,48 a 400% e de 18,01 a 500% (Tabela IV). Também foi detectada
uma interacdo significante entre os fatores tempo e ativagdo na variavel taxa de
SE (p<0,001) (Tabela II).

O tempo influenciou significativamente a FP quando o perfil total das
molas foi avaliado (p<0,001) (Tabela V), com as FP diminuindo de T1 (1,06N)
para T2 (0,16N) (Tabela VI). A ativagdo também influenciou significativamente
as FP (p<0,001) (Tabela V). As médias das FP foram iguais em 100% (0,61N),
200% (0,62N), 300% (0,61N) e 400% (0,65N) de ativagdo, diminuindo na
ativagdo de 500% (0,54N) (Tabela VII). Foi encontrada interagdo significante para

os fatores tempo e ativagdo na varidvel FP (p=0,013) (Tabela V).

DISCUSSAO

As molas testadas apds seis meses de uso clinico se mostraram menos
superelasticas que as mesmas molas testadas previamente ao seu uso. Isto quer
dizer que molas novas tem uma desativacio mais gradual no seu platod
superelastico do que molas utilizadas clinicamente por seis meses. Em adi¢ao, as
taxa de SE aumentaram com a ativacdo, fazendo com que a variagdo da forga
fosse menor, o que ja ¢ substanciado pela literatura.”® Também houve interacdo
entre o tempo ¢ a ativacdo (Fig 4), demonstrando que a variagdo da taxa de SE
entre as ativacdes altera-se com o tempo. Quando as médias das molas nos dois
tempos sdo comparadas (Tabela VIII), observa-se que as taxas de SE diminuem
de 22 a 52% com o uso clinico. Isso € importante clinicamente, pois com uma

ativacdo inicial de 300% uma taxa supereldstica de 11 que pode ser obtida em
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uma mola nova ndo ¢ alcancada numa mola usada. Na figura 5, pode-se observar
também a variacdo da inclinacdo (carga/deflexdo) do platd clinico superelastico
com o tempo nas diferentes ativagdes, o que confirma a deterioracdo das
propriedades superelasticas das molas. Esses dados sao de dificil comparagdo com
a literatura, pois ndo ha trabalhos clinicos analisando a degradagdo de
propriedades superelasticas em molas fechadas de niquel-titanio ao longo do
tempo. H4 um unico trabalho laboratorial onde os autores afirmaram nio haver
mudangas aparentes nas propriedades de molas de niquel-titanio apos terem sido
mantidas ativas e expostas a duas sessdes de termociclagem.”® Apesar destes
resultados discordarem dos nossos achados, as molas ndo foram utilizadas
clinicamente e a simulagdo laboratorial pode ndo representar com exatiddo o que
acontece na cavidade bucal.

Houve uma reducgdo significativa das FP com o uso clinico da mola. Esta
degradacdo pode ter ocorrido por relaxamento estrutural'** ¢/ou por deformagao
permanente.” A literatura diverge quanto a degradac¢do da forca em molas de

, A TR . - 2,10,21,26-28
niquel-titdnio apds ativacdo prolongada em ambiente bucal simulado. ="

2,10,21

27 . . -~ A .
Um estudo relata aumento da for¢a,”" outros diminuigao, e por fim, auséncia

de alteracdo.”®*® As diferencas entre as metodologias podem ter ocasionado estas

divergéncias, como a inclusio”® ou ndo*'****?’ de termociclagem, uso das

2,10,21,27,28

mesmas amostras ou de amostras diferentes nas avaliagdes subsequentes

com o decorrer do tempo,26 bem como a forma de avaliacdo das molas, de modo

10,26,28

C AL £y 2,21,2 ~ .
dindmico ou estatico. **'*” O presente trabalho sobrepde-se aos anteriores

pois, além de ser clinico, utilizou uma modificacido de metodologia ja
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estabelecida®®***

para a determinacdo da for¢a das molas, a qual leva em
consideragdo o platd supereldstico. Isso ¢ importante devido a relagdo
carga/deflexdo ndo linear de ligas superelasticas, o que torna a previsdo das
propriedades mecénicas das molas de niquel-titdnio complexa.”® Do ponto de
vista clinico, a reducdo das forcas com o uso da mola pode fazer com que a
velocidade de movimentag¢do diminua ou que até mesmo cesse, caso a forca caia a
niveis subotimos. Isso pode forgar o ortodontista a trocar a mola ou a modificar a
estratégia de fechamento dos espagos.

Com o aumento das ativa¢des houve diferencas entre as FP encontradas,
com uma queda das forcas dissipadas somente na ativagdo de 500% (Tabela VII).
O efeito do estresse na transformacdo de fase austenitica para martensitica e na
sua reversdo para a utilizacdo do platd supereldstico na ortodontia ja foi descrito
na literatura ~'’ e mostra uma melhor resposta das molas com maiores ativagdes
no seu uso clinico. Desta forma, apesar da quantidade de ativacdo ndo ser
compativel com as distancias clinicas utilizadas na ortodontia, o clinico deveria
sobreativar a mola durante a sua fixagdo ao aparelho, conforme ja sugerido."
Uma interagdo significante também foi encontrada entre o uso e a ativagdo das
molas para a FP (Tabela V e Fig 6), verificando-se que o padrdo de variacdo da
forca ocorre de forma diferente nas diversas ativacdes quando se compara os dois
diferentes tempos (Tabela IX). A redugdo observada nesta pesquisa de até 88%
nas FP obtidas com molas de niquel-titdnio apos uso clinico altera a forga
inicialmente desejada pelo ortodontista, gerando os problemas ja citados.

Apesar da literatura ser extensa em trabalhos in vitro avaliando materiais
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ortodonticos superelasticos, as configuragdes laboratoriais utilizadas para simular
as condi¢des intrabucais sdo incomparaveis a um ambiente bucal verdadeiro. Os
principais fatores que distinguem a cavidade bucal do meio in vitro s@o a presenga
da flora bucal complexa e de seus bioprodutos, o acimulo de biofilme sobre os
materiais testados,”® bem como os efeitos mecanicos da funcdo mastigatoria. Na
maioria dos casos, os estudos in vitro proporcionam evidéncia de um perfil de
material muito diferente daquele que efetivamente é observado quando utilizado
clinicamente, ndo demonstrando evidéncias de um padrio de deterioragdo
intrabucal e de fenomenos associados como alteragdes de superficie, mudancas
estruturais e de propriedades mecdnicas.’® As alteracdes na taxa de SE e na FP
observadas com as molas fechadas de niquel-titdnio avaliadas nesta pesquisa (Fig.
7) demonstram mudangas significativas nas propriedades mecanicas em ambiente
bucal apds seis meses. Estes resultados estdo de acordo com alguns estudos
clinicos que analisaram arcos de niquel-titdnio apos serem removidos de pacientes
e observaram a presenga de maior probabilidade de fratura por fadiga,'? perda da
superelasticidade’” e constataram que o uso clinico com o tempo altera a
topografia e estrutura da superficie dos fios por meio de corrosdo localizada e
formacdo de compostos organicos sobre esta, influenciando a rugosidade
superficial e, consequentemente, a eficacia da mecanoterapia.'

Assim, a utilizagdo a longo prazo ou a reutilizacdo de uma mola helicoidal
fechada de niquel-titinio seria desaconselhada, pois estd associada a uma
degradacdo na sua taxa de SE e na FP. Os clinicos devem compreender as

limitagdes destes materiais decorrentes do tempo de uso, modificando suas



ARTIGO 1 | 58

expectativas e/ou monitorando a evolugdo do tratamento.

CONCLUSOES

Apos seis meses de uso clinico, as molas helicoidais fechadas de niquel-
titAnio apresentaram diminui¢des significantes nas suas taxas supereldsticas em
até 52% e nas forgas médias dos platos clinicos supereldsticos em até 88%, ndo

sendo adequada a reutilizacdo desses materiais.
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LEGENDA DAS FIGURAS

Figura 1. Aqudrio de vidro acoplado a maquina de ensaios EMIC, modelo DL
2000.

Figura 2. Mola de niquel-titinio fechada GAC® (Sentalloy, GAC®, CentralSlip,
Nova lorque, EUA), X corresponde ao comprimento total da mola e Y ao niquel-
titdnio ativo.

Figura 3. Grafico de carga/deflexdo mostrando a curva de desativagdo de uma
mola de niquel-titanio. Reta de regressdo na cor preta identificando a area mais
horizontal do grafico. Setas verdes mostram pontos inicial e final do plato clinico
supereléstico (PF) em vermelho. Seta amarela mostra o ponto médio do segmento
do PF. Reta de regressdo na cor laranja foi obtida a partir dos trés primeiros
pontos da curva de desativacdo.

Figura 4. Gréfico das taxas de superelasticidade (SE) alcancadas nas diferentes
ativacgdes nos grupos T1 e T2.

Figura 5. Grafico exibindo a variacdo da inclinacdo (carga/deflexdo) do platd
clinico supereléstico com o tempo nas diferentes ativacdes.

Figura 6. Grafico das for¢as médias dos platds clinicos superelasticos (FP)
alcancadas nas diferentes ativagdes nos grupos T1 e T2 em Newtons.

Figura 7. Grafico carga-deflexdo mostrando as diferentes ativacdes de uma mola
tipica em T1 e T2. Pode-se observar a degradacdo das forcas e um pequeno

aumento na inclinagcdo dos platos superelasticos.
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Figura 1. Aquario de vidro acoplado a méaquina de ensaios EMIC, modelo DL
2000.
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Figura 2. Mola de niquel-titinio fechada GAC® (Sentalloy, GAC®, CentralSlip,
Nova lorque, EUA), X corresponde ao comprimento total da mola e Y ao niquel-
titdnio ativo.
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Figura 3. Grafico de carga/deflexdo mostrando a curva de desativagdo de uma
mola de niquel-titdnio. Reta de regressdo na cor preta identificando a area mais
horizontal do grafico. Setas verdes mostram pontos inicial e final do plato clinico
superelastico (PF) em vermelho. Seta amarela mostra o ponto médio do segmento
do PF. Reta de regressdo na cor laranja foi obtida a partir dos trés primeiros
pontos da curva de desativagdo.
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Figura 4. Gréfico das taxas de superelasticidade (SE) alcancadas nas diferentes
ativagdes nos grupos T1 e T2.
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Figura 5. Grafico exibindo a variacdo da inclinagdo (carga/deflexdo) do platd

clinico superelastico com o tempo nas diferentes ativacdes.
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Figura 6. Grafico das forcas médias dos platds clinicos superelasticos (FP)

alcangadas nas diferentes ativacdes nos grupos T1 e T2 em Newtons.
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Figura 7. Gréfico carga-deflexdo mostrando as diferentes ativagdes de uma mola
tipica nos grupos T1 e T2. Pode-se observar a degradacdo das forgas e um pequeno
aumento na inclinag¢do dos platds superelésticos.
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Tabela I — Especificagdes da mola helicoidal fechada de niquel-titanio utilizada
no estudo.

GAC-  10mm  85mm  32mm  098N/100g

* Informacdes de acordo com o fabricante.

Tabela II — Anélise de variancia de dois niveis (tempo e ativagdo) em relagdo a

variavel taxa de superelasticidade.

Fatores Gl d Quafir.a dos F p valor
quadrados médios

1495,98 1 1495,98 178,14 <0,001
7234.,09 4 1808,52 215,35 <0,001

*
B 1085,95 4 271487 32328  <0,001
Ativacao
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Tabela III — Médias do perfil total da taxa de superelasticidade (SE) das molas

nos diferentes tempos.

Grupos Taxa de SE
T1 12,16
T2 6,95

<0,001

Tabela IV — Médias do perfil total da taxa de superelasticidade (SE) das molas

nas diferentes ativagdes. (Letras diferentes indicam diferencas entre os grupos).

AL Taxa de SE

(%)
100 1,88"
200 5,24°
300 9,18¢
“ 13,48°
m 18,01"
p <0,001



ArRTIGO 2 | 73

Tabela V — Anélise de variancia de dois niveis (tempo e ativagdo) em relagdo a

variavel forca média do plato clinico supereléstico.

Fatores SULEILTE Quaflr.a dos F p valor
quadrados médios
44,17 1 44,17 6470,9  <0,001

Ativacio 0,27 4 0,07 9,98 <0,001

%
0,09 4 0,02 3,26 0,013
Ativacao

Tabela VI — Médias do perfil total da for¢ca média do platd clinico superelastico

(FP) em Newtons (N) das molas nos diferentes tempos.

Grupos FP (N)

p <0,001
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Tabela VII — Médias do perfil total da forca média do platd clinico superelastico

(FP) em Newtons (N) das molas nas diferentes ativagdes. (Letras diferentes

indicam diferengas entre os grupos).

Ativacio (%)

100
200

300

FP (N)
0,61*
0,62"
0,61*
0,65"
0,54°

<0,001

Tabela VIII — Médias e desvios padrdo da taxa de superelasticidade (SE) das

molas nos diferentes tempos e ativagdes, e porcentagens de redu¢do da taxa de SE

entre T1 e T2.

Ativacgio
(o)

100

200

300

T1 (DP)

2,12 (0,44)
6,10 (0,96)

11,01 (1,91)
17,20 (2,93)
24,38 (4,37)

T2 (DP)

1,64 (0,49)
4,38 (1,09)
7,34 (2,35)
9,76 (3,90)
11,63 (5,42)

Reducio
T1-T2 (%)
22,64
28,20
33,33
43,26
52,30
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Tabela IX — Médias e desvios padrdo, entre parénteses, da forca média do plato

clinico supereléastico (FP) em Newtons (N) das molas nos diferentes tempos e

ativacoes, e porcentagens de reducdo da FP entre T1 e T2.

Ativacgao
(%)

100
200
300

500

T1 (N)

1,09 (0,07)
1,08 (0,05)
1,06 (0,05)
1,07 (0,05)
0,97 (0,04)

T2 (N)

0,13 (0,08)
0,16 (0,10)
0,17 (0,11)
0,22 (0,13)
0,11 (0,09)

Reducio
T1-T2 (%)
88,08
85,19
83,96
79,44
88,66
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ARTIGO 2 - RELAXAMENTO ESTRUTURAL DE MOLAS DE

NIQUEL-TITANIO

*Artigo a ser submetido a publicacdo na revista American Journal of

Orthodontics and Dentofacial Orthopedics
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Relaxamento estrutural de molas de niquel-titanio

RESUMO

Objetivos: Avaliar a existéncia de degradacdo da forca média do platd clinico
superelastico (FP) e da taxa de superelasticidade (SE) em molas helicoidais
fechadas de niquel-titinio ao longo do tempo. Materiais e métodos: Foram
avaliadas 60 molas fechadas GAC® (Sentalloy, Central Slip, Nova Iorque, EUA)
de 100 g, divididas em 6 grupos. As molas foram submetidas a um ensaio
mecanico de tragdo a 20 mm/min e a 37°C, em ativagdes de 100 a 500% do seu
comprimento efetivo de niquel-titdnio, em 6 periodos. O grupo TO foi avaliado
imediatamente, assim que as molas foram removidas de suas embalagens, e os
outros grupos foram avaliados apds a manutencdo das molas num dispositivo
onde permaneceram tracionadas a 37°C por 1 més (T1), por 2 meses (T2), por 3
meses (T3), por 4 meses (T4) e por 5 meses (T5). Foi realizada também a reducéo
progressiva semanal do tracionamento inicial destas molas para simular a
movimentacdo dentaria. Os dados obtidos foram analisados em duas anélises de
variancia de dois niveis, com nivel de significancia de 5%. Resultados: O tempo
influenciou significantemente a FP e a taxa de SE quando o perfil total das molas
foi avaliado (p<0,001). A ativac¢do influenciou significantemente a taxa de SE
(p<0,001), nao influenciando a FP (p=0,218). Foi detectada uma interagcdo
significante entre tempo e ativag¢do na variavel taxa de SE (p=0,020), o que ndo

ocorreu na variavel FP (p=1,00). Conclusées: As molas ndo apresentaram
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diminui¢des nas suas taxas de SE, porém as FP apresentaram reducdes
significativas, as quais foram maiores nos dois primeiros meses.

Palavras-chave: Fechamento de Espaco, Superelasticidade, Niquel-titanio.

INTRODUCAO

Na clinica ortoddntica, deseja-se que uma mola de niquel-titdnio atue de
forma superelastica, onde o modulo de elasticidade ¢ baixo e a forga &
praticamente constante. Superelasticidade ¢ determinada por uma constancia na
proporcdo carga/deflexdo da liga, representada por meio de um platd durante a
desativacdo deste material como consequéncia da transformacgdo reversa de fase
martensitica para austenitica induzida pela remogio do estresse. '™

Clinicamente, o ortodontista precisa saber se a mola que ele utiliza
trabalha na sua fase supereldstica e o quanto de forga ele esta aplicando aos dentes
quando a mola ¢ ativada. A forca gerada, geralmente informada pelo fabricante,
pode ser influenciada pelo comprimento, calibre, tamanho do limen, fabricacdo e
composi¢do precisa de niquel-titanio, fatores estes que podem ser controlados na
manufatura. Outros fatores que envolvem a manipulagdo clinica das molas, como

6,8-10

a quantidade de ativacdo inicial’’ e a temperatura de trabalho também

influenciam a for¢ca produzida. Além disso, as for¢as podem tornar-se menos

previsiveis quando hd um estiramento prolongado das molas,”'"""

comum nos
fechamentos de espagos, devido ao relaxamento estrutural da mola, ja

’ con s 1,13-1 . .
demonstrado em fios de niquel-titinio."'*"> Por conseguinte, um sistema de

forcas que deveria ser relativamente estatico pode tornar-se dinamico,



ARTIGO 2 |

80

complicando ainda mais uma situacdo clinica. '°

Poucos estudos apresentam informagdes sobre as curvas de carga/deflexdo

7,11,17-20 7,11,17,18

de molas fechadas de niquel-titanio, e na maioria deles a
discriminacgdo entre as fases linear (austenitica) e ndo-linear (martensitica) nao foi
baseada em metodologias quantitativas e objetivas.”’ Assim, o platd clinico
superelastico foi incorporado na curva de desativagdo, pois na ortodontia esta
curva ¢ a de maior interesse em relacdo ao movimento dentario.*'*

Informacgdes sobre a variagdo da forga do platd clinico superelastico e da
taxa de superelasticidade de uma mola de niquel-titinio com o decorrer do tempo
sdo relevantes, pois assim o ortodontista poderd saber com maior precisdo se ha
necessidade da troca desta mola ou da possibilidade da sua reutilizagdo e também
poder4 manter constante a eficiéncia do sistema de forga selecionado.'®

Apesar da literatura em relacdo as diversas propriedades das molas
fechadas de niquel-titdnio ser ampla, ha apenas alguns trabalhos avaliando a forca
produzida por estes dispositivos com a desativa¢io ao longo do tempo,>” 11220
no entanto, apenas um investiga a superelasticidade” e nenhum deles avalia a
estabilidade da for¢a do platd clinico supereldstico ou inclui simulagdo do
movimento dentario. A redugdo da ativagdo das molas com o tempo para simular
o movimento dentdrio aproxima as caracteristicas laboratoriais das condicdes
clinicas. J& foi demonstrado na literatura que a reducdo da distensdo inicial de
modulos elastoméricos mantidos tracionados para simular o fechamento de espaco

apresentou influéncia significativa sobre a quantidade de forca em comparagdo

. . 2
com os testes realizados em comprimento constante.”
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Portanto, o objetivo deste artigo foi analisar in vitro a degradacgdo da forca
média do plato clinico supereléastico (FP) e da taxa de superelasticidade (SE) de
molas helicoidais fechadas de niquel-titdnio ao longo do tempo com simulagdo do

movimento dentario.

MATERIAIS E METODOS

A amostra deste estudo foi composta por 60 molas helicoidais fechadas de
niquel-titanio de 100 g da GAC® (Sentalloy, Central Slip, Nova Iorque, EUA), de
mesmo lote, as quais foram divididas em 6 grupos de acordo com o momento de
avaliagdo (Tabela I).

As molas foram submetidas a um ensaio mecanico de tragdo para a
determinagdo das FP e das suas taxas de SE em seis diferentes periodos. O grupo
TO foi avaliado imediatamente, assim que as molas foram removidas de suas
embalagens, e os outros grupos foram avaliados ap6s a manuten¢do das molas em
um dispositivo onde permaneceram tracionadas por 1 més (T1), por 2 meses (T2),
por 3 meses (T3), por 4 meses (T4) e por 5 meses (T5) (Tabela II).

O dispositivo foi confeccionado num sistema rigido de ago, com espessura
de 0,90 cm, comprimento de 22,00 cm e largura de 9,70 cm. O mesmo
apresentava 5 colunas com 10 pares de ganchos paralelos em cada uma delas,
sendo um fixo a base de ago e outro mdvel para simular uma situagdo clinica de
fechamento de espago (Fig 1). As molas dos grupos T1, T2, T3, T4 e T5 foram
mantidas neste dispositivo sob temperatura controlada em estufa a 37°C '>'%2%* ¢

. e 2 .o . . -
tracionadas inicialmente a 25 mm.”> Com o objetivo de simular a movimentagdo
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dentaria, uma redugdo progressiva semanal do tracionamento destas molas foi
realizada. Utilizando um paquimetro digital Mitutoyo modelo SC-6 (Suzano, Sao
Paulo, Brasil) realizaram-se reducdes de 1,1 mm, divididos em 0,25 mm por
semana no 1° ¢ 2° més; de 0,9 mm, divididos em 0,23 mm por semana no 3° ¢ 4°
més; e de 0,7 mm, divididos em 0,18 mm por semana no 5° més. Estes valores
foram coletados de um ensaio clinico®® sendo estas medidas confiaveis e
reproduziveis.

Uma maquina de ensaios mecanicos EMIC DL 2000 (EMIC, Sao Jos¢ dos
Pinhais, Brasil) apresentando dois ganchos adaptados para o tracionamento das
molas foi utilizada para os testes. Os ganchos e as molas foram submersos num
recipiente contendo dgua destilada a 37°C +/- 1'****" (Fig 2) e a temperatura foi
controlada por um aquecedor de 30 W (Termodelfim, Sdo Paulo, Brasil) e um
termostato (Alife, Sdo Paulo, Brasil).

Para a determinacdo da quantidade de ativa¢do das molas em fungdo do
seu comprimento, o tamanho total das molas (X) e o comprimento efetivo de
niquel-titanio (Y) foram medidos com o paquimetro digital.

Antes do inicio do ensaio, quaisquer folgas foram eliminadas ajustando-se
a mola a cada 0,1 mm manualmente com o auxilio do indicador digital da
maquina. Assim as molas foram ativadas a 100% de Y, retornando a posicéo
original, e o ensaio prosseguiu reativando as mesmas a 200%, 300%, 400% e
500% de Y. O Software Tesc, versao 3.04 (EMIC, Curitiba, Parana, Brasil)
registrou todos os valores de for¢a obtidos durante o ensaio em formato bruto

(Raw), o qual foi realizado a 20 mm/min.
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Para a determina¢do da FP os dados de for¢a e deformacdo de cada mola
testada foram exportados ao Microsoft Excel® (Microsoft, Redmond, USA). Para
cada desativagdo foi identificada uma reta de regressdo linear no segmento mais
horizontal do grafico de carga/deflexdo da fase martensitica das molas. Primeiro
determinou-se os pontos iniciais e finais do maior segmento horizontal possivel
no grafico, de modo que a reta de regressdo que passasse sobre eles fosse a mais
horizontal possivel e que fosse obtido um coeficiente de determinagdo de ao
menos 0,99. Assim, esta reta explicaria quase perfeitamente os valores do
segmento do grafico do ponto inicial ao final deste segmento, chamado de plato
clinico superelastico. O valor da FP de cada mola foi dado pelo ponto médio do
segmento do grafico entre os pontos inicial e final (Fig 3).

A taxa de SE foi calculada por meio da razdo entre duas retas geradas na
curva de desativacdo das molas testadas. A primeira reta, relativamente mais
horizontal, ¢ a regressdo linear citada anteriormente, e de sua equagdo foi obtido o
moddulo de elasticidade (E1). A segunda reta, mais vertical, ¢ obtida a partir dos
trés primeiros pontos da curva de desativacdo do grafico de carga/deflexdo, e de
sua equagao também ¢ obtido o modulo de elasticidade (E2). Assim, a taxa de SE
pode ser calculada através da razao entre E2/E1 (Fig 3).

Como os dados obtidos estavam normalmente distribuidos, duas analises
de varidncia de dois niveis foram executadas, com nivel de significancia de 5%,
para averiguar diferencas entre os tempos ¢ ativagdes, bem como identificar uma

possivel interacdo entre esses dois fatores nas varidveis FP e taxa de SE. O
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programa estatistico utilizado foi o Software SPSS®, v. 16.0 (Chicago, Illinois,

USA).

RESULTADOS

O tempo influenciou significativamente as FP quando o perfil total das
molas foi avaliado (p<0,001) (Tabela III). As FP foram diferentes entre TO
(1,06N), T1 (0,35N) e T2 (0,09), mas foram iguais entre os grupos T2, T3 (0,10),
T4 (0,10) e TS5 (0,10) (Tabela IV). A ativacdo ndo influenciou significativamente
as FP (p=0,218), sendo as médias iguais em 100% (0,33N), 200% (0,30N) 300%
(0,30N), 400% (0,29N) e 500% (0,27N) (Tabela V). Nao foi encontrada interagdo
significante para os fatores tempo e ativacdo na variavel FP (p=1,000) (Tabela
I10).

O tempo influenciou significativamente as taxas de SE quando o perfil
total das molas foi avaliado (p<0,001) (Tabela VI). As taxas de SE foram de 9,5
para TO; 10,0 para T1; 10,4 para T2; 11,6 para T3; 12,0 para T4; e 11,7 para T5;
as diferengas entre os grupos podem ser vistas na tabela VII. As taxas de SE
também foram influenciadas pela ativagdo quando o perfil total das molas foi
avaliado (p<0,001). As taxas de SE foram diferentes em todas as ativacdes e com
valores de 2,0 (100%), 5,1 (200%), 9,6 (300%), 15,7 (400%) e 21,9 (500%)
(Tabela VIII). Foi detectada uma interagcdo significante entre os fatores tempo e

ativacdo na variavel taxa de SE (p=0,020) (Tabela VI).
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DISCUSSAO

Houve uma redugdo significativa nas FP produzidas pelas molas mantidas
ativas por 1, 2, 3, 4 e 5 meses com simulagdo do movimento dentario. Essa
redugdo € clinicamente significativa, pois apds dois meses de uso os perfis das
molas podem apresentar uma queda de 91% na forca produzida no platd de

superelasticidade. Esta grande degrada¢do da forca provavelmente ocorre por

16,2
1’7, 6,28

relaxamento estrutura pois as molas foram submetidas a um estresse ao

longo do tempo, e/ou por deformagdo plastica,” o que é menos provavel de ter
ocorrido, ja que as molas foram ativadas aquém de seu limite elastico (500% do
tamanho original).'” A literatura é controversa quanto a degradagio da forca em
molas de niquel-titdnio apds ativagdo prolongada em ambiente bucal simulado,

pois enquanto somente um estudo relata aumento da forca,’ a maioria relata

5,7,12 11,20

diminui¢ao ou auséncia de alteracdo. Essas divergéncias podem ser

explicadas pelas diferentes metodologias utilizadas, como diferentes periodos

. . 20 ~ 5.7.9,11,12 .
avaliados, a inclus@o™ ou ndo™" '~ de termociclagem, o uso das mesmas

5,7,9,12,20

. . ~ 11 y .
molas ou de molas diferentes nas avaliagdes.” Por fim, a propria

quantidade de ativacdo pode gerar diferencas, sem contar que em alguns estudos

7,11,20 59,12

as molas foram avaliadas dinamicamente e em outros, de forma estatica.

O presente trabalho utilizou uma metodologia ja estabelecida'®*'** para a
determinagdo da for¢a das molas, levando em consideracdo o platd de forca
superelastico na curva de desativacdo das mesmas. Isso ¢ importante devido a

relagdo carga/deflex@o ndo linear de ligas superelasticas, o que torna a previsao

. A s , S A e 19,2 r
das propriedades mecanicas das molas de niquel-titdnio complexa.'”” Também
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foi realizada a redugdo da ativagdo das molas com o tempo para simular o
movimento dentdrio em incrementos observados clinicamente,”® o que ndo
ocorreu em nenhum dos estudos da literatura. Isto pode gerar diferengas nos
resultados, como ja demonstrado similarmente com médulos elastoméricos.”

As maiores redugdes nas FP na andlise do perfil total das molas
observadas nos grupos em relacdo a TO foram nos dois primeiros meses, de 67%
em T1 e de 91% em T2, sendo que nos meses subsequentes ndo ocorreram mais
reducdes significantes (Tabela IV). Essa queda progressiva e que diminui com o
tempo até se estabilizar é caracteristica do fendmeno de relaxamento estrutural.”®
Estudos relatam redugdes na forga de até 45%,'> 20% ° e em torno de 15% ’ apds
um més de tracionamento prologado em molas de niquel-titdnio. Estes valores
relatados pela literatura s3o menores que os encontrados, porém, as metodologias
foram distintas e a andlise estatistica deste estudo foi a de perfil total das molas
(por meio de uma ANOVA de dois niveis). A reducdo encontrada altera a forca
inicialmente desejada pelo ortodontista, podendo gerar problemas clinicos como a
diminui¢do ou o estacionamento da movimentagdo dentaria, caso a forca caia a
niveis subotimos. Assim, possivelmente seria necessaria a troca da mola ou a
modificagdo da mecanica para a continuacdo do fechamento dos espagos de forma
efetiva.

Com o aumento das ativacdes ndo houve diferencas entre as FP
encontradas (Tabela III), as quais apresentaram-se iguais nas ativagdes de 100 a
500% (Tabela V). Isso ndo quer dizer que as molas geram a mesma for¢a para

ativacoes iniciais diferentes, e sim que dentro do plato superelastico a forga média
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das molas ¢ a mesma, independente de onde se encontra o platdé no grafico de
carga/deflexdo. Isso ¢ importante porque mostra a consisténcia dessas molas em
gerar uma mesma forca média dentro do platd produzido pela transformagdo
martensitica reversa. Consequentemente, ndo foi observada interagdo significante
entre o tempo e a ativagdo das molas para a FP (Tabela III e Fig 4).

O tempo influenciou significativamente as taxas de SE das molas, com
seus valores sendo iguais nos dois primeiros meses e depois aumentando
discretamente com o tempo. Na literatura, hd apenas um unico trabalho
laboratorial analisando propriedades superelasticas em diferentes molas fechadas
de niquel-titinio em decorréncia do tempo.”” Nesse trabalho, os autores nio
encontraram diferencas de comportamento superelastico ao longo de 22 e 45 dias,
0 que estd de acordo com os nossos achados, dentro de dois meses, apesar de as
metodologias serem diferentes. Eles identificaram as molas como sendo
superelésticas de maneira visual, podendo comparar as mudangas causadas pelo
tempo na superelasticidade somente de forma subjetiva, enquanto a nossa
metodologia pdde de forma quantitativa comparar as mudangas no
comportamento supereldstico, conforme ja registrado na literatura."”*'** Além
disso, nossa pesquisa estendeu-se por mais tempo, detectando um aumento
significante na taxa de SE apds os dois meses iniciais. Isso ¢ importante porque
mostra que as molas de niquel-titinio permanecem ativas nos pacientes,
normalmente, por periodos mais longos que dois meses.

A ativagdo também influenciou significativamente as taxa de SE, as quais

aumentaram com o aumento das ativagdes. O efeito do estresse na transformacao
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de fase austenitica para martensitica e na sua reversao para a utiliza¢do do plato
supereldstico na ortodontia ja foi descrito na literatura’'® ¢ mostra uma melhor
resposta das molas com maiores ativagdes no seu uso clinico, sugerindo a
sobreativacdo da mola durante a sua fixacdo ao aparelho, conforme ja proposto.’
Como a taxa de SE pode também ser considerada uma mensuracdo indireta de
carga/deflexdo, pode-se dizer que a variagdo da forca, dentro do platd de
superelasticidade, torna-se menor conforme as ativagdes aumentam, o que ja ¢
substanciado pela literatura."” Isso é confirmado pela interagdo detectada entre o
tempo e a ativacdo (Fig 5), demonstrando que a variagdo da taxa de SE entre as
ativacdes altera-se com o tempo.

Com estes resultados pode-se deduzir que quando molas fechadas de
niquel-titanio sdo mantidas ativas ao longo do tempo com movimento dentario
simulado, a for¢a constante normalmente exibida por ligas superelasticas® ¢
alterada. Portanto, a utiliza¢@o a longo prazo ou a reutilizag@o destas molas estaria
associada a uma degradacdo nas forcas médias dos platds clinicos superelasticos,

o0 que pode representar complicagdes na mecanica envolvida.

CONCLUSOES

As molas helicoidais fechadas de niquel-titdnio apds terem sido mantidas
ativas in vitro por cinco meses, com simulagdo do movimento dentario, ndo
apresentaram diminui¢des nas suas taxas superelasticas, porém as forgas médias
dos platos clinicos superelasticos apresentaram redugdes significativas, as quais

foram maiores apds os dois primeiros meses.
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LEGENDA DAS FIGURAS

Figura 1. Dispositivo confeccionado num sistema rigido de aco.

Figura 2. Aqudrio de vidro acoplado a maquina de ensaios EMIC, modelo DL
2000.

Figura 3. Grafico de carga/deflexdo mostrando a curva de desativagdo de uma
mola de niquel-titanio. Reta de regressdo na cor preta identificando a area mais
horizontal do gréafico. Setas verdes mostram pontos inicial e final do plato clinico
superelastico (PF) em vermelho. Seta amarela mostra o ponto médio do segmento
do PF. Reta de regressdo na cor laranja obtida a partir dos trés primeiros pontos da
curva de desativagio.

Figura 4. Grafico das for¢cas médias dos platds clinicos superelasticos alcangadas
nas diferentes ativagdes nos grupos TO, T1,T2, T3, T4 e T5.

Figura 5. Grafico das taxas de superelasticidade alcangadas nas diferentes

ativagdes nos grupos T0, T1,T2, T3, T4 e T5.
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Figura 1. Dispositivo confeccionado num sistema rigido de aco.
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Figura 2. Aquario de vidro acoplado a maquina de ensaios EMIC, modelo DL
2000.
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Figura 3. Grafico de carga/deflexdo mostrando a curva de desativagdo de uma
mola de niquel-titdnio. Reta de regressdo na cor preta identificando a area mais
horizontal do grafico. Setas verdes mostram pontos inicial e final do platd clinico
superelastico (PF) em vermelho. Seta amarela mostra o ponto médio do segmento
do PF. Reta de regress@o na cor laranja obtida a partir dos trés primeiros pontos da
curva de desativacio.
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Figura 4. Grafico das forcas médias dos platds clinicos superelasticos alcangadas
nas diferentes ativagdes nos grupos TO, T1,T2, T3, T4 e T5.



ArRTIGO 2 | 98

GRUPOS

— T0
—T1

—_T3
T4
— T5

30,00

25,00

20,00

15,00+

10,004

TAXA DE SUPERELASTICIDADE (SE)
W
o
o
[

0.00+

T T T T
100 200 300 400 500

ATIVACAO (%)
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Tabela I — Especificagdes da mola helicoidal fechada de niquel-titanio utilizada
no estudo.

| MARCA o  NiTi  FORCADO DIAMETRO . .
COMP™  COMP.  \yivo  pLato* | moLa ~ REFS  LOTE

GAC-  10mm  85mm  32mm | 098N/100g  09mm  10-000-03  AS79

* Informacdes de acordo com o fabricante.

Tabela II - Grupos de acordo com os diferentes tempos de avaliagao.

GRUPOS TEMPOS

TO IMEDIATO
T1 APOS 1 MES
T2 APOS 2 MESES
T3 APOS 3 MESES
T4 APOS 4 MESES

TS5 APOS 5 MESES
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Tabela ITI- Analise de variancia de dois niveis (tempo e ativacdo) em relacdo a
variavel forca média do plato clinico supereléstico.

SO LI Quadrados
Fatores quadrados df . 3s F p valor
. médios
Tipo 111
Tempo 37,408 5 7,482 324,264 <0,001
Ativacio 0,134 4 0,033 1,449 0,218
Tempo x 0,020 20 0,001 0,043 1,000

Ativacao

Tabela IV- Médias do perfil total da forca média do plato clinico superelastico
(FP) em Newtons (N) das molas nos diferentes tempos. (Letras diferentes indicam

diferencas entre os grupos).

Grupos FP (N)

TO 1,06
T1 0,35"
T2 0,09¢
T3 0,10¢

T 0,10¢

T 0,10¢
<0,001

p
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Tabela V- M¢édias do perfil total da forca média do platd clinico superelastico
(FP) em Newtons (N) das molas nas diferentes ativagdes. (Letras diferentes

indicam diferengas entre os grupos).

Ativacdes

%) FP (N)
100 0,33*
200 0,30"
300 0,30"
0,29"
027"
p 0,141

Tabela VI- Analise de variancia de dois niveis (tempo e ativacdo) em relacio a
variavel taxa de superelasticidade.

ST GOE Quadrados
Fatores quadrados df médios F p valor
Tipo IIT
Tempo 266,357 5 53271 5980  <0,001
Ativacio [RELIVKLE! 4 3851233 432310  <0,001
LI 0 o 321,306 20 16,065 1,803 0,020

Ativacao
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Tabela VII- Médias do perfil total da taxa de superelasticidade (SE) das molas

nos diferentes tempos. (Letras diferentes indicam diferengas entre os grupos).

Grupos Taxa de SE

10,0248
10,3745¢
11,56°¢
11,97
11,69%¢
p < 0,001

Tabela VIII- Médias do perfil total da taxa de superelasticidade (SE) das molas

nas diferentes ativagdes. (Letras diferentes indicam diferencas entre os grupos).

Ativacoes Taxa de SE

(%)
100 2,02%
200 511°
9,57
m 15,65
m 21,86"
p < 0,001
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ARTIGO 3 - RECUPERACAO ELASTICA DE MOLAS DE NiQUEL-
TITANIO APOS USO CLINICO

*Artigo a ser submetido a publicagdo na revista American Journal of

Orthodontics and Dentofacial Orthopedics
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Recuperacio elastica de molas de niquel-titanio apds uso clinico

RESUMO

Objetivo: Determinar a capacidade de recuperagdo elastica de molas fechadas de
niquel-titdnio apos o uso clinico. Materiais e métodos: 22 molas fechadas de
niquel-titanio (Sentalloy, GAC® Central Slip, Nova Iorque, EUA) de 100 g foram
submetidas a ensaios mecanicos de tragdo a 37°C, em ativac¢des de 100 a 500% do
comprimento ativo de niquel-titdnio da mola, para a determinacdo da suas
deformacdes antes (grupo T1) e apoés (grupo T2) 6 meses de uso clinico. A
deformacdo foi encontrada graficamente e os valores foram analisados por uma
andlise de variancia de dois niveis, ativagdo e tempo, com nivel de significancia
de 5%. Resultados: O uso clinico e a ativagdo influenciaram significantemente a
deformacdo das molas (p<0,001). Foi detectada intera¢do significante entre os
fatores tempo e ativagdo na variavel deformagdo (p<0,001). Conclusdes: Apos o
uso clinico, as molas apresentaram deformag¢do significantemente maior (de até
1,26 mm), diminuindo sua capacidade de recuperagao elastica.

Palavras-chave: Niquel-titanio; Mola fechada; Deformacdo; Recuperagdo

elastica.
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INTRODUCAO

Materiais produzidos com ligas de niquel-titinio s3o importantes no
tratamento ortodontico devido as suas propriedades mecanicas, principalmente
pela memoéria de forma e pela superelasticidade (SE).! Nessa liga, uma
transformagdo de fase martensitica promove a recuperacdo da sua forma original,
gerando dois tipos de efeito: a superelasticidade, induzida pela remocdo de carga,
e o efeito memoéria de forma, induzido pela variagdo de temperatura.” A SE ¢é
particularmente desejavel na ortodontia por proporcionar uma forca constante
durante uma longa amplitude de desativacdo, caracterizada por um platd
superelastico em seu grafico de carga/deflexdo.'”*

Assim, na clinica ortodontica deseja-se que uma mola de niquel-titdnio
atue de forma superelastica'” e que nio deforme durante o seu uso. Normalmente,
ndo ha preocupagdes quanto a deformagdes, pois a literatura menciona que essas
molas podem ser ativadas até 500% do seu comprimento original sem deformagao
permanente.’ Entretanto, ndo ¢ claro se essas molas sofreriam alguma deformagio
ao longo do tempo em decorréncia do uso clinico, ja que molas de outras ligas
podem exibir relaxamento estrutural.’

Devido a auséncia de estudos clinicos avaliando se molas fechadas de
niquel-titdnio mantém a habilidade de retornar a sua forma original ap6s o uso, o
objetivo desse estudo foi determinar a capacidade de recuperacdo eldstica em

molas de niquel-titdnio fechadas quando submetidas a diferentes ativagdes apos o

uso clinico.
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MATERIAIS E METODOS

A amostra deste estudo foi composta inicialmente por 50 molas helicoidais
fechadas de niquel-titdnio (Sentalloy, GAC®, Central Slip, Nova Iorque, EUA) de
100g, as quais foram utilizadas em pacientes para a retra¢io de caninos® (Tabela I)
(Anexo).

Antes das molas serem utilizadas nos pacientes, elas foram submetidas a
um ensaio mecanico de tracdo para a determinagdo da sua capacidade de
recuperagdo eldstica em uma maquina EMIC DL 2000 (EMIC, Sao José dos
Pinhais, Brasil). As molas e os ganchos da maquina que as seguravam em posi¢ao
foram submersos num recipiente de agua destilada a 37°C +/- 1 (Fig 1),”"
controlado por um aquecedor de 30W (Termodelfim, Sdo Paulo, Brasil) ¢ um
termostato (Alife, Sdo Paulo, Brasil).

As molas foram distendidas a 100% do comprimento do niquel-titanio que
¢ efetivo na ativagdo da mola (Y) (Fig 2), retornando a posi¢do original, € o ensaio
prosseguiu estirando as mesmas em 200%, 300%, 400% e 500% de Y. O
Software Tesc, versdo 3.04 (EMIC, Curitiba, Parand, Brasil) registrou todos os
valores de for¢a obtidos durante o ensaio, em formato em formato bruto (Raw)
que foi realizado a 20 mm/min. Antes do inicio do ensaio, quaisquer folgas foram
eliminadas ajustando-se a mola a cada 0,1 mm manualmente com o auxilio do
indicador digital da maquina. Nenhuma das molas apresentou deformagdo
permanente apds os ensaios realizados e, portanto, foram liberadas para o uso
clinico. As molas foram devidamente identificadas para que os valores do

primeiro ensaio (T1) e do segundo (T2), a ser feito apds o uso clinico,
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correspondessem a mesma mola.

Assim, as 50 molas foram utilizadas em 25 pacientes para retracdo de
caninos sendo ativadas de distal a distal de ilhds 17 mm, correspondendo ao dobro
do tamanho total da mola (X) de 8,5 mm, e eram reativadas mensalmente. Apos
seis meses de tratamento, 22 das 50 molas foram utilizadas para um segundo
ensaio mecanico, seguindo os mesmos pardmetros do primeiro. Isso ocorreu
porque apos 6 meses, 28 molas ainda estavam sendo utilizadas clinicamente para
a retragdo de caninos em um estudo clinico.® E importante citar que as 22 molas
utilizadas para o ensaio em T2 nd@o apresentavam sinais de deformagdo
permanente apos o uso clinico.

Os dados brutos obtidos foram exportados para o Microsoft Office Excel
2007 (Microsoft, Redmond, USA), onde por interpolacdo linear foi calculado o
valor da deflexdo (varidvel x) para o valor de forga (varidvel y) em zero (0),
determinando-se a deformacgdo (Fig. 3). Esses valores foram transferidos para o
Software SPSS®, v. 16.0 (Chicago, Illinois, USA), no qual uma andlise de
variancia de dois niveis foi executada, com nivel de significAncia de 5%, para
averiguar diferencas entre os tempos e ativacdes, bem como identificar uma

possivel interacdo entre esses dois fatores na variavel deformacao.

RESULTADOS

O uso clinico (tempo) influenciou significantemente a deformagdo das
molas (p<0,001) (Tabela II). Quando o perfil total das molas foi avaliado, a

deformacéo total aumentou de T1 (0,22 mm) para T2 (1,15 mm) (Tabela III). A
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deformacdo também foi influenciada pela ativagdo (p<0,001) (Tabela II), com
valores de 0,28 mm a 100% de ativac¢do, de 0,49 mm a 200%, de 0,61 mm a
300%, de 0,84 mm a 400% e de 1,26 mm a 500%. As diferengas entre os grupos,
determinadas pelo pds-teste de Tukey, podem ser vistas na tabela [V. Também foi
detectada uma interagdo significante entre os fatores tempo e ativacdo na variavel

deformacio (p<0,001) (Tabela II).

DISCUSSAO

Houve uma diminuicdo na recuperacdo eldstica das molas, a qual foi
determinada por meio da deformagdo observada em ensaios mecanicos apds seis
meses de uso clinico. Alguns estudos que simularam as condi¢des da cavidade
bucal constataram que ocorrem algumas mudangas nas propriedades mecanicas de

12714 entretanto, nenhum deles avaliou

molas de niquel-titdnio ao longo do tempo,
se havia alguma diferen¢a na deformagdo, ou recuperacdo elastica. Isso pode
influenciar significantemente o uso clinico dessas molas, j4 que a perda da
capacidade de recuperacdo elastica pode fazer com que as movimentacdes
diminuam ou cessem, devido a queda da for¢a a um nivel subotimo.

Deformagdes nas ligas supereldsticas podem advir de relaxamento
estrutural, de deformacao plastica e de deformagdo martensitica reversivel, devido
a estabiliza¢do martensitica.” Enquanto alguns estudos laboratoriais observaram a
deformacio tempo-dependente em fios de niquel-titanio em diversos tempos,™*"”

as deformagdes registradas nesse estudo aconteceram provavelmente também por

deforma¢do martensitica reversivel, pois as molas foram ativadas nos ensaios
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aquém do seu limite elastico, estipulado na literatura em 500% do tamanho da
mola,’ e porque apds os ensaios iniciais (T1) as molas ndo mostraram deformagao.
Isso pode ser explicado pelas alteracdes geradas pelo uso das molas na cavidade
bucal. A liga de niquel-titdinio pode ter sido submetida a degradacdo de seus
elementos, a mudangas de temperatura ¢ a “trabalho a frio” devido as forcas
mastigatorias, todos esses fatores podem ter causado modificagdes nas
temperaturas de transi¢io da liga,”'™" fator relacionado a essa deformacdo
martensitica reversivel.

A ativagdo também influenciou a deformago nas molas, a qual aumentou
progressivamente com o aumento das ativagdes. Entretanto, a andlise dos perfis na
variavel ativa¢do ndo ¢ adequada para essa avaliacdo, sendo a interacdo entre o
uso clinico e as ativagdes um melhor indicador desse efeito. Houve uma interacao
significante entre esses fatores na deformacgdo (Fig. 4), mostrando que o uso
clinico influenciou a deformagdo e o seu efeito ¢ maior conforme a ativagdo
inicial aumenta. Apesar de ser conhecido que os efeitos causados por estresses
ciclicos nas ligas de niquel-titinio podem gerar uma deformacdo residual
permanente,”’ o0 que confundiria os resultados, percebe-se que isso ndo ocorreu
nas molas em T1, que também foram submetidas aos ciclos de ativacdo. Outro
fator a ser discutido ¢ que apesar do aumento das deformagdes, as molas
provavelmente ndo foram deformadas plasticamente em T2, ja que ndo houve
deformagdes plasticas em T1. O que provavelmente pode ter ocorrido, portanto,
foi uma potencializa¢do da deformacdo martensitica reversivel com o aumento das

ativagdes.
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Clinicamente, a informacao transmitida por este trabalho ¢ que apds o uso,
as molas de niquel-titinio perdem a sua capacidade de retornar a sua forma
original e por isso ndo deveriam ser reutilizadas. Entretanto, o que ainda falta para
a literatura sdo novas pesquisas para se determinar quais as mudancas que
ocorrem nas temperaturas de transi¢do da liga de niquel-titdnio na cavidade bucal
e qual porcentagem da deformacdo apds uso clinico destas molas ¢ causada por

deformacdo martensitica reversivel ou por deformagao residual permanente.

CONCLUSOES

Apds seis meses de uso clinico as molas helicoidais fechadas de niquel-
titinio apresentaram deformacgdo significantemente maior (de até 1,26 mm),

diminuindo sua capacidade de recuperacdo elastica.
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LEGENDA DAS FIGURAS

Figura 1. Aqudrio de vidro acoplado a maquina de ensaios EMIC, modelo DL
2000.

Figura 2. Mola de niquel-titinio fechada GAC® (Sentalloy, GAC®, CentralSlip,
Nova lorque, EUA), X corresponde ao comprimento total da mola e Y ao niquel-
titdnio ativo.

Figura 3. Grafico da carga/deflexdo demonstrando a deformagdo (em vermelho)
obtida em uma mola.

Figura 4. Grafico da deformacgdo alcangada nas diferentes ativacdes nos grupos

T1 e T2.
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Figura 1. Aquario de vidro acoplado a maquina de ensaios EMIC, modelo DL
2000.
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Figura 2. Mola de niquel-titanio fechada GAC® (Sentalloy, GAC®, CentralSlip,
Nova lorque, EUA), X corresponde ao comprimento total da mola e Y ao niquel-
titdnio ativo.
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Figura 3. Gréfico de carga/deflexdo numa curva de desativacdo demonstrando a
deformacédo (em vermelho) obtida em uma mola.



ARTIGO 3 | 118

2.50- GRUPOS
= ——T1
F —T2
Fd
ri
/
2,00
Vi
rd
i
__)'
=
g 1504 y
= o
= >,
[+ #
S }/"f
E‘ = -
= 1,00
.-"'-'--'-"
e
.-'J-r.
0,50 /f”
n = . —)
0,00
] ] I ] ]
100 200 300 400 500

ATIVACAD (%)
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Tabela I — Especificagdes da mola helicoidal fechada de niquel-titanio utilizada
no estudo.

GAC-  10mm  85mm  32mm  098N/100g 0,9 mm

* Informacdes de acordo com o fabricante.

Tabela II — Analise de variancia de dois niveis (tempo e ativagdo) em relagdo a

variavel deformagao.

Soma dos Quadrados
quadrados médios

48317 1 48317 71,550 <0,001
25,537 4 6,384 9,454 <0,001

24,849 4 6,212 9,199 <0,001
Ativacao

Fatores F p valor
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Tabela III — Médias do perfil total da deformacdo das molas nos diferentes

tempos.

Grupos  Deformacio
T1 0,22 mm
T2 1,15 mm

<0,001

Tabela IV — Médias do perfil total da deformagdo das molas nas diferentes

ativagdes. (Letras diferentes indicam diferengas entre os grupos).

Attz/ao;;ao Deformacao
100 0,28 mm
200 0,498 mm
300 0,61°% mm

0,845 mm
1,26 mm

<0,001
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4 CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com os achados desta pesquisa, pode-se afirmar que:

* Apds seis meses de uso clinico, as molas helicoidais fechadas de niquel-titanio

apresentaram diminuigdes significantes nas suas taxas de SE e nas FP.

* As molas helicoidais fechadas de niquel-titdnio apods terem sido mantidas
ativas in vitro por cinco meses, com simulacdo do movimento dentario, nio
apresentaram diminui¢des significantes nas suas taxas de SE, porém as FP

apresentaram redugdes significativas.

* Laboratorialmente, as diminui¢des nas FP foram maiores nos dois primeiros
meses e depois se estabilizaram, e as taxas de SE ndo apresentaram diferengas

nos dois meses iniciais, aumentando nos seguintes.

* Apesar dos resultados do artigo in vitro apresentarem divergéncia no efeito da
taxa de SE ao longo do tempo em relagdo ao artigo in vivo, as molas ndo foram
utilizadas clinicamente e a simulagdo laboratorial pode nado representar com

exatiddo o que acontece na cavidade bucal.

* Molas helicoidais fechadas de niquel-titdnio apos o uso clinico perdem a sua

capacidade de retornar a sua forma original.
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* Portanto, a utilizagdo a longo prazo ou a reutilizagdo de uma mola helicoidal
fechada de niquel-titanio seria desaconselhada, pois esta associada a uma
diminui¢@o na sua taxa de superelasticidade, na forca média do platd clinico
superelastico e na sua capacidade de recuperagdo elastica, o que pode
representar complicagdes na mecanica envolvida. Os clinicos devem
compreender as limitagdes destes materiais decorrentes do tempo de uso,

modificando suas expectativas e/ou monitorando a evolu¢do do tratamento.

* Novas pesquisas sdo necessdrias para identificar quais as mudangas que
ocorrem nas temperaturas de transi¢do de ligas de niquel-titdnio na cavidade
bucal e para determinar qual porcentagem da deformacgdo ¢ causada por
deformagdo martensitica reversivel ou por deformagdo residual permanente

com O uso.
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