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" INTRODUGAO | RESULTADOS E DISCUSSAO

A perda 6ssea ao redor dos implantes osseointegrados geralmente esta associada a Os testes no polariscopio foram fotografados e geraram as seguintes imagens:
concentracao das cargas oclusais e mastigatorias na interface osso-implante e a propagacao mmm) Hexagono Externo pré e pds carga axial de 100N
dessas tensdes na crista O0ssea e o0sso alveolar, o que acarreta uma diminuicao na

longevidade dos implantes. Quanto menor a incidéncia de tensbes e quanto mais
homogéneas a sua distribuicao ao redor dos implantes, menor devera ser a perda dssea ao
redor dos mesmos. Sendo assim, o objetivo desse trabalho foi verificar através da analise
fotoelastica em corpos de prova o padrao de distribuicao e areas de concentracao de
tensoes geradas pela submissao dos implantes a carga axial. Trés tipos de conexao implante-
intermediario protético (hexagono interno, hexagono externo e cone morse) foram
avaliadas. Foi observada qual conexao apresenta menores concentracdes e distribuicao mais
homogénea das tensdes, minimizando assim os problemas como a reabsorcao 0ssea em
niveis clinicos considerados superiores aos aceitaveis, o afrouxamento dos parafusos,
doenca perimplantar progressiva, ma adaptacao protética, estética e funcionalismo
desfavoravel.

" METODOS E MATERIAIS

+Foram confeccionados 3 corpos de prova em resina fotoelastica onde foram incluidos
cada tipo de implante - Hexagono Interno, Hexagono Externo e Cone Morse - todos de
forma cilindrica, padronizados com diametro de 3,75 mm e comprimento de 13 mm.

+Os corpos de prova foram obtidos através de um molde em elastomero obtido através da
moldagem de blocos de vidro.

+Foi cimentado em cada implante uma coroa metalica simulando um pré molar inferior
direito.

+Em seguida, os implantes foram fixados nos moldes e vertido a resina fotoelastica
lentamente para nao haver incorporacao de bolhas. Aguardou-se 72h para a presa da
resina para a desinclusao. Foi dado acabamento e polimento com lixas d’agua e deixado
em estufa por 90 minutos para eliminar as tensdes residuais.

+OS corpos de prova foram levados ao Polaroscopio de Transmissao PTH-A-01 para a Observarmos a clara diferenca entre os padroes e concentracao de forca em determinas
aplicacao de carga axial de 100N no sulco central das coroas. Os experimentos foram regides na resina fotoelastica.
fotografados e as imagens analisadas, segundo a formacao de franjas isocromaticas. +Imp|ante de conexao hexagono externo: grande numero de franjas na regiao apical,

terco apical e médio e cervical do conjunto.

+Imp|ante de conexao hexagono interno: menor numero de franjas, em relacao ao

sfesEolarizadorss hexagono externo, e uma maior concentracao somente na regiao apical e na cervical.

| S +Imp|ante de conexao cone Morse: nitida diferenca entre o padrao de distribuicao da
tensao, sendo esta, concentrada ao longo de todo implante e reduzida a concentracao de
tensdes na cervical.

" CONCLUSAO

Sabendo que uma distribuicao homogénea das tensdes e a minima formacao de carga sao os
objetivos esperados numa reabilitacao, e observando a distribuicao das franjas, concluimos
gue a conexao cone Morse € a que melhor distribui a tensao ao longo de todo implante, sem
area de maior concentracao. Ja as conexoes de hexagono interno e externo possuem bastante
concentracao na regiao apical e cervical, sendo esta mais acentuada no hexagono externo.




