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RESUMO

Pietro Gobbo: Dispositivo para a instalacdo de préteses dentéria suportadas por
implantes, patenteado Simplified®
(Sob orientacdo do Professor Dr. Jorge Pereira)

O sistema Simplified® refere-se a um dispositivo para instalacdo na cavidade oral de
dentaduras com apoio sobre implantes, o qual € caracterizado pelo facto de
compreender: - um pilar de uma forma tronco-cénica; - um elemento de vedagdo em
forma retentiva para ser montado sobre o pilar; um elemento chamado matriz que pode
ser de titanio ou de material plastico. Uma vez que o pilar esta unido ao implante endo-
6sseo com um parafuso principal, a componente vedante de retencdo por meio de um
encaixe de fixacdo é montado e incorporado na protese dentaria com criagdo de uma
ligacdo versatil entre protese e implante, universalmente adaptavel a diferentes tipos de
implantes e préteses ja em uso com objetivo de padronizar o protocolo de colocacao de
prétese, de uma forma mais rapida, simples e com menos componentes. Até aos dias de
hoje estes dispositivos foram produzidos num numero limitado de prot6tipos com
biomateriais adequados as caracteristicas exigidas e necessarias para a obtencdo dos
requisitos de certificacdo CE para dispositivos médicos EN 1642: 2012 e de acordo com
os procedimentos da directiva de fabricacdo EN 10451:2010. Este trabalho tem como
objetivo destacar as caracteristicas Unicas de design, 0s propésitos para o seu uso a fim
de verificar as vantagens e desvantagens para a aplicacdo clinica através do uso dos

desenhos contidos na especificagdo técnica da patente Simplified®.

PALAVRA-CHAVE: Implantes dentarios; Protese dentaria implanto-suportada;
Terminologia prostodontica; Suporte; Retencdo e Estabilidade; Biomateriais, Catalogo

fixagOes dentarias.

METODO: Pesquisa bibliografica na B-ON, MEDLINE, PUBMED e GOOGLE; os
critérios de inclusédo das publicacdes foram: idioma Inglés, Portugués e Italiano, titulos e

subtitulos que se referissem ao tema e que incluem as palavras-chave utilizadas.



ABSTRACT

PIETRO GOBBO: Device for the installation of implant-supported dental prostheses in
the oral cavity, patented as Simplified®

(Under the guidance of Professor Dr. Jorge Pereira)
The Simplified® system is a device which is used for the insertion of implant-supported
dental prostheses in the oral cavity. It has the following features:
- a truncated abutment; - a retentive component designed to be fitted to the abutment
- a cap which can be made from titanium or polymer. Once the abutment has been
attached to the intra-bone implant with a primary screw, the retentive component is
assembled and combined to the dental prosthesis through a snap fastener, creating a
versatile connection between the implant and the prosthesis which is universally
adaptable to various types of implants and prostheses available on the market today. To
date, this device been produced in a limited number of prototypes, with biomaterials
suited to the characteristics required for obtaining CE certification for medical devices
EN 1642:2012 and in accordance with the manufacturing procedures outlined in
directive EN 10451:2010. This short paper is intended to outline its particular design
characteristics and its usage, in order to verify the advantages and disadvantages of its
clinical application through the use of the designs contained in the technical dossier of
the Simplified® patent.

KEYWORDS: Dental implants; Implant-supported dental prosthesis; Prothodontic
terminology; Support; Retention and Stability; Biomaterials, Catalog dental
attachments.

METHOD: Bibliographic research with B-ON, MEDLINE, PUBMED and GOOGLE;

the inclusion criteria of the publications were: language English, Portuguese and Italian,
titles and sub-titles referring to the topic and containing the keywords used.

Vi
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Dispositivo para a instalacdo de préteses dentéria suportadas por implantes, patenteado Simplified®

I. INTRODUCAO

E praticamente de uso comum no campo da odontologia a realizagdo de proteses
dentarias baseadas na insercdo de um ou mais implantes nos 0ssos maxilares, sobre 0s
quais esta montada uma sobrestrutura denominada pilar intermediario de ligacdo a
verdadeira protese dentéria. O mercado da industria dentaria esta em constante evolugéao
e expansdo, no entanto, apesar das melhorias técnicas de manufatura da indudstria dos
componentes dos implantes, ainda ndo foi possivel ultrapassar as maiores dificuldades
de aplicacdo ao nivel clinico, muito devido a extrema especificidade dos problemas e
solugcbes técnicas adotadas. De facto, sdo necessarios profissionais altamente
qualificados para fazerem as préteses dentarias, sendo igualmente um trabalho muito
manual e, portanto, diretamente dependente da habilidade individual com implicagédo
sobre o custo final do trabalho. Hoje em dia h4 uma pluralidade de sistemas de
implantes no mercado, tornando dificil para o profissional estar a par da sua existéncia,
possuir as competéncias, 0s componentes e instrumentos individuais adequados para o
uso de cada sistema. Portanto, o proprio fabricante fideliza o profissional dentario pela
negativa, uma vez que torna o investimento nas ferramentas excessivamente
dispendioso, forcando a sua utilizagdo continuada. Alternativamente, o profissional é
obrigado a adquirir varios sistemas para satisfazer as necessidades dos seus clientes e
poder intervir com seguranca nos casos em que o0s implantes e préteses ja estdo
presentes ha algum tempo. E importante notar que muitos destes sistemas de implantes,
muitas vezes diferem em detalhes ndo discerniveis a olho nu, criando sérias dificuldades
para os operadores na gestdo do trabalho, muitas vezes na comunicacdo entre o dentista
e 0 técnico de protese e 0 paciente. O sistema Simplified® tem por objecto criar um
protocolo que consente a colocagdo na cavidade oral de proteses implanto-suportadas de
forma rapida, simples, com poucos componentes, melhorar a precisao de acoplamento
das partes, melhorar a estética do sorriso final, eliminando os orificios dos parafusos de
conexd@o dos sistemas de ligacdo roscada, favorecendo a resisténcia dos materiais de
revestimento sob cargas de mastigacdo para um design mais simples e adequado e
melhor alocacdo dos proprios espagos. Criar um sistema ““snap-on” para a protese fixa
(provisoria e definitiva) e com possivel utilizacgdo em simultdneo para a protese
removivel. Um outro objectivo importante do sistema é o de reduzir o tempo de

desmontagem e remontagem da prétese durante as sessdes periodicas de manutencédo
1



Dispositivo para a instalacdo de préteses dentéria suportadas por implantes, patenteado Simplified®

higiénica para o qual o paciente deve ser submetido. No mesmo sentido, a possibilidade
de ser simples de remover e fécil de substituir o componente retentor de pléstico na
protese ja confecionada sem comprometer a estabilidade e estética, aumenta 0s
beneficios economicos deste dispositivo para os pacientes e dentistas com a reducdo de
tempo necessario na cadeira. O dispositivo assim concebido é descrito no relatorio a

sequir.

1. Materiais e métodos
Pesquisa bibliografica na B-ON, MEDLINE, PUBMED e GOOGLE; os critérios de
incluséo das publicacdes foram: idioma Inglés, Portugués e Italiano, titulos e subtitulos

que se referissem ao tema e que incluem as palavras-chave utilizadas.

1. DESENVOLVIMENTO

1. Areabilitacdo protética sobre implantes. Classificacao

A reabilitacdo sobre implantes pode ser definida como a fase protética de substituicdo
de dentes perdidos e/ou estruturas associadas acompanhado por um implante dentério.

Este tipo de reabilitacdo pode ser classificado como fixa ou removivel, total ou
parcial, de acordo com a Tabela.

As proteses parciais também podem ser divididas em protese unitaria ou de mais
elementos (Dawson, 2009). Existem tambeém varias caracteristicas adicionais que
podem auxiliar a classificacdo da protese sobre os implantes: a extensdo, a ancoragem e
suporte, 0os métodos de retengdo, a composi¢cdes dos dispositivos, as caracteristicas
especificas relacionadas com o desenho e o tipo de unido, demonstradas na Tabela 2.

Os métodos de retencdo podem, basicamente, ser divididos em quatro tipos: 1)
proteses aparafusadas, em que o restauro final é fixado através de um parafuso; 2)
préteses cimentadas, em que um cimento é utilizado (provisorio ou definitivo) de modo
a cimentar o elemento protético na estrutura subjacente, uma vez que ambos 0S €asos
sdo classificados de protese fixa; 3) proteses ancoradas por encaixe (attachments), em
sobredentaduras removiveis, onde a protese tem incorporado um ou mais dispositivos de
retencdo; 4) Protese de retengdo por atrito, que permite ajustar a infra-estrutura através
de um contacto intimo. A protese sobre os implantes também pode ser classificada de

acordo com 0s materiais constituintes: com um revestimento de metal ceramica, de
2
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metal revestidos por meio de acrilico, compésito e também para proteses totalmente
ceramicas ou composito (Simon, 2003). No caso de proteses totais, a escolha do tipo de
reabilitacdo (fixo ou amovivel), deve ser orientada de acordo com as vantagens e
desvantagens de cada tipo de protese e indicagcdes para cada paciente. As proteses
removiveis, também conhecidas como sistemas de sobredentadura, apresentam uma
série de vantagens em relacdo a reabilitagdos totalmente fixas: 1) estética facial
melhorada, pela capacidade de aumentar o apoio de tecidos moles periorais, sem
comprometer a higiene oral; 2) possibilidade de remocéo da protese para o paciente, ou
cuidador; 3) necessidade de um menor nimero de implantes; 4) maior facilidade nos
cuidados de higiene diéria; 5) mais facil de tratar possiveis complicacGes; 6) tratamento
€ menos dispendioso para o paciente. Embora a protese removivel tem algumas
vantagens de custo em relacdo a protese fixa, muitos pacientes tém como principal
objetivo a reabilitacdo protética mais semelhante possivel aos dentes naturais perdidos
e, nesse sentido, a protese fixa é a que d& maior satisfacdo. As proteses fixas tém como
vantagens: 1) psicologica; 2) menor retencdo de alimentos; 3) exigem menor
manutencdo, apresentando maior longevidade; 4) os pacientes tém maior forca
mastigatdria (Misch, 2006).

2. Prétese provisoria

Quando ha necessidade de realizar uma protese temporaria, durante a fase de
cicatrizacdo, ha um aumento da dificuldade de reabilitacdo e riscos associados. Neste
processo, os implantes oferecem vérias possibilidades para realizar adaptacdes destas
préteses. Tradicionalmente, em protocolos convencionais, 0s implantes permanecem
sem carga de 3 a 6 meses apos a colocacdo, a fim de permitir o processo de integragdo
Ossea (Adell, 1981).

Na zona estética é frequentemente indicada a criacdo de uma protese temporéria fixa
sobre o implante, com o objectivo de desenvolver uma zona de transi¢do e, criar um
perfil de emergéncia que mimetiza a transicdo dente/gengiva de forma mais natural,
mais estética e biologicamente mais funcional. Este tratamento também tem como
objectivo fazer a transicdo para a protese definitiva, manter o espago interdentario, obter
um maior conforto para o paciente e eliminar uma possivel protese removivel. Quando a
margem da protese suportada para implantes € maior do que 3 mm abaixo da margem
gengival o processo para adaptar o provisorio € mais complexo, possuindo um maior

3



Dispositivo para a instalacdo de préteses dentéria suportadas por implantes, patenteado Simplified®

risco de complicagdes. Neste caso € indicada a realizacdo de uma protese provisoria
aparafusada, devido a dificuldade de remoc&o do excesso de cimento (Dawson, 2009).

A protese pode ser produzida, independentemente do protocolo de carga usado (Del
Castillo, 2005). Além dos materiais usados em implantes, 0 método de retencdo da
protese fixa é também uma questdo com interesse na classificagdo do grau de
dificuldade da reabilitacéo protética.

Muito se tem discutido sobre qual € o melhor método de retencéo, se cimentada ou
parafusada mas, entretanto, parece que a escolha da protese cimentada ou parafusada
parece ser mais influenciado pela preferéncia do médico e ndo por evidéncias cientificas
(Taylor, 2000; Vigolo, 2004).

A prétese sobre os implantes pode utilizar um sistema de dois parafusos, em que um
parafuso (primario) junta o pilar ao implante, e o segundo parafuso (micro parafuso)
combina o pilar para a prétese. A alternativa mais comum € com um Unico parafuso,
combinando directamente a protese a cabeca do implante, utilizando pilares especiais ou
moldaveis (Aschheim, 2001). As principais vantagens de uma protese aparafusada sdo a
reversibilidade (Chee, 1998) e a excelente integridade marginal (Keith, 1999). No
entanto, a protese aparafusada apresenta algumas desvantagens, como a necessidade de
um excelente posicionamento dos implantes e a presenca de um orificio para o acesso
dos parafusos, o que pode comprometer a oclusdo, a estabilidade do material de
revestimento das coroas, bem como a estética (Pereira 2016; Walton, 1994).

Além disso, a protese aparafusada estd associada a procedimentos laboratoriais mais
sofisticados que podem aumentar o custo do tratamento com os implantes (Chee, 1998).

Com o objectivo de reduzir os problemas associados com implantes aparafusados,
surgiram ao longo dos anos, préteses cimentadas, que tém apenas um parafuso
(primério) de unido do pilar ao implante. Nestes casos, a protese é cimentada ao mesmo,
tal como na prétese fixa convencional (Aschheim, 2001). Estas proteses sao
comparaveis as proteses aparafusadas, com a vantagem de serem mais estéticas (ndo ha
orificios), apresentando por norma acoplamento passivo (Chaar, 2011). Contudo,
apresentam varias desvantagens, como a maior dificuldade de reverter o tratamento
(Shadid, 2012) e em caso de reducdo do espaco inter-oclusal, a estabilidade da protese
pode ser reduzida (Agar, 1997).

Além disso, pode permanecer o cimento residual nos tecidos peri-implantares e por

isso dar origem a uma resposta inflamatoria com o risco de periimplantite. No entanto,
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em casos de proteses de grande tamanho e parciais fixas a cimentacdo ndo é um
tratamento recomendado, ja que, neste sentido a literatura ndo fornece informacoes
exactas sobre os resultados clinicos de proteses cimentadas sobre implantes, nem sobre
o tipo de cimento para manter a estabilidade e permitem a reversibilidade (Chaar, 2011).

Neste sentido, é importante considerar que as proteses fixas foram as primeiras
solucBes de tratamento no inicio da implantologia e hoje existem inimeras publicacdes

que demonstram bons resultados (Wennerberg, 2011).

3. Os materiais utilizados em protese sobre implantes

No final do ultimo século o material de escolha na reabilitagdo sobre os implantes foi
0 acrilico como um revestimento de uma subestrutura de metal. Este tipo de protese de
metal-acrilico é formado por uma infra-estrutura em metal coberta com resina acrilica e
dentes de acrilico. Pelo facto que a resina acrilica PMMA ter um baixo mddulo de
elasticidade, pensava-se que este material tivesse uma maior absorgdo e dissipagéo de
forcas da mastigacdo (Misch, 2006), sendo este facto confirmado mais tarde
(Franciscone, 2010).

Actualmente, as proteses fixas podem ser produzidas com varios materiais, tais como:
metal-cerdmica, metal ou composito de acrilico e inteiramente em cerdmica,
normalmente com a infra-estrutura em zirconia; estas proteses podem ser totalmente em
zirconia, com personalizacdo da cor por pigmentos ceramicos superficiais. A protese
metal-acrilica tem como vantagem a facilidade de substituicdo dos tecidos orais
perdidos, facilidade de reparacdo e custos mais baixos. (Franciscone, 2010). Por outro
lado, as reabilitacGes proteticas feitas com revestimento de cerdmica tém uma maior
capacidade de mimetismo, uma excelente estabilidade de cor ao longo do tempo, mais

biocompatibilidade a resisténcia & abraséo e dureza superficial (Wennerberg, 2011).

4. Os dispositivos de retencdo por cima dos implantes

Os elementos de retencdo na sobredentatura, sdo adicionados para aumentar a
retencdo da protese, permitindo a funcdo de si proprio durante a mastigacdo. Como
resultado desses movimentos, ao longo do tempo, os efeitos de abrasdo geram uma
perda da funcéo de contencao (Misch, 2006). Os sistemas de retencdo podem ser usados
na forma isolada ou combinada com um sistema de barra com um objectivo de unir 0s

sistemas entre eles, neste caso, € usado um clipe de metal ou de pléstico ligado a base da
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prétese que se encaixa a barra (Chung, 2004). No caso de dispositivos individuais, estes
sdo unidos, na forma independente em cada unidade implantar. Os attachments sob a
forma de uma bola sdo os sistemas de retencdo individuais mais bem conhecidos, no
entanto, existem outros, tais como Locator®, OT-Equator® e 0s sistemas magnéticos;
varios factores podem influenciar a escolha do tipo de retencdo para overdenture tais
como: quantidade de apoio na mucosa, 0 nimero de implantes e de localizacdo, a
qualidade do o0sso, 0 material que constitui a protese e a conveniéncia econdmica (Daou,
2015).

Também os sistemas individuais necessitam de menos espaco e podem ser facilmente
higienizados e sdo mais baratos sendo frequentemente pré-fabricados industrialmente
com formas convencionais. No entanto, as técnicas e as complicacbes mecanicas
ocorrem mais frequentemente em sistemas individuais do que nos sistemas de barra
retentiva (Stoumpis, 2011).

No que diz respeito a retencdo, 0s pacientes estdo mais satisfeitos com sistemas de
retengdo em barra em comparacdo com as individuais (Salvi, 2009). Relativamente ao
método de retencdo em proteses fixas, 0 nimero de préteses aparafusadas ao implantes
é predominante (66,7%), em comparacdo com as proteses cimentadas (33,3%).

Assim, de acordo com Vigolo (2004) ndo existe um método de retencdo com
resultados superiores ao outro, ha vantagens e desvantagens para ambos os métodos,
sendo a critério do dentista o principal factor de escolha do método de retencdo. Além
disso, duas das principais situacdes em que se deve utilizar as préteses cimentadas sao:
casos de protese unitaria em que o eixo, e a localizacdo do parafuso sdo esteticamente
otimizadas e nos casos de implantes mal posicionados ou muito divergentes no que diz
respeito ao eixo longitudinal ideal dos dentes (Chee, 1998; Chee, 1999).

No entanto, desde o inicio dos estudos, a investigacdo tem-se centrado mais em

melhorias na osseointegracdo e menos em ancoradouros protéticos.

5. Dispositivos do mercado

Em relagdo aos sistemas existentes no mercado, foi realizada uma comparacao para as
caracteristicas técnicas-operacionais descritas nos catalogos dos principais dispositivos
de ligacdo que podem ter semelhancas com o sistema Simplified® de modo a
demonstrar o grau de inovacao (Zest Anchors, 2011; MIS technologies, 2013; Rhein83,
2016), Tabela 3.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Daou%20EE%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26312224
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6. Caracteristicas Simplified®

E possivel resumir os objectivos mais importantes do sistema: 1) permite a fécil
montagem sobre implantes ou proteses, de qualquer sistema conhecido, também ja
aplicado ao paciente; 2) permite o facil posicionamento de uma protese,
independentemente da inclinagcdo do implante no osso do paciente; 3) menor nimero de
componentes, com caracteristicas técnicas ndo inferiores em relacdo as tecnologias
conhecidas. Outros objectivos, caracteristicas e vantagens do sistema, estdo ilustrados,
nos desenhos em anexo e de acordo com os desenhos I-11-111-1V-V-VI com figuras 1-2-
3-4-5- 6-7-8-9-10-11-12-13.

O Simplified® é caracterizado pelo facto de compreender: 1) um pilar, que consiste
de uma porcdo de base a partir da qual se estende uma porgéo coaxial tronco-conica ao
seu eixo principal, e uma inclinada em relacdo ao mesmo; 2) um elemento de retengéo
em material de pléstico com forma de asas de retencdo e selagem, formadas de modo a
ser montado e ser vedante a porcdo do pilar tronconico, sobre o referido elemento de
retencdo, definidos como snap-on de fixacéo, uma matriz que encaixa 0 mesmo snap-on
com elementos de guia de forma a ser incorporado numa protese dentéaria (fotos 1 e 2).

Na primeira forma de realizacdo do Simplified® representado nos desenhos I-11-111 e
Figuras 1-2-3-4-5, o dispositivo tem uma porcdo de suporte em forma tronco-conica,
que é coaxial em relacdo a referida base de por¢édo, sendo o eixo principal indicado com
X, a partir da porcdo de base do pilar. No lado oposto com respeito a esta parte em
forma de tronco-conica, uma haste € roscada ao corpo de implante. Desta forma, o
mesmo dispositivo pode ser usado com varios corpos de implantes conhecidos, o que
resulta extremamente versatil. O elemento de retencdo é constituido por um corpo em
forma de taca, que compreende uma parede central e uma parede lateral, num corpo
unico entre eles, constituido por duas asas opostas como apéndices laterais,
elasticamente deformaveis, e dois apéndices centrais, estendendo-se desde a parede
principal para o interior do retentor (Des. I, Fig. 1).

A porcdo em forma de tronco-conica apresenta ainda shaping de centragem adaptado
para ser virada para a correspondente contra shaping, definido internamente, como
elemento de retencdo. Tais shapings de centragem sdo constituidos por uma ranhura
longitudinal que se estende sobre a superficie exterior da por¢édo de tronco-conica, para
uma posicdo facil e reproduzivel de encaixe entre 0s varios componentes retentivos

protéticos. A matriz é substancialmente contra-forma no que respeita a retencdo, e tem,
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pelo menos, um relevo no perimetro, o rebordo, para a retengdo da protese para o qual
se destina; esta matriz pode ser feita de titanio, ou uma liga de ouro, ou de aco, ou um
material plastico rigido Des.ll, Fig.4. Caso contrario, a forma interna da matriz pode ser
feita directamente na protese dentaria, com sistemas Computer-Aided Design,
Computer-Aided Manufacture (CAD-CAM). O elemento de retengdo é constituido por
um unico corpo feito de material plastico que pode ter varias caracteristicas fisico-
mecanicas para diferentes requisitos padrdo de retencdo e estabilidade do caso protético,
para aumentar ou diminuir a for¢a de deslocamento a partir da matriz Des. Ill, Fig.5.

Numa segunda forma alternativa do pilar pré-angulado, a por¢do em forma de tronco-
conica permanece inalterada, mas pode ser feita inclinada em relacéo a porcédo de base,
por um angulo que pode ser escolhido de entre um ndmero pré-definido de angulos
diferentes, entre 14 ° e 40 °, ou até mais Des.V, Fig. 9 e foto 3. A porcdo tronco-conica
do pilar desta solugéo inclinada tem no meio um primeiro furo coaxial ao longo do eixo
principal da base para o parafuso primario, e um segundo furo sobre um eixo
secundario, rispeito a por¢édo de tronco-conica, para um micro parafuso secundario que
permite uma valida alternativa na ja conhecida técnica Multi Unit Abutment (MUA) All-
on-four® da NobelBiocare® para proteses aparafusadas. O elemento de retencdo e a
matriz sdo iguais no que diz respeito ao dispositivo, na sua primeira forma de realizagdo
descrita acima. Numa terceira forma de realizag&o o elemento de retencdo e a matriz séo
feitos inteiramente de material plastico, do tipo Poliamida, Peek ou Poliossimetileno
(POM), e sdo pre-acopladas na producéo, a definir um elemento retentivo Util no caso
que um clinico prefere um sistema de retencdo menos rigido em que o0 componente de
plastico envolve completamente o pilar Des.6, Fig. 10-11.

Considerando que, no ambito dentdrio o uso da tecnologia CAD-CAM relne
consenso quanto a velocidade de execucdo dos dispositivos protésicos, o Simplified®
desenvolveu-se tambem como um dispositivo de conexdo ao implante capaz de incluir
esta metodologia de trabalho. Com este conjunto tecnologico e com a utilizagdo de
impressOes digitais intra-orais, é possivel gerar facilmente projectos de proteses digitais
individualizadas e de qualidade satisfatoria. O elemento plastico de retencdo pode ser
inserido na estrutura da protese obtida por tecnologia de maquinacdo CAM ou
produzida com Selective Laser Sintering (SLS). Tais técnicas aplicadas para a industria

dentaria permitem a reproducdo de componentes de precisdo de uma forma inovadora e
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capazes de reproduzir com precisdo os dispositivos médicos a partir de elementos
matematico-geométricos, integrando a estrutura protética individualizada pelo paciente.

O elemento de retencdo, em Poliamida 12 (nylon de alta performance), com matriz
metalica e o elemento retentivo com a retencdo sem invélucro prefabricado no caso da
terceira forma de realizacdo representada Des.VI, podem ser utilizados conjuntamente
com as metodologias descritas de prototipagem e com a inser¢do simples, ou
montagem, pela protese ja acabada quando esta requer o processamento a temperaturas
elevadas (800°- 900°), como no caso de cozimento de sinterizagdo de ceramica de
revestimento ou de técnicas de soldadura das estruturas de suporte de préteses, ou
temperaturas (45°- 220°) de polimerizacdo do compdsito e de revestimento de acrilico,
que de outra forma poderia danificar o elemento de retencdo de plastico durante estes
ciclos de trabalhos. Com esta solucdo, a montagem, é apenas no final dos ciclos de
maquinagem e acabamento da prétese, o elemento de retencdo pode ser colocado por
snap-on e inserido na sede adequada da propria prétese, que tera as mesmas dimensoes
e a forma interior da matriz, permitindo uma qualidade reproduzivel do sistema de
ancoragem. No caso, do dispositivo ser todo em material de plastico, a insercéo, o
posicionamento, a orientacdo e retencdo dentro da estrutura protética é obtida por
colagem com adesivo ou acrilatos compdsitos ja em uso no campo dentério, a retencao
da protese para o pilar é feita por contacto vedante integralmente do material plastico,
que actua como uma almofada entre o pilar e a prétese sobrejacente. Este elemento de
retencédo presta-se em particular a ser utilizado quando ha pouco espaco entre as arcadas
dentarias.

Assim, ha opgdes de ancoragem diferentes para vérias solugdes protéticas, que podem
se tornar necessarias em consequéncia da biomecanica mastigatoria e estética de cada
individuo. Assim, o dispositivo Simplified® compreende um pilar, um elemento de
retencdo e uma matriz, sendo possivel fornecer a um laboratério dentario um conjunto
pré-fabricado que pode ser incorporado na prétese com praticas artesanais tradicionais e
ou fornecido directamente a uma clinica dentéria para a instalacdo directamente na
cavidade oral. Em vez disso, com o dispositivo de encaixe Simplified® que engloba, s6
0 elemento de retencdo pléastico, mas sem matriz, esta prevista a possibilidade de
realizacdo da prdtese com os sistemas CAD-CAM ou prototipagem SLS e para tais
técnicas sdo disponibilizados os dados geométrico-matematicos externos de modo que o

laboratdrio de protese possa gerar o assento para alojar o elemento de plastico ou colar o
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retentor na estrutura protética. O componente de retencédo feita de material plastico pode
ser inserido no laboratdrio, removido e substituido periodicamente na clinica durante as

sessOes periddicas de higiene.

7. IndicacOes

O sistema Simplified® foi concebido para todos os tipos de realizagfes protéticas
acima das plataformas de implantes mais conhecidas e utilizadas e independentemente
do tipo de ligacdo interna ou externa, conica simples, conico-morse, hexagonal, trilobal,
etc.; alem disso, foi desenvolvido, considerando as caracteristicas funcionais e estéticas
que devem ter as proteses fixas, as quais sdo aparafusadas ou cimentados, provisorias ou
definitivas, parciais ou totais e removiveis. A forma geometrica do pilar Simplified®
e as suas caracteristicas intrinsecas proporcionam uma éptima versatilidade em todas as
escolhas que o clinico pode enfrentar no plano de tratamento com implantes e a sua
realizacdo posterior e instalacdo, sendo preparado para suportar bem as cargas
mastigatorias em diferentes formas de realizacdo para garantir uma boa estabilidade.

A sistematica permite a gestdo do caso clinico com técnicas implantares de carga
imediata ou diferidas, colocando os diferentes componentes disponiveis para cada
momento (Chiupasco, 2004). Um elemento de retencdo completamente feito de material
plastico, pode incrementar a vantagem de poder funcionar como elemento absorvente de
carga, reduzindo as forcas nos tecidos durante as primeiras semanas pos cirurgia.

Além disso, na técnica cirargica que envolve a colocacdo do implante ndo submerso, o
pilar Simplified®, pode ser fixado ao implante de maneira univoca permitindo ndo sé a
funcdo de conector, mas também a funcdo de pilar de cicatrizagdo (healing
transmucoso) para o melhor controlo dos tecidos moles e para uma melhor vedagéo do
implante-conector. Esta possivel funcéo ajuda a reduzir o trauma nos tecidos durante as
manobras de remocdo da tampa de cicatrizacdo e para os controlos subsequentes de
congruéncia da prétese durante as fases de preparacédo, até a montagem final da protese,
que, por vezes, pode ser indiferita para 4/6 meses ap6s a fase cirdrgica (Donovan,
2009).

Com os componentes disponiveis € possivel tomar as impressdes das arcadas com
técnica tradicional de moldeira aberta ou fechada sem remover o pilar e ter uma posicao
tridimensional homogénea ou por meio do scanabutment na técnica de impressao

digital. Outra importante vantagem é dada pela possibilidade de realizar, com facilidade,
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maltiplas formas de conexdo e inclinages do pilar em relacdo ao eixo principal do
implante endodsseo, permitindo uma adaptacdo facil da protese na presenga de mais
implantes, os quais, muitas vezes por razdes anatomicas nao sdo possiveis de posicionar
cirurgicamente paralelos um ao outro; tudo isso porque a forma tronco-conica superior a
ligacdo do implante permanece inalterada. Além disso, a utilizacdo, como ligacdo do
implante para um unitario é possivel porque no contorno exterior do pilar esta presente
um index que permite a insercao correcta de varias solugdes de retencdo, ou de colagem
ou fixacdo com micro parafuso. O index mantém a anti-rotacionalidade do dente
artificial sobrejacente.

Outra vantagem reside na possibilidade de realizar uma protese que pode ser fixada
ao pilar do sistema sem o orificio de acesso para o parafuso favorecendo a duracao do
material de revestimento (acrilico / compositos e ceramicos) e na manutencdo da
correcta relagdo oclusal. Uma outra vantagem é a facilidade na remogdo da protese
durante as sessbes de higiene regulares com uma reducdo substancial no tempo de
cadeira 0 que reduz o stress do operador e 0s custos para 0s pacientes, disso beneficiam
o0s pacientes de forma significativa no cuidado diario em casa ou em centros de suporte
de cuidados de saude, onde, por vezes, a limitacdo de adequadas ferramentas
profissionais impede operagdes de higiene oral otimais (Thalji, 2014).

8. Limitactes

A impossibilidade de mudar a forma geométrica do pilar pode ser um limite para a
estética de reabilitacdo. A gestdo do tecido gengival em correspondéncia com a parte do
pilar trans-mucoso (ligacdo entre o implante e a parte tronco-conica) que acomoda a
protese artificial, pode ser mais dificil e em alguns casos requer um bom planeamento
cirargico, clinico e laboratorial. Além disso, a altura do dispositivo montado com a
matriz pré-fabricada, corresponde a 6 mm. Na reabilitacdo dentaria onde o espaco
fisioldgico para o posicionamento dos dentes é reduzido pode criar limitagGes, as quais,
no entanto, podem ser resolvidas com a forma de realizacdo em CAD-CAM onde o

retentor snap-on é ajustado e cimentado no final.

9.Titanio e suas ligas.
Entre as caracteristicas mecanicas de interesse dentaria incluem-se: excelente

resisténcia a traccdo, excelente relacdo resisténcia/peso especifico, boa resisténcia a
11
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fadiga, alongamento suficiente, pouca ductilidade, o0 modulo de elasticidade ndo muito
elevado, resisténcia a corrosdo e excelentes propriedades bacteriostaticas, esta Ultima
caracteristica, devido ao dioxido de titanio (TiO2), nano-camada formada na superficie
de titdnio. As normas de referéncia em todo o mundo sdo das American Society for
Testing and Materials International (ASTM), que identifica até 35 diferentes graus de
pureza do titanio e suas ligas, onde se considera "puro™ de 1 a 4 graus. Para uso em
dispositivos médicos uma das ligas de titdnio mais importantes entre todas é aquela de
grau 5 com Norma ASTM F 136, que corresponde a liga TIGAL4V (ELI), tabela 4.
Esta liga é parte das ligas da classe alfa - beta: portanto, contém elementos
estabilizadores alfa (Aluminio 6%), e os elementos de estabilizacdo beta (Vanadio4%)
que sdo introduzidos como aligantos dando melhores propriedades fisico-mecanicas.
Os principais componentes do sistema Simplified® séo feitas com este tipo de liga de
titanio, mas consoante o pedido de clinicos, pode ser produzidos em grau 4, sem
limitacdo. Esta liberdade de escolha é permitida pelas caracteristicas geométricas de
Simplified® que favorecem uma resisténcia mecanica em todos 0s componentes, sem
compromisso e sem o risco de dano para os parafusos de fixacdo e seus assentos durante
as vérias fases de instalacdo e manutencdo da prétese dentéria. Por op¢édo do fabricante,
mas ndo limitante, a liga de titdnio grau 5, se comparada com a de grau “puro”, é
preferida para as caracteristicas de menor maleabilidade, ductilidade, alongamento
percentual e uma maior dureza. Estas caracteristicas facilitam o processo de
maquinagem mecanica a frio com menos risco da deformacdo plastica durante
processos de moagem de alta velocidade dos componentes Simplified®, porque as altas
temperaturas atingidas podem levar a témpera do utensil e da aresta do bisel de corte a
maior encurtamento, ainda do tempo vida da ferramenta sob a pressdo € mais curta.
O "material eléstico" tende a afastar-se da area de corte, especialmente na passagem
"ligeira”. As partes mais finas vao deflectir e a aresta de corte, em vez de corte tende a
rastejar sobre a peca de trabalho (Colombo, 2000). Este aspecto importante permite,
mantendo os parametros de processamento seleccionados, uma reducéo significativa nos
tempos de processamento e dos custos, com um elevado grau de acuracia no
acabamento e polimento da superficie dos componentes maquinados. Tais
caracteristicas sdo um factor promissor para reduzir a aderéncia da micro-flora

bacteriana sobre os componentes do Simplified®.
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10. Polimero Poliamida (nylon)

As principais vantagens dos polimeros, em comparacdo com outras classes de
materiais, sdo uma biocompatibilidade mais elevada, a possibilidade de mudar
amplamente as propriedades da composicdo e fisico-mecanica, baixo coeficiente de
atrito, facil processabilidade e trabalhabilidade, mesmo em formas e estruturas
complexas, capacidade de modificar quimicamente e ou fisicamente a superficie,
possibilidade de imobilizar células ou biomoléculas para o seu interior ou na superficie.
Os principais inconvenientes sdo a presenca de substancias que podem ser libertadas
para o corpo (como monomeros, catalisadores, aditivos, etc), a facilidade de absor¢éo de
agua e biomoléculas a partir do ambiente circundante (mesmo em aplicacdes em que
ndo é necessaria), as baixas propriedades mecénicas e, em alguns casos, a dificuldade de
esterilizacdo. As propriedades finais de um dispositivo realizado em polimero
dependem da estrutura molecular intrinseca da materia, dos processos quimicos e fisicos
para o qual ele é submetido. Estas podem ser manipuladas intervindo nas condicdes de
processamento e na reaccao de polimerizacdo (Allegra, 2003). Nos primeiros prototipos
do retentor Simplified® utilizou-se a Poliamida (PA12), Grilamid® Grivory® EMS, um
material que foi preferido, pelo produtor por comprir com as caracteristicas aderentes
aos padrbes National Sanitation Foundation - Food Equipment Materials (NSF/ANSI)
e US Food and Drug Administration (FDA) tais como: estabilidade dimensional, baixa
absorcdo de agua, otima capacidade termoplastica nos processos de termoformacao,
reproducdo de detalne com uma contracdo controlada de polimerizagdo (Tabela 5
Grivory® EMS). O médulo de elasticidade e dureza do polimero EMS varia de acordo
com a percentagem das particulas de vidro nele contidas permitindo que o dispositivo
Simplified® possa ter diferentes graus de vedacdo em forma retentiva, caracteristica
necessaria para garantir uma boa estabilidade e facil remocdo da prétese, que depende,
do nimero de implantes/dispositivos para os quais 0s valores ideais de retencdo rondam
ou superaram 0s 20 Ncm, (Setz, 1998) como 0 minimo necessario para manter a protese
bem retida ao implantes. Todos os componentes de plastico do sistema sao realizados
através da concepcéo e execucdo de um molde feito de aco temperado adequadamente
calibrado; constituido por um suporte de matriz que contém e suporta os carrinhos de
orientacdo e insercdes dedicadas para cada um dos trés moldes/componentes a serem
injetados, estes insertos no molde reproduzem fielmente as formas negativas dos

componentes de plastico (Fotos 4,5 e 6).

13



Dispositivo para a instalacdo de préteses dentéria suportadas por implantes, patenteado Simplified®

I11. CONCLUSOES
O sistema Simplified® permite uma montagem facil em qualquer sistema de implantes e
proteses, mesmo ja aplicados no paciente, de acordo com os sistemas de fixacdo mais
conhecidos, porque ele pode ser produzido para todas as plataformas de implantes sem
alteracdo da geometria na porcdo onde encaixa o retentor, permitindo um facil
posicionamento de uma protese, independentemente da inclinagdo do implante em
simultaneo com a fase cirurgica. Parece que o nimero reduzido de componentes fornece
caracteristicas técnicas ndo inferiores em relacdo as mais conhecidas tipologias
implantares.

Confirma-se a possibilidade de realizar a préotese sem os orificios de acesso dos
parafusos para as ligacbes aos implantes pela forma do retentor plastico que pode
auxiliar a estabilidade protética o que pode favorecer grandemente a estética
aumentando a resisténcia dos materiais para as cargas mastigatorio-funcionais e para-
funcionais, sendo este ultima frequente e critica nos pacientes reabilitados integralmente
com implantes. O componente de plastico pode ser simples de remover, e facil de
substituir na prétese ja confecionada durante as consultas periodicas de higienizacao,
sem comprometer a estabilidade e estética, aumentando os beneficios econdmicos deste
dispositivo para os pacientes e clinicos com a reducao de tempos necessario na cadeira e
em pacientes com coordenacdo motora reduzida.

Outro aspecto que parece favorecer a implementacdo do Simplified®, lida com os
constituintes das ferramentas para montagem das pecas; estas sdo0 compativeis com a
maioria dos sistemas conhecidos comercialmente, e, portanto, € possivel manter os
protocolos clinicos e laboratoriais habituais com custos economicos reduzidos e intervir
de imediato.

O dispositivo assim concebido e descrito no relatorio apresentado no dossié da
patente, pode ser susceptivel de numerosas modificacbes e variagBes, todas caindo
dentro do conceito inventivo.

Além disso, todos os pormenores podem ser substituidos por outros elementos
tecnicamente equivalentes, na pratica, 0s componentes e 0s materiais empregues, desde
gue sejam compativeis com o uso especifico, bem como o tamanho e formas
contingentes, podem ser incluidos de acordo com as necessidades do estado da arte na

metodologia técnica e implante-prétese considerada valida e relevante, de tal forma que
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o conceito Simplified® é protegido e nunca distorcida de seu proposito original a fim de
aumentar a inteligibilidade das reivindicagdes.

O sistema Simplified® necessita de mais investigacao para avaliar as propriedades de
retencdo desses componentes por longos periodos de fadiga ciclica.

Também se recomenda a realizagdo de testes para aferir as propriedades de retencao
de outras inser¢es em nylon e sistema de retencdo em diferentes angulos.

O futuro consenso na metodologia de pesquisa sobre as propriedades retentoras de
sistemas de fixacdo de sobredentadura é altamente recomendado para a aplicabilidade

dos resultados da comparagéo.
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ANEXOS

Tabela 1 - Terminologia da Protese sobre implantes.

Adaptada de Simon H, Yanase R.

Tipo de prétese

Protese Total

Protese Parcial

Fixa Implanto- suportada

Implanto- suportada

Removivel

Implanto-suportada

Implanto-muco suportada

Implanto suportada
Implanto-muco suportada
Implanto-dento suportada

Implanto-dento-mucosuportada

Tabela 2 - Caracteristicas adicionais de classificacdo da protese sobre implantes.

Adaptada de Nase J.

Método de Composic¢édo Suporte Desenho Tipo de unido
retencao (Prétese
removivel)
Aparafusada Totalmente Implanto- Meso- Unido ao nivel do
ceramica suportada estrutura/ Implante
barra preé-
Cimentada Metalo cerdmica fabricada Unido a um pilar
tipo:
Pilar intermediério
Retida por Metalo acrilica Muco-Implanto Attachments . .
Lo Pilar prefabricado
attachments suportada individuais
Dento-implanto- Pilar personalizado
Retida por Outros suportada Barra fresada
friccdo
Telescopica
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Tabela 3 — Comparacgéo de possibilidade para conexdes entre os pilares de marca diferente
Adaptado de www.zestanchors.com; www.mis-impantes.com; www.dentsplyimplants.com; www.nobelbiocare.com

PRODUTOR ZEST MIS® OUTROS | NOBEL DENTSPLY DENTIAT®
ANCHORS® IMPLANTES BIOCARE® ANKILOS®
TECHNO
LOGIES
LTD
- L
MODELO . o 2 |, W a
o) S |OT- BOLA e | = <8 T
o I | EQUATOR < o | W |3 > 5 =
) X S S c > (2) il o
(@) H O S O pd s w w =
| s z =) 0 o= N
e  COMBINACAO POSSIVEIS ENTRE PILARES IMPLANTARE
PROTESE FIXA | APARAFUSADA . . . . ° °
CIMENTADA ° . . . .
PROTESE TOTALE ° . ° . ° . ° °
REMOVIVEL
PARCIAL ° ° O ° ° °
IMPLANTE UNITARIO
IMPLANTES MULTIPLOS . . . ° ° . . ° ° . .
FUNCAO ESTATICO ° . . . ° °
DINAMICO . ° ° ° . °
GRAU DE RETO 20°+ | 30°+ [ 20°+ | 20°+20° 5°+5°0U |*® . . ° ° °
PARALELISMO 20° |30° |20° 10°40°
INCLINADO . . N .
DISPOSITIVO DE |SUBSTITUIVEL | ® ° ° . ° °
RETENCAO -
MATRIZ NAO ) o
SUBSTITUIVEL
CAPACIDADE VARIAVEL RETENCAO |® ° ° . ° °
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Tabela 4 — Caracteristicas comparativas ligas titanio

Adaptado de www.titanex.com-www.adunorit.com

Titanio Grau 5/ ELI

Titanio Grau 5 ASTM B 265 / 348

Esta liga alfa-beta ¢é a liga de trabalho mais usada na industria de titanio. A liga é
totalmente tratavel termicamente até tamanhos de uma polegada, e é usada até
aproximadamente 400 ° C (750 ° F). Uma vez que € a liga mais comumente usada -
mais de 50 por cento de todas as classes de liga fundidas sdo um sub-grau de Ti-6-4 —

¢ usada em varias aplicacdes industriais.

Titénio Ti6AI4V ELI ASTM F 136/ 1472

Somente a ASTM F 136 e 1472 tém especificagOes padrdo para Liga de Aco forjado
Titdnio-6Aluminio-4Vanadio ELI (Extra Low Interstitial) para aplicacbes de
Implantes Cirdrgicos.

Os Grau 5 e 23 supra estéo listados nas especificagfes industriais da ASTM B 265
(flats) e B 348 (rounds).

Composicéo

Elemento Grau 5 Ti6AI4V ELI
C <0.08 % <0.08 %
Fe <0.40 % <0.25%
N <0.05% <0.05%
@) <0.2% <0.13%
Al 55-6.75% 55-6.5%
Vv 35-45% 35-45%
H (sheet) <0.015 % <0.015%
H (bar) < 0.0125 % <0.0125 %
H2 (billet) < 0.0100 % < 0.0100 %
Ti= Rem Rem
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Dados Fisicos

Minimum | Typical

Densidade g/cm3 (Ib/cu.in) 4.43 (0.159)

Intervalo de Fusédo °C+/-15°C (°F) 1649 (3000)

Calor EspecificoJ/g/°C 0.56

Volume Resistividade Elétrica pohm.cm (pohm.in) 170 (67)

Condutividade Térmica W/mK(Btu/ft h°F 7.2 (50

*Coeficiente Expansdo Térmico Médio 0-100°C/° 8.8x10-6

* Coeficiente Expansdo Térmico Médio. 0-300°C/°C 9.2x10-6

Grau Beta Transicao °C+/-15°C(°F) 999 (1830)

Dados Mecanicos

Min Gr 5 Min ELI Tipico

Forca Tensil MPa(ksi) 895 (130) | 860 (125) 1000 (145)

0.2% Prova de Stress MPa(ksi 828 (120) 795 (115) 910 (132)

Alongamento de mais de 2 polegadas % 10 10 18

Reducio em Area % 20 20

Maodulo de Elasticidade GPa(Msi) 114 (17)

Dureza Rockwell C 36

Raio de Curvatura Especifico <0.070" 4.5
X Espessura

Raio de Curvatura Especifico >0.070In 5
X Espessura

Raio de curvatura da soldadura x 6
Espessura

Teste de Impacto Charpy, V-Notch 24 (18)
Impacto J(ft Ibf)

Informacéo geral do Fabricante

Soldadura Ideal

Forjamento Duro 982°C(1800°F), terminado a 968°C (1775°F)

Anelamento 732°C(1350°F), --4hr, FC a 566°C(1050°F), AC FC ndo é necessario
para barras.

Tratamento das Forjados
Solucoes

Envelhecimento 904-954°C (1660-1750°F), 5min-2hr, WQ 538°C (1000°F), 4hr, AC
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Tabela 5 — Grilamid® - Grivory® EMS Product Description
Adaptado de www.emsgrivory.com

GRILAMID L 20 H FWA NATURAL

A Grilamid L 20 H FWA natural é uma poliamida 12 (PA12) de viscosidade média,
ndo reforgada e estabilizada pelo calor.

A Grilamid L 20 H FWA natural é usada para pecas técnicas moldadas por injecéo e €
particularmente adequada para pegas com espessuras de parede baixa a média. Este
material permite ainda a moldagem de artigos grossos com paredes de até 15 mm.

- alta resisténcia ao impacto

- alto interval de alongamento

- muito baixa absor¢do de humidade
- Boa resisténcia quimica

- processamento facil

- densidade baixa

O pacote de estabilizacdo particular da Grilamid L 20 H FWA natural permite o seu
uso em contato direto com agua potavel e géneros alimenticios.

GRIVORY GV-5 FWA NATURAL

A Grivory GV-5 FWA natural é um material termoplastico reforcada com 50% de fibra de
vidro, baseada numa combinagdo de poliamida semicristalina com copoliamida parcialmente
aromatica.

A Grivory GV-5 FWA natural é usada no fabric de pecas em técnicas de moldagem por
injecdo, exibindo caracteristicas excepcionais mesmo ap0s absor¢do de humidade:

- alta rigidez e forga

- estabilidade dimensional, baixa inclinagédo
- Boa resisténcia quimica

- bom acabamento superficial

A Grivory GV € uma alternative econdmica as ligas fundidas.

A Grivory GV-5 FWA natural é um material especialmente estabilizado pelo calor. E
particularmente adequado para partes em contato direto com &gua potavel e alimentos.

A Grivory GV-5 FWA natural é adequada para todas as aplicacBes de engenharia
termoplastica com o requisito de aprovacdes em contato com alimentos e / ou contato
com agua potéavel.
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FOTO 1 - Matriz FOTO 2 - Matriz

FOTO 3 - Pilar por conexd@o hexagonal externa
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Foto 4- Projecto da matriz em 3D

Foto 5 — Prot6tipos da matriz em plastico poliamida
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Foto 6 — Projecto do molde da matriz em 3D
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