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“Bons jovens tém sonhos ou disciplina. Jovens brilhantes tém sonhos e
disciplina. Pois sonhos sem disciplina produzem pessoas frustradas, que
nunca transformam seus sonhos em realidade, e disciplina sem sonhos
produz servos, pessoas que executam ordens, que fazem tudo

b

automaticamente e sem pensar.’
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(Rasumo

Medeiros RA. Distribuicdo das tensdes em proteses protocolo mandibulares com
diferentes extensdes de cantilever e material de revestimento oclusal [dissertagao].

Aragatuba: Faculdade de Odontologia da Universidade Estadual Paulista, 2014

Resumo

Neste estudo objetivamos a avaliacdo da distribuicdo de tensdes na interface
osso/implante, por meio do método da fotoelasticidade, em proteses mandibulares tipos
protocolos de Branemark, com diferentes extensdes de cantilever, materiais de
recobrimento estético e uso de intermedidrios. Foi confeccionado um modelo
fotoelastico de uma mandibula edéntula, contendo cinco implantes 4.0x13 mm
hexagono externo (HE) entre os forames mentonianos. Os grupos foram divididos da
seguinte forma: Grupo 1 — UCLA e barra metalica; Grupo 2 — UCLA e revestimento
oclusal em resina acrilica; Grupo 3 — UCLA e revestimento em ceramica; Grupo 4 —
Intermedidrio e barra metalica; Grupo 5 — Intermedidrio e revestimento em resina
acrilica; Grupo 6 — Intermedidrio e revestimento em ceramica. Com auxilio de uma
maquina de ensaio EMIC inicialmente as for¢cas de 70 N foram aplicadas em um ponto
anterior, no implante mais posterior e em diferentes extensdes de cantilever (até
37,5mm do ultimo implante) na barra metalica e posteriormente nas proteses
confeccionadas com barra metdlica e revestimento em ceramica e resina acrilica. Por
meio de imagens fotograficas e auxilio do programa Adobe Photoshop CS6 nas imagens

obtidas apods o teste foi realizada a andlise das tensdes de acordo com o numero de
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franjas de alta intensidade e de acordo com a concentragdo e area de distribuicdo dessas
tensdes nos grupos testados. Os resultados mostraram um maior nimero de franjas de
alta tensdo com o aumento do cantilever, ¢ melhor distribuicdo das tensdes foram para
os grupos com as proteses confeccionadas em resina acrilica e para os grupos que
continham componente intermediario. Concluimos que o uso de intermediarios com
proteses protocolo em resina acrilica e a auséncia do cantilever tende a apresentar

menores nimeros de franjas de alta tensdo ao redor dos implantes.

Palavras-chave: Implantes Dentarios, Biomecanica, Protese Mandibular
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Abstract

Medeiros, RA. Stress distribution in mandibular Branemark's with different cantilevers

lengths and coating materials. Aragatuba: Unesp — Sdo Paulo State University; 2014.

Abstract

The aim of this study was to assess the stress distribution, through photoelastic method,
on mandibular implant-supported prostheses (Branemark protocol), associated with
different cantilever lengths, aesthetic coating materials and implant abutment. One
photoelastic model of an edentulous mandible was made. The model contained five
external hexagon implants (HE) with 4.0mm diameters and 13mm lengths placed
between the mental foramen. The groups were divided as follows: Group 1 - UCLA and
metal bar; Group 2 - UCLA and occlusal acrylic resin coating; Group 3 - UCLA and
porcelain coating; Group 4 - Abutment and metal bar; Group 5 - Abutment and acrylic
resin coating; Group 6 - Abutment and porcelain coating. A force was applied, using a
universal testing machine (EMIC), in different regions - in the most anterior implant, in
the most posterior implant and in different cantilever extensions (up to 37.5 mm from
the last implant) - in the metal bar and later in the metal bar with porcelain and acrylic
resin coated prostheses. The results were obtained through photograph images and the
Adobe Photoshop CS6 software was used for qualitative analysis. The analysis was
performed according to the number of fringes with high intensity and to the stress

distribution area. The results showed a greater number of high stress fringes as the
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cantilever extension increases. Groups with acrylic resin coating and with abutments
exhibited greater stress distribution. We concluded that the use of abutments in acrylic
resin protocol prostheses and the absence of the cantilever tends to decrease stress

around implants.

Key-words: Dental implants, Biomechanics, Mandibular prosthesis
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Biomedical Optics
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Distribuicio das tensdes em proteses protocolo mandibulares com diferentes
extensoes de cantilever e material de revestimento oclusal

Resumo

Neste estudo objetivamos a avaliagdo da distribuicdo de tensdes na interface
osso/implante, por meio do método da fotoelasticidade, em préoteses mandibulares tipos
protocolos de Branemark, com diferentes extensdes de cantilever, materiais de
recobrimento estético e uso de intermediarios. Foi confeccionado um modelo
fotoelastico de uma mandibula edéntula, contendo cinco implantes 4.0x13 mm
hexagono externo (HE) entre os forames mentonianos. Os grupos foram divididos da
seguinte forma: Grupo 1 — UCLA e barra metalica; Grupo 2 — UCLA e revestimento
oclusal em resina acrilica; Grupo 3 — UCLA e revestimento em ceramica; Grupo 4 —
Intermediario e barra metdlica; Grupo 5 — Intermedidrio e revestimento em resina
acrilica; Grupo 6 — Intermediario e revestimento em ceramica. Com auxilio de uma
maquina de ensaio EMIC inicialmente as forgas de 70 N foram aplicadas em um ponto
anterior, no implante mais posterior ¢ em diferentes extensdes de cantilever (até
37,5mm do ultimo implante) na barra metdlica e posteriormente nas proteses
confeccionadas com barra metalica e revestimento em ceramica e resina acrilica. Por
meio de imagens fotograficas e auxilio do programa Adobe Photoshop CS6 nas imagens
obtidas apos o teste foi realizada a analise das tensdes de acordo com o numero de
franjas de alta intensidade e de acordo com a concentragdo e area de distribui¢do dessas
tensdes nos grupos testados. Os resultados mostraram um maior nimero de franjas de
alta tensdo com o aumento do cantilever, e melhor distribui¢do das tensdes foi para os
grupos com as proteses confeccionadas em resina acrilica e para os grupos que

continham componente intermediario. Concluimos que o uso de intermedidrios com
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proteses protocolo em resina acrilica e a auséncia do cantilever tende a apresentar

menores nimeros de franjas de alta tensdo ao redor dos implantes.

Palavras-chave: Implantes Dentarios, Biomecanica, Protese Mandibular
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Introduciao

Anteriormente ao uso dos implantes osseointegrados, a unica opcdo de
tratamento disponivel para pacientes totalmente desdentados era a protese total muco-
suportada'. Sabe-se que particularmente as proteses mandibulares apresentam um alto
indice de insatisfacdo dos pacientes, devido principalmente a instabilidade e falta de
retencdo, levando a uma diminuicao da auto-confianga, qualidade de vida, contato social

. ~ rc 2
e satisfa¢dao dos usuarios”.

Neste contexto as proteses totais inferiores implantossuportadas, tipo protocolo,
podem ser considerada a melhor forma de reabilitagio para edéntulos totais
mandibulares, com base em avalia¢des de satisfacio do paciente’. Para o planejamento
ideal desses pacientes, alguns fatores biomecanicos devem ser considerados, tais como

o material de recobrimento estético, uso de intermediarios ¢ extensao de cantilever.

Para a analise desse comportamento biomecanico a fotoelasticidade vem sendo
bastante utilizada, pois esta simula as condi¢des clinicas existente neste tipo de
reabilita(;ﬁo4'6. Além disso, ¢ um método j& testado, vidvel, de relativa facilidade de
constru¢io dos modelos e de interpretacio dos resultados’. Baseia-se no fenémeno de
interferéncia oOtica causado por uma luz polarizada que passa por um material
birrefringente de dois indices de refragdo, gerando padrdes de franjas®. Esses padroes de

franjas isocromaticas correspondem a intensidade de tensdo gerada no local analisado®.

Para protese protocolo mandibular um do fator pouco relatado na literatura diz
respeito a influéncia da distribuicdo de tensdes por meio do uso de intermedidrios. Esses

componentes protéticos se posicionam entre o implante e a protese, sendo que sua
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selecdo esta baseada na avaliagdo do espaco interoclusal, posi¢cdo e angulagdo do
implante, conveniéncia protética, ¢ com a finalidade de compensar a distdncia da
plataforma do implante em relagdo ao tecido mole”'’. A biomecanica nio é considerada
nesta sele¢do devido aos poucos trabalhos® que abordam a influéncia desses

componentes na transferéncia de cargas ao sistema osso-implante.

Adicionalmente, para esse tipo de tratamento, torna-se muitas vezes necessario a

existéncia de cantilever bilaterais para restabelecer ao paciente a capacidade de
. ~ e~ .11 . .

mastigacdo na regido posterior . Encontram-se diversos estudos com diferentes

11-15

extensoes destes ~, sendo que a literatura € escassa em trabalhos que avaliem estas

extensoes sobre influéncia do tipo do material de revestimento oclusal.

Dessa forma, este estudo objetiva a avaliacdo da distribui¢do de tensodes, por
meio do método fotoelastico, de proteses protocolos mandibulares, com diferentes
extensoes de cantilever, materiais de recobrimento estético ¢ do uso ou ndo de
intermedidrios. A hipotese nula do estudo € que com o aumento do cantilever nao sera
encontrada maior tensao ao redor dos implantes, ¢ ndo havera diferenca na dissipagao de

carga entre tipos de recobrimento estético, € o uso de intermediarios.
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Materiais e Métodos

Um modelo experimental de gesso tipo IV (Durone, Dentsply Ind. Com. LTDA,
Petrépolis, Rio de Janeiro, Brasil) de uma mandibula edéntula recebeu cinco analogos
dos implantes hexagono externo 4x13 mm (Neodent, Curitiba, Parand, Brasil), com
distancia de 8 mm entre eles (Figura 1), com auxilio de um delineador para obtengdo de
paralelismo entre eles. Estes andlogos foram distribuidos entre os forames mentonianos
com a distancia entre o centro do implante mais anterior e a linha que passa pela distal
dos dois implantes mais posteriores'® (A-P) no valor de 15 mm (Figura 1). Transferentes
quadrados foram parafusados aos analogos e esplintados com fio dental e resina acrilica
(Duralay, MFO Co Worth, EUA). Este modelo foi moldado com silicone para obten¢do
do modelo fotoelastico®”. No molde confeccionado, cinco implantes hexagonos

externos 4x13 mm foram parafusados aos transferentes quadrados.

Posteriormente a adaptacao dos implantes aos transferentes, a resina fotoelastica
PL-2 (Vishay Measurements Group Inc. Raleigh, NC, EUA) foi manipulada de acordo
com as recomendacdes do fabricante, vertida sobre o molde e colocado em um
recipiente fechado sobre pressio de 40 Ibf/pol” para a remogdo de bolhas internas por 24
horas'’. Os implantes hexagono externo foram posicionados ao nivel do rebordo do

modelo fotoelastico'®.

Os grupos foram divididos de acordo a Tabela 1. Para cada grupo foi
confeccionada uma barra metalica de Niquel-Cromo (Ni-Cr) (Fit Cast-SB, Talmax,
Curitiba, Brasil), com 5 mm de altura por 5 mm de espessura, duas proteses protocolo
mandibulares, uma com dentes artificiais em resina acrilica (Trilux Ruthinium,
Pirassununga, Sdo Paulo, Brasil) unidos a resina acrilica termo polimerizavel (Vipi

Produtos Odontologicos, Pirassununga, S3o Paulo, Brasil) e outra em ceramica (Vita,
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Bad Sickingen, Alemanha). As barras metalicas com ou sem revestimento estético
possuem uma extensdo em cantilever de 37,5 mm, o que condiz com 2,5 vezes a
distdncia entre o implante mais anterior e a linha que passa pelos dois mais
posteriores'”. Para os todos os grupos, as barras metalicas ficaram com a mesma
distancia do rebordo do modelo fotoeldstico (4 mm), a fim de eliminar a altura oclusal
como fator de influéncia no estudo, sendo que quando utilizado o intermediario foi

compensado a altura da sua cinta de 2 mm.

Tabela 1: Divisao dos grupos testados

Grupos testados

G1 - Barra Metalica com UCLA G2 - Protese com dentes G3 - Protese com dentes
(Controle) artificiais em resina acrilica com artificiais em ceramica com
UCLA UCLA
G4 - Barra Metalica com G5 - Protese com dentes G6 - Protese com dentes
Intermediario (Controle) artificiais em resina acrilica com artificiais em ceramica com
Intermediario Intermediario

Foi realizado o teste do parafuso Unico sobre as barra metalicas, com o objetivo
de observar a auséncia de movimento de bascula. Quando o resultado era negativo,
foram realizados soldagens até a adaptagdo passiva desta. Torques de 20 N foram dados
aos parafusos para as proteses com o componente UCLA com torquimetro digital
(Lutron TQ-8800, Lutron Eletronic Enterprise, Taiwan), e para as proteses com
componente intermedidrio mini-pilar foram dados torques de 20 N deste ao implante e

10N na adaptagdo da protese ao intermedidrio.
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Os modelos fotoelasticos com a barra e as proteses foram inseridos
individualmente em um polariscopio circular adaptado a uma maquina de ensaio
universal (EMIC DL 300, Sdo Paulo, SP, Brasil)'’. Foram aplicadas cargas axiais de
70N em pontos fixos e padronizados: na regido do implante mais anterior ¢ mais
posterior, e sequencialmente nas extensdes de cantilever de 5, 10, 15, 20, 25, 30, 35,

37.5 mm em relagdo ao ultimo implante (Figura 1).

A cada aplica¢do de carga o modelo fotoelastico foi submetido ao relaxamento
térmico de tensdo, em banho-maria a 50°C por 10 minutos e, posteriormente, 10

minutos em temperatura controlada (aproximadamente 20°C)" .

As tensoes foram fotografadas por meio de uma camera digital (Canon T3i,
Canon Inc., Japao) e transferidas a um computador para analise qualitativa usando um
software de imagem (ADOBE Photoshop CS6, Adobe Systems, San Jose, California,

USA).

Os registros fotograficos foram analisados por dois observadores calibrados para

verificar a direcdo de propagacdo e intensidade das tensdes, conforme a analise

4-7,17

qualitativa, j& aplicada por varios autores Foram contadas as franjas de alta

intensidade, que condiz com a transi¢do verde-rosa. Adicionalmente, a proximidade

N . ~ x 20
entre estas indicam maior concentracao de tensao” .
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Resultados

De acordo com o numero de franjas de alta tensdao

Os resultados foram baseados na andlise do padrdo de tensdes nos modelos

fotoelasticos de acordo com o niumero de franjas de alta tensdo. (Tabela 2 e 3)

Tabela 2: Quantidade de franjas de alta intensidade (transicio verde-rosa) de

acordo com o ponto de aplicacdo de carga nos grupos com uso de UCLA

Ponto de aplicacao G1 G2 G3

(Barra metalica) (Revestimento — Resina) (Revestimento — Ceramica)

Implante anterior
Implante Distal
Cantilever 5 mm

Cantilever 10 mm

Cantilever 15 mm

Cantilever 20 mm

Cantilever 25 mm

Cantilever 30 mm

Cantilever 35 mm

Cantilever 37,5 mm

Total
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Tabela 3: Quantidade de franjas de alta intensidade (transicio verde-rosa) de
acordo com o ponto de aplicacdo de carga nos grupos com uso de componente

intermediario Mini-Pilar

Ponto de aplicaciao G4 GS G6

(Barra Metilica) (Revestimento — Resina) (Revestimento — Ceramica)

Implante anterior
Implante Distal
Cantilever 5 mm

Cantilever 10 mm

Cantilever 15 mm

Cantilever 20 mm

Cantilever 25 mm

Cantilever 30 mm

Cantilever 35 mm

Cantilever 37,5 mm

Total

Para demonstracao dos resultados, na Figura 2 apresentamos a aplicagdo de
carga na extensao de cantilever de 20 a 30 mm para o grupo com UCLA, na Figura 3 os
registros fotograficos demonstram a diferenca entre os materiais de recobrimento, ¢ na

Figura 4 comparam o uso de UCLA com o componente intermediario Mini-pilar.

Os resultados mostraram nas tabelas 2 e 3 maior nimero de franjas de alta

tensdo com o aumento do cantilever utilizando UCLA ou componentes intermediarios
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do tipo Mini-pilar, independente do material de recobrimento estético. Também
demonstraram menores numeros de franjas de alta intensidade em proteses
confeccionadas com revestimento em resina acrilica, independente da extensdo de

cantilever, e principalmente quando foi utilizado componentes intermediarios.

De acordo a area de concentracdo das franjas

Para todos os grupos, com o aumento do cantilever h4 uma maior concentracao
de franjas de alta tens@o e o surgimento de tensdes na regido cervical, principalmente no
implante distal proximo a aplicacdo das cargas. Foi verificado que quanto maior a
concentracao de tensdes em uma regido do implante, as franjas de alta tensao tendem a
ficarem mais proximas, finas e claras até desaparecerem, havendo dificuldade para
captura do registro fotografico. Esta ocorréncia foi mais evidente a partir do cantilever
de 20 mm (Figura 5), onde franjas de alta intensidade se concentraram principalmente
no implante mais distal proximo a aplicacao de cargas. Apesar de ndo ter sido capturado
pela fotografia, verificou-se ao longo do teste que as franjas de alta tensdo estdo em

maior concentracao nessas areas.
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Discussao

A hipétese nula do estudo ndo foi aceita, pois com o aumento do cantilever, o
uso de UCLA e o revestimento oclusal em ceramica verificou-se tendéncia de maior

numero de franjas de alta tensdo.

O numero de pacientes que opta por proteses fixas implanto-suportadas

14 21 : A 7 . ’

aumentou nos ultimos anos” . Para pacientes edéntulos, protese protocolo mandibular ¢
s 7 7 22 . .

um tratamento previsivel e favoravel”™™ que devolve a capacidade funcional,

ros 23,
apresentando alta taxa de sucesso clinico™

O entendimento das consequéncias biomecanicas deve estar relacionado com o
planejamento clinico de pacientes edéntulos®. Sendo assim, um dos fatores que podem
levar a complicagdes protéticas e bioldgicas ¢ a auséncia de dissipacdo de tensdes ao
sistema protese/implante/osso, sendo de fundamental importancia o estudo destas para a
longevidade dos implantes™. Além disso, a intensidade e localizacdo de forcas oclusais

afetam a quantidade de tensdes geradas na interface osso/implante®’.

Em proteses protocolo as tensdes nao sao distribuidas uniformemente para todos
os implantes, sendo concentradas principalmente nos implantes adjacentes as extensoes
em cantilever*®. Esse fator foi verificado pelo presente estudo, sendo que em todos os
grupos a maior concentragdo de franjas de alta tensdo foi encontrada nos implantes
distais do mesmo lado em que estava sendo aplicada a carga. Concentragdes excessivas
de tensdes podem resultar em perda 6ssea ao redor dos implantes® onde a pressio

. . x0T
aplicada pode exceder o potencial de reparagao 0ssea”".

Para o tratamento de pacientes edéntulos com prétese protocolo mandibular

devem-se avaliar alguns fatores para que ocorra uma biomecanica favoravel. Entre eles
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encontra-se o tamanho do cantilever, o material de recobrimento estético € o uso de

intermediarios.

Levando-se em consideragdo o primeiro fator, a literatura preconiza diferentes
extensOes de cantilever. Alguns autores relatam que estes ndo podem exceder de 15a 20
mm na mandibula'’. Outros autores relatam que o cantilever mandibular nio deve
estender-se em duas vezes o tamanho da largura do pré-molar'>?®. Para McAlarney e
Stavropolous® este nio deve ser maior que 1,5 vezes a distincia entre o implante mais
anterior ¢ a linha que passa pelos dois mais distais. No entanto, segundo Misch, o
cantilever ndo deve ser maior que 2,5 vezes essa distdncia'’, em pacientes com auséncia
de parafungdo. No presente estudo utilizamos a propor¢ao de Mish com o objetivo de
testar o limite maximo relatado na literatura, além de verificar a influéncia do material
de revestimento e uso de intermediarios em cantilever maiores. Apesar disso, sabemos
que cantilever maiores que 25 mm sdo dificilmente encontrados clinicamente. Na
literatura, encontramos em estudos in vivo extensdes de até 21 mm?* e de 28 mm em

trabalhos in vitro™’.

Segundo os resultados do estudo, verificou-se que houve aumento de franjas de
alta tensdo em cantilever superiores a 20 mm, sendo que a partir dessa extensdao houve
grande concentracdo de tensdes, principalmente no implante mais distal. H4 também o
surgimento de franjas de alta tensdo na regido cervical dos implantes, sendo que estas
tendem ser mais danosas e podem acarretar grande perda ossea’'. Estes resultados
podem sugerir possivel sobrecarga nos implantes em cantilever maior que 20 mm, ou
seja, proximo ao limite estabelecido pela teoria de Skalak'®, que estipula a extensdo em
valores menores ou iguais a 1,5 vezes a distancia do implante mais anterior para a linha

que passa pelos dois mais posteriores.
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Para Gallucci et al®>, em estudo clinico, ndo encontra-se correlagdo de acordo
com a extensdo do cantilever em relagdo ao nimero e tipo de complicagdes biologicas e
técnicas (falhas em implantes e proteses). Krenmair et al’> em seu estudo clinico
utilizaram cantilever com no maximo 1,5 vezes a distdncia anteroposterior dos
implantes, ndo demonstrando prejuizo ao tecido peri-implantar quando essa relacio ¢
utilizada. Aglietta et al*> ndo encontraram efeitos deletérios no nivel dsseo ao redor do
implante mais proximo em no méaximo 15 mm do cantilever. Bozini et al** concluiram
que esta extensdo deve ser a menor possivel, pois além da complicacdo biomecanica,
existe a possibilidade de fratura da estrutura metalica, sendo que essa estrutura deve ser

mais volumosa proxima ao ultimo implante, para evitar esse tipo de falha protética.

Extensdes longas, além de gerar maiores tensdes ao sistema implante/osso,

1* encontraram

podem acarretar insucessos clinicos®. Em estudo clinico, Gallucci et a
alta incidéncia de fratura da base acrilica da protese ou dente de resina acrilica, sendo
justificada pela deformagao da estrutura metalica quando cantilever estdo presentes.

Este fato ndo foi encontrado neste estudo, devido a aplicacdes pontuais e estaticas de

cargas.

Recomenda-se que o planejamento de protese protocolo mandibular deve ser
realizado com o objetivo de reduzir a0 maximo o tamanho do cantilever. Para isso, uma
opc¢ao ¢ o uso de implantes posteriores inclinados que associados a proteses protocolos
mandibulares diminuem o tamanho dessa extensdo e, consequentemente, as tensdes nos

tecidos periimplantares e ao redor dos implantes™.

Em relacdo ao material de revestimento, em nosso estudo encontramos que
proteses com revestimento oclusal de resina acrilica apresentaram menores tensoes,

quando comparado com o revestimento oclusal em cerdmica e o grupo controle (barra
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metalica). Esse resultado corrobora com Meric et al’* e Ciftci et al’>, em estudos de
elementos finitos, onde proteses parafusadas de trés elementos com resina acrilica
apresentaram 25% menos tensdo que as de cerdmica. Este material possui menor
moédulo de elasticidade (2,26 GPa) do que a ceramica (70 GPa), favorecendo assim a
absor¢do das forcas e a transferéncia ao osso suporte®. Em controvérsia, Santiago-
Janior et al’®, em estudo avaliando a influéncia do material de revestimento e do
diametro do implante em proteses unitarias parafusadas por meio da metodologia de
elementos finitos, concluiram que ndo hé diferenca na distribuicao de tensdo ao redor da
interface osso/implante quando analisados diferentes materiais de revestimento, como
resina acrilica e ceramica. Provavelmente, esta diferenca de resultados deve-se a

detalhes das metodologias distintas.

Apesar disso, a resina acrilica possui algumas deficiéncias de propriedades
mecanicas, como baixa resisténcia a abrasdo e fratura, o que pode resultar, durante a
mastigagdo, na exposicao da barra metalica ou deficiéncia mastigatoria devido a perda

de dimensio vertical’’

. Em relagdo a ceramica, o problema mais encontrado ¢ a fratura
desse material, quando em oclusdao dinamica, pois a carga funcional somada a tensao

. N Ao 38
residual do processo de fabricagdo pode favorecer esta falha da ceramica™.

Ao que se refere ao uso de intermediarios sabemos que estes podem ser
utilizados para solucionar problemas clinicos que comprometem o resultado final da
restauragdo'’, tais como profundidade da plataforma do implante, quantidade e

. . T o . 39
espessura do tecido gengival e inclinagdo e localiza¢do do implante”. Entretanto, pouco
se sabe sobre a influéncia da dissipacdo de tensdes ao aplicar cargas sobre as proteses.
Os resultados desse estudo demonstraram que o uso de intermediarios favorece a

transmissdo de tensdes para o sistema 0sseo, diminuindo o nimero de franjas de alta
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tensdo para todos os grupos testados. Provavelmente a transmissdo das tensdes
dissipada ao passar pelos intermedidrios, até encontrar o implante, diminuindo a
transferéncia para o osso de suporte. Ochiai et al’ nio encontraram diferenga quando o
intermediario foi utilizado, sendo que este autor ndo apresentou justificativa para esses

resultados.

O presente estudo ¢ um trabalho in vitro apresentando limitagdes, sendo
necessarios mais trabalhos com outras metodologias como elementos finitos e

extensometria para complementagdo dos resultados encontrados.
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Conclusao
Concluimos que o uso de intermedidrios em conjunto com protese protocolo
mandibular com revestimento oclusal de resina acrilica ¢ redu¢ao do cantilever tende a

apresentar menores tensdes ao redor da interface osso/implante.
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Figura 1: Esquema mostrando distancia entre o implante mais anterior e a linha que passa
pelos dois mais posteriores (A-P) e pontos de aplicacio de carga nas extensdoes em

cantilever.

20 mm 25 mm 30 mm

Figura 2: Aplicacio de cargas em extensiio de cantilever de 20 a 30 mm com revestimento

oclusal em resina acrilica para os grupos com o uso de UCLA

G1 (Barra Metdlica) G2 (Revestimento em Resina Acrilica) G3 (Revestimento em ceramica)

Figura 3: Aplicacio de carga em cantilever de 20 mm para o grupo com o uso de UCLA,

mostrando a diferenca entre os materiais de revestimento.
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G1 (Barra Metalica) G2 (Revestimento em Resina Acrilica) G3 (Revestimento em ceramica)

G6 (Revestimento em ceramica)

Figura 4: Aplica¢do de carga em cantilever de 20 mm para os grupos com o uso de
UCLA (G1, G2, G3) e de intermediario (G4, G5, G6)

10 mm 15 mm 20 mm

Figura 5: Franjas de alta tensdo finas e claras no implante distal mais préximo a
aplicacio de carga a partir de cantilever de 20 mm.
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Anezo ] - (Registros fotografices das
aplicagoes ds carga nos grupos lestadas

Grupo com uso de UCLA (G1, G2 e G3)

Gl1 G2 G3

Aplicacdo em ponto anterior

Gl1 G2

Aplica¢do no implante mais posterior

Gl1 G2 G3

Aplica¢do em cantilever de 5 mm
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Gl G2 G3

Aplicacao em cantilever de 10 mm

G1 G2 G3
Aplicacao em cantilever de 15 mm

G1 G2 G3
Aplicagdo em cantilever de 20 mm
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Gl G2 G3

Aplicacao em cantilever de 30 mm

Gl1 G2 G3

Aplicacio em cantilever de 35 mm

Gl1 G2 G3

Aplicacao em cantilever de 37,5 mm

Figura 6: Aplicacdo de cargas axiais nos grupos com UCLA (G1, G2 e G3)

G4 G5 G6
Aplica¢ao em ponto anterior
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G4 G5 G6
Aplicacio no impante mais posterior

Aplicacao em cantilever de 10 mm

G4 G5 G6
Aplicacido em cantilever de 15 mm
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G4 G5 G6
Aplicacao em cantilever de 20 mm

Aplicacao em cantilever de 30 mm

G4 G5 G6
Aplicacido em cantilever de 35 mm
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G4 G5 G6
Aplicacao em cantilever de 37,5 mm

Figura 7 - Aplicacdo de cargas axiais nos grupos com Mini-Pilar (G4, G5 e G6)
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Anezo 2 - Ltapas laboratoriais
para confécgio dos modsles fotoeldstioas

Figura 8 - Modelo de gesso com marcagdes de perfuragao

Figura 9 - Medida da distincia entre o implante mais anterior e a linha que passa pelos
mais posteriores

Figura 10 - Perfuracdo com broca esférica
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Figura 11 - Perfuracdes realizadas para posterior fixacao dos analogos

Figura 12 — Fixagao dos analogos com resina autopolimerizavel

Figura 13 - Transferentes quadrados adaptados aos andlogos
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Figura 14 — Transferentes quadrados unidos com fio dental (A) e resina acrilica
autopolimerizavel (B)

Figura 15 — Apos procedimento de moldagem, os implantes foram parafusados aos
transferentes quadrados

Figura 16 - Vazamento da resina fotoelastica PL-2
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should be used unless to do so is not feasible or would result in a serious loss of clarity.
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acceptance, authors will be required to submit individual figure files and a properly

formatted manuscript for use in production.
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the significance and novelty of the work, the problem that is being addressed, and why
the manuscript belongs in this journal. This cover letter sample (.docx) can be used as a

template.

Conference authors who are interested in submitting a proceedings manuscript to the

journal should read the journal policies for submission guidelines.
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carefully address all reviewer comments when submitting a revised manuscript.

English-Language Editing Services: If you are not a native English speaker, SPIE
recommends that your manuscript be professionally edited prior to submission. SPIE
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http://spie.org/Documents/Publications/Journals/sample_cover_letter.doc
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Editage, a recommended independent editorial service. More detailed information can

be found atspie.org/EnglishEditing.

The following file formats are accepted:
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Microsoft Word (.doc and .docx): A Microsoft Word template is available to
assist you with formatting. Use MathType for equations. Or, if using MS Word
2007 or later, the native equation editor can be used, but the document must be
saved as .docx. Backsaving to .doc format will convert all equations to
uneditable graphics, which cannot be used for typesetting. Please note that all
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guideline for author convenience.

LaTeX (.tex). A LaTeX template is available to assist you with formatting.
Please read the README.txt file to learn how to use the template. LaTeX users
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supported. Submissions in Plain TeX format or in dvi format are not supported.
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review process if the online submission system encounters problems with
generating a PDF from the submitted LaTeX file. In such cases, if the
manuscript is accepted, the authors will be asked to provide the LaTeX source
file for use in production. Please note that all accepted papers are professionally

typeset; the template is intended as a guideline for author convenience.

*For the review process, authors may choose to submit a single PDF document

containing their manuscript, along with any supporting multimedia/supplementary files.

Final files with will then be requested in one of the acceptable formats indicated above

if the manuscript is accepted.

Figures: TIFF, PostScript, EPS, or PDF (minimum 300 dpi resolution). See additional

requirements below.


http://spie.org/x91249.xml
http://spie.org/Documents/Publications/Journals/journal%20Word%20template.doc
http://spie.org/Documents/Publications/Journals/latex-style-files-spie-manuscript.zip
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Multimedia: QuickTime nonstreaming video (.qt or .mov), or MPEG (.mpg). See

additional requirements below.

Manuscripts must conform to the following requirements:

Title page: List the paper title; the name(s) of the author(s); and the affiliation,
complete mailing address, phone number, fax number, and E-mail address (if
available) of each author. List sponsorship information in an acknowledgment

section at the end of the paper.

Abstract: (200 words maximum) It should be a summary of the paper and not
an introduction. Because the abstract may be used in abstracting journals, it
should be self-contained (i.e., no numerical references) and substantive in nature,
presenting concisely the objectives, methodology used, results obtained, and
their significance. For further guidelines, please read the brief article titled "How
to Write an Abstract (PDF)," by Philip Koopman. (Courtesy of Philip Koopman,

Carnegie Mellon University.)

Nontechnical Research Summary: (200 words maximum) Please provide a
short nontechnical summary of your research and its potential applications on
the submission form. (This item does not need to be included on the actual
manuscript file.) Nonspecialist readers should be able to understand the
language used and the significance of the work. The summary should provide an
accurate description of the importance of the research without overstating the
potential impact of the paper. This research summary may be used by the journal

for promotion of significant work.

Subject terms or keywords: Keywords are required. Please provide 3-6

keywords related to your paper.

Text: Type manuscript double-spaced, in a single column, using a readable font

size (for example, 12-point type). Please add page numbers.

Equations: Create equations using MathType or Equation Editor 3.0. If using
Word 2007, do NOT use the more easily accessible Microsoft Math Editor.


http://spie.org/x85020.xml#Multimedia
http://spie.org/Documents/Publications/How%20to%20Write%20an%20Abstract.pdf
http://spie.org/Documents/Publications/How%20to%20Write%20an%20Abstract.pdf
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When equations built with Microsoft’s Editor are back-saved to the .doc format,
they are converted to low-resolution graphics and will not be usable for
composition. To use MathType or the old Equation Editor 3.0, you will need to
select Object on the Text section of the Insert tab and then select

MathType/Equation Editor in the drop-down menu.

References: References to published literature must be typed double-spaced and
numbered consecutively in the order of their citation in the text. Private
communications or unpublished reports should be treated as references. Click
here for sample book, journal, and Internet references. For references with three
or fewer authors, list all authors. For references with four or more authors, list

the first author only followed by "et al."

Footnotes: Use textual footnotes only when necessary to present important
documentary or explanatory material whose inclusion in the text would be

distracting.

Figures: must be submitted electronically in PS, EPS, TIFF, or PDF format. We
cannot accept application files, i.e., Corel Draw, Microsoft Word, etc. Number
all figures in the order that they appear in the text. All figure parts must be
labeled (a), (b), etc. It is important that these instructions be followed precisely

for the graphics files to be utilized in the journal production process.

Figure and table captions: Type double-spaced after the references to be

typeset with the manuscript.

Biographies: Biographies of authors are included with each published paper.
Starting in 2014, author photographs will no longer be published. Manuscripts
should include a brief professional biography not to exceed 75 words. As an
alternative to published author photographs, authors are encouraged to upload
their photographs and update their online SPIE profile on our website
athttp://spie.org/app/profiles/default.aspx.

Multimedia: Video and audio files are accepted. Please refer to the multimedia

guidelines below for specific submission guidelines and requirements.
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Color printing: Authors or their sponsors must bear the cost of color printing. The cost
is $600 for the first color figure and $300 for each additional color figure. Authors who
would like figures printed in color must complete and return a Color Authorization

Form (PDF)upon acceptance of their manuscript.

Color online only: All figures submitted electronically in color will be published in
color online without charge, provided the figures are submitted in the proper format.
Authors who wish to have color figures published in the print journal will incur color
printing charges. Figures must be submitted electronically in TIFF, PostScript, or EPS.
(We cannot accept JPEG, GIF, or any other file formats for production of figures.)
Authors should submit a single color version of the figure. The black-and-white figure
for print will be derived from the color file submitted by the author. Authors who
choose to submit color figures are responsible for ensuring that the captions and
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Figures must be prepared according to the journal guidelines.


http://spie.org/Documents/Publications/Color%20Authorization%20Form.pdf
http://spie.org/Documents/Publications/Color%20Authorization%20Form.pdf

73

Dissertagdo de Mestrado @Tml
Aunezo ¥ - Curga Obligua
Z —

7

Houve tentativas de aplicagdes de cargas obliquas (45°) nos modelos
fotoelasticos, porém nao conseguimos aplicar em todos os pontos e proteses devido a
instabilidade da ponta da maquina de ensaio universal, fazendo com que esta ndo
permanecesse no ponto de aplicagdo correto. Segue em anexo algumas fotos que

conseguimos com a aplicacao da carga obliqua.

G1 - cantilever de 20 mm G2 — cantilever de 20 mm G5 - cantilever de 20 mm

Figura 10 — Tentativa de aplica¢do de carga obliqua



