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Resumo 

As reabilitag6es de pacientes que se tornaram edentulos tem sido 

sempre um diffcil desafio na implantodontia oral. Grande parte dos autores 

admite ser impassive/ conseguir um assentamento de supraestruturas 

totalmente livre de tensiSes. Desta forma, tambem as tecnicas de moldagem 

para pr6teses implanto-suportada sao ainda respons8.veis por grande 

preocupag8.o e controversia entre os pesquisadores. A proposta deste trabalho 

foi avaliar tecnicas de Index (transferentes unidos e unidos com reforge 

met31ico) utilizando-se um mode/a p18.stico pr8-fabricado, composto de dais 

imp/antes simulando uma pr6tese fixa posterior de trSs elementos. 

0 estudo foi dividido em quatro grupos: 

- Grupo I (G/): transferentes unidos com resina Pattern Resin e gesso Fuji Rock 

GC; 

- Grupo II (Gil): transferentes unidos com resina e reforge metcilico (dais pinos) 

e gesso Fuji Rock CG; 

- Grupo IH (Gill): transferentes unidos com resina Pattern Resin e anB.Iogos 

unidos com resina Pattern Resin e reforges metc'ilicos; 

- Grupe /V(G/V): transferentes unidos com resina Pattern Resin e reforge 

metc'ilico (dais pinos) e analogos unidos com resina Pattern Resin e reforges 

metalicos. 

Uma estrutura metc'i!ica unindo os imp/antes foi confeccionada para efeito 

de comparagao entre modelos/ tecnicas, par meio do teste do parafuso Unico. 

Utilizando-se - gesso tipo IV (FujiRock - GC Corp) e resina acrflica (Pattern 

Resin - GC Corp). Para cada t8cnica foi realizada quatro transferSncias e 

index (n=4). A analise das distorg6es lineares dos modelos obtidos foi 

realizada com a auxflio de um microsc6pio 6ptico com magnificagao de SOX 
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(STM Olympus Optical Co) e precisilo de 0,0005 mm, medindo-se cada 

amostra tres vezes pela vestibular e lingual dos dais implantes. 
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lntroducao 

A capacidade de substituir dentes perdidos com imp/antes 

osseointegrados tern melhorado a qua!idade de vida de muitos pacientes 

desdentados. Para esses, os implantes proporcionam retengao e estabilidade 

de pr6teses parciais au totais removiveis, reabi!itando de forma bastante 

conservadora, pequenos espagos proteticos. 

Como a situagao biomecanica para um implante e fundamentalmente 

diferente daquela de um dente natural, que e circundado par um ligamenta 

periodontal, a possibilidade de se transferir carga excessiva ao imp/ante e 

deste ao ossa adjacente pode acabar ultrapassando o limite fisiol6gico e 

provocar a perda da osseointegragao (Kenney e Richards, 1998). Portanto, e 
necessaria otimizar a distribuigB.o de carga mastigat6ria atraves das pr6teses e 

implantes para o ossa suporte. 

Para isso a existencia de uma excelente adaptagao entre o implants e o 

abutment e deste com a infra-estrutura met8.1ica e necessaria na determinagao 

do sucesso de uma pr6tese implanto-suportada (Waskewicz et al, 1 994; 

Clelland e van Putten, 1997; Wee et al; 1999; Watanabe e Hata, 2000). Par 

isso, uma adaptagao nao passiva de uma infra-estrutura ao imp/ante/abutment 

tern sido sugerida como razao para complicag6es biol6gicas e/ou falha dos 

componentes protE!ticos. 

A falha da adaptac;:ao da pr6tese sabre as abutments e causada par 

diversos fatores durante o processo de confecc;::ao de uma pr6tese implanto

suportada que acabam promovendo a distorgao da pec;:a. Dentre estes fatores 

podemos citar as procedimentos de moldagem, a confecgao do modelo mestre, 

a padrao de cera da infra-estrutura, a processo de fabricagao da infra

estrutura, eo material est8tico ap!icado. 

lnfra-estruturas de pr6teses convencionalmente realizadas pela tecnica 

da cera perdida para fundigfio de pega Unica e que cruzam a area, sao 

imprecisas quanta ao assentamento passivo. 
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A conseqOSncia da falta de uma boa adaptac;::ao e a micromovimentac;::ao 

dos componentes prot9ticos podendo gerar o rompimento da interface cimento

implante, au nas parafusadas, a perda dos parafusos. 

Diante disto, Wee et al, em 1999, revisaram algumas t8cnicas 

preconizadas com o intuito de obter-se o melhor assentamento passive das 

pr6teses. Os autores citaram: 1-metodos de verificagao da fidelidade do 

modelo mestre, feito atraves de um index de resina acrflica confeccionado 

sabre o modele mestre e prova na boca para verificar adaptagao, (McCartney, 

1991), 2- metoda de soldagem, no qual as pegas sao segmentadas, indexadas 

e soldadas, para se minimizar as distorg6es de fundigB.o (Godon e Smlth, 1970; 

Sjogren, 1988; Bergendal e Palmquist, 1995) e, mais recentemente, 3-metodo 

de cimentac;::ao dos cilindros da infra-estrutura prot8tica pela captura direta na 

boca (Clelland e van Putten, 1997; Jimens-L6pez, 2000; Kleine, 2002) e o 

processo de eletroerosao au descarga el9trica nas faces internas da infra

estrutura, para obter-se uma melhora na interface infra-estrutura/abutment 

(Silva, 2000; Edwim, 2002; Silva, 2003). 

No sistema Branemark existem transferentes c6nicos e quadrados que 

se prestam para transfer6ncias e se adaptam aos intermedi8.rios e suas 

replicas. Porem, existe variac;::ao de t9cnicas para a utilizac;::ao dos mesmos, 

resultando em pesquisas que procuram identificar a superior/dade de uma 

t8cnica sabre a outra. 

Varios autores (Fentol et al. Em 1991; Assif et al em 1996; vigolo et al 

em 2003; Kleine et a/ 2003; Assunc;::ao et al em 2004 e Naconecy et al em 

2004), preconizaram a uniao dos transferentes quadrados com resina acrilica 

para a realizagao das moldagens de transfer6ncia. No entanto, pesquisas de 

Humphiries et al (1990); Spector et al (1990); Hsu et al (1993); lnturregui et al 

(1993); Phillips et al. (1994); Burawi et al (1997); Goiato et al. (1998); Herbst et 

al. (2000); e Delacqua (2005), demonstraram que a uniao dos transferentes e 

des necessaria. 

De La Cruz et al. (2002) concluiram que a precisao promovida par jigs 

de verificac;::ao (Index) nao foi superior aos procedimentos de moldagem 
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comum (transferentes c6nlcos au quadrados), nao melhorando a precis§.o dos 

modelos de gesso. 

Em 2007, MunOz-Chavez concluiu que a tecnica do Index obteve maior 

precis§.o, assim como a moldagem com os transferentes quadrados com 

prolongamentos em forma de hSiice. 

Desta forma, o objetivo deste trabalho foi avaliar a precis8.o de quatro 

tScnicas de Index de implantes osseointegrados (transferentes unidos com 

resina e gesso; transferentes unidos com resina e reforgo met8.1ico e gesso; 

transferentes unidos com resina e an8.1ogos unidos com resina e reforges 

met8.1icos; transferentes unidos com resina e reforge met8.1ico e an8.1ogos 

unidos com resina e reforges metcllicos). 
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Desenvolvimento 

Foram utilizados os seguintes materiais: silicona (Fiexitime - Heraeus 

Kulzer), gesso tipo IV (FujiRock - GC Corp), resina acrflica (Pattern Resin -

GC Corp), transferentes pre-fabricados, an{llogos de implantes, modelo 

plastico pre-fabricado e uma barra de titanic. 

0 modelo pre-fabricado em acrflico (Nacional - www.ossos.com.br), 

composto de dentes e regioes desdentadas nos quais sao incorporados 

replicas de implantes osseointegrados foi o modelo mestre. 

Figura 1. Manequim utilizado. 

Para controlar a precisao foi confeccionada uma estrutura metalica com 

barra de titanic de tres milfmetros de diametro soldada a Laser em aneis de 

titanic apropriados (Conexao Sistemas de Pr6tese - Sao Paulo), (Figura 2). 

Como se constatou talta de passividade pelo teste do parafuso (mica (teste de 

Shetfeld), urn dos implantes previamente incorporado foi retirado (Figura 3) e 

recimentado (Figura 4). 

Assim, poderfamos obter uma infra-estrutura metalica com alto grau de 

passividade sabre os implantes que serviria na avaliagao da precisao 

dimensional das amostras experimentais. Esta avaliagao foi conduzida tambem 

pelo teste do parafuso (mica em microscopia 6ptica. 
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Figura2. Barra de titanio soldada a laser confeccionada para compara9ao entre as tecnicas. 

A B 

Figura 3. lmagem do modelo de acrflico pre-fabricado com os dois implantes (A) e depois da remo9ao de 

um implante (B) devido a falta de passividade com a estrutura metalica. 

Figura 4. lmagem do implante recimentado e passive! com a estrutura metalica. 

Para a realizagao das tecnicas de transferencia foram utilizados 

transferentes quadrados para implantes de plataforma regular e hexagono 

externo (Conexao Sistema de Pr6teses). 
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Para realizac;ao da primeira tecnica, foram posicionados os transferentes, 

os quais foram parafusados com chave digital de hexagono extern a de 1,17 

mm ate que uma pressao pudesse ser sentida, os transferentes de moldagem 

foram unidos par resina acrflica autopolimerizavel (Pattern Resin- GC- Corp) 

ap6s previa entrelac;amento com fio dental (Figura 5). 

Ap6s a uniao dos transferentes com resina acrilica foi realizada uma 

secc;ao e nova uniao para minimizar os efeitos da possfvel contrac;ao de 

polimerizac;ao deste material. 

Figura 5. Vista vestibular do Grupo I. 

Ja os transferentes do Gil foram unidos com reforc;os metalicos e resina 

Pattern (Figura 6). 

Figura 6. Vista vestibular do Grupo II. 

Ap6s 1 0 minutes, os analogos foram adaptados e parafusados aos 

transferentes quadrados. Foi realizado o vazamento sob vibrac;ao constante do 

gesso especial tipo IV (FujiRock), sendo utilizado 250g do p6 e 50ml de agua 

para cada amostra. Foram confeccionadas quatro amostras dos grupos Gl e 
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Gil, realizado o acabamento destes em recortador de gesso e lixa d'agua para 

refinamento. (Figura 7). 

Figura 7. Modelo ap6s o acabamento (GI). 

De posse dos modelos de gesso e index, foi parafusada a estrutura 

metalica nos analogos com o auxilio de urn torqufmetro manual calibrado em 

10 Ncm (Conexao Sistemas de Pr6tese Ltda), inicialmente no analogo 1 

denominado com as tetras VM (vestibular/mesial), enquanto a medi9ao foi 

realizada no analogo 2, VD (vestibular/distal) e DL (distal/lingual) (Figura 9). 

Depois foi retirado o parafuso do analogo 1 e repetida a leitura no mesmo 

enquanto se apertava o parafuso no analogo 2 para se fazer a leitura na VD e 

DL do analogo 1. 

A avalia9ao do desajuste (das fendas) foi feita atraves do microsc6pio 

6ptico com magnifica9ao de SOX (STM Olympus Optical Co) e precisao de 

0,0005 mm, medindo-se cada lado da amostra tres vezes com o auxllio do 

software. 

Para realiza9ao da terceira tecnica, foram posicionados os transferentes, 

os quais foram parafusados com chave digital de hexagono externo de 1,17 

mm e torqufmetro manual, daf foram unidos com resina Pattern (Figura 8). Ja 

para a realiza9ao da quarta tecnica, os transferentes tambem foram 

posicionados e parafusados com chave digital de hexagono externo de 1 , 17 

mm e torqufmetro manual, porem foram unidos com refor9os metalicos e resina 

Pattern (Figura 9). 
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Ap6s 1 0 minutos, os analogos foram adaptados e parafusados aos 

transferentes quadrados que foram unidos com resina Pattern e refon;os 

metalicos. Decorridos mais 10 minutos, foi parafusada a estrutura metalica nos 

analogos com torque controlado e realizada a leitura das amostras. 

' l 
if l' I[ ,. :( , -
Ji l 

-
Figura 8. Vista vestibular grupo Ill. Figura 9. Vista vestibular grupo IV. 
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Resultados 

Tabela 5. Valores dos grupos. 

Grupos G1 G2 G3 G4 

0,03 0,04 0,04 0,05 

0,10 0,22 0,05 0,05 

0,09 0,04 0,05 0,06 

0,26 0,03 0,12 0,05 

Media 0,12 0,08 0,06 0,05 

DP 0,10 0,09 0,04 0,01 

0,140 .------- - - -----------. 
0,120 
0,100 

0,080 

0,060 

0,040 
0,020 

0,000 

2 

Grafico 1 . Valores dos grupos. 

Tabela 6. Teste Anova. 

ANOVA (1 criterio) 

varianclas deslguals (p<0,05) 

FONTES DE 

VAAIAQAO GL 

Tratamentos 3 

Erro 12 

F = 0,7083 

l (p) . 0,5678 

15 

sa 
0,01 

0,058 

3 4 

OM 

0,003 

0,005 



Discussiio 

H8. v<lrias t6cnicas de moldagem de transferSncia, tipos de moldeiras e 

materiais de moldagem que podem ser utilizados sendo todos com uma 

mesma fina!idade, haver menor desadaptac;ao possfve/ entre o implante e o 

components protetico. 

Mas essa desadaptac;::ao ocorre justamente pela distorc;ao dos materials 

utilizados, mesmo quando utilizando t6cnicas diferentes. 

Sabendo que a resina acrflica possui um grau de distorc;::ao, procurou-se 

diminui tais tens6es atraves de tecnicas. Dumbrigue et al. (2000) atestaram 

que se deve permitir que a resina aplicada endurec;a par pelo menos 17m in 

antes da rea/izac;ao da mofdagem final (porque 80% da contrac;::ao da resina 

ocorre nos primeiros 17 minutes ap6s a mistura). Para lvahoe et al. (1 991) 

utilizou-se de transferentes quadrados unidos com resina acrflica em 

laborat6rio para diminuir o tempo clfnico e o grau de contrac;::S.o, jci que e 

utilizado menos resina para unir transferentes de resina e implantes. Mas 

muitos autores como Hsu et al. (1993) e lnturregui et al. (1993) concluem que 

essa uni8.o nao e necessaria, pais nao apresenta diferenc;as estatisticas entre 

estes procedimentos e os que nao foram esplintados. Jci Vigolo et al. (2003) e 

Assunc;ao et al. (2004) re/ataram que as moldagens usando resina para uniao 

dos transferentes apresentaram maier precisao dos que os nao unidos com 

resina acrflica. 

Os materiais para moldagem tamb8m vem sendo estudados devido ao 

grau de distoyao que apresentam. Goiato et al. (1998) relataram que em 

tecnicas de transfer8ncia utilizando os materiais: silicona par adic;::ao (Express), 

silicona par condensayao (Optosii-Xantopren) e poieter (lmpregum F) 

reproduziram os pontos referenciais da matriz, com valores sem diferenc;::a 

estatistica signiticativa entre si, exceto a silicon a par condensac;::ao. 
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Conclusao 

Pode-se concluir que apesar dos resultados apresentarem diferenga 

numerica, estatisticamente, nE1.0 apresentaram, sendo assim, as quatro 

tecnicas nao possuem diferenga. 
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LISTA DE TABELAS 

Dados originais 

Tabela 1. Dados do Grupo I. 

Grupo I 

Amostra A Dados Amostra 8 Dados Amostra C Dados Amostra D Dados 
fenda D_V 0,044 fenda D_V 0,102 Fenda D_V 0,279 lenda O_V 0,087 

0,042 0,096 0,290 0,088 
0,040 0,103 0,293 0,088 

lenda D_L 0,029 fenda D_l 0,105 lenda D_L 0,071 fenda D_L 0,087 
0,031 0,108 0,065 0,088 
0,030 0,110 0,066 0,083 

fenda M_V 0,040 lenda M_V 0,089 fenda M_V 0,081 tenda M_V 0,082 
0,042 0,089 0,091 0,084 
0,038 0,085 0,086 0,086 

lenda M_L 0,015 lenda M_L 0,097 lenda M_L 0,438 fenda M_L 0,071 
0,017 0,101 0,445 0,065 

0.018 0,098 0,438 0,066 

Tabela 2. Dados do Grupo JJ. 

Grupo II 

Amostra A ~m Amostra 8 ~m Amostra C ~m Am astra D ~m 

lenda D_V 0.064 fenda D_V 0,422 lenda D_V 0,027 fenda D_V 0,012 
0,052 0,424 0,023 0.015 
0,054 0,421 0,041 0,01 

lenda D_L 0,034 fenda D_L 0,311 fenda D_L 0,040 fenda D_L 0,030 
0,037 0,311 0.048 0,036 

0,032 0,310 0,054 0,037 

fenda M_V 0,027 fenda M_V 0,041 fenda M_V 0,060 fenda M_V 0,026 

0,042 0,038 0,060 0,036 
0,038 0,038 0,070 0,037 

lenda M_L 0,035 fenda M_ L 0,100 fenda M_L 0,016 fenda M_L 0,038 
0,034 0,108 0,023 0,033 

0,032 0,097 0,021 0,043 
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Tabela 3. Dados do Grupo Ill. 

Grupo Ill 

Amostra A ~m Amostra 8 ~m Amostra C ~m Amostar D ""' tenda O_V 0,046 fenda D_V 0,098 fenda o_v 0,071 lenda D_V 0,209 
0,038 0,099 0,056 0,238 
0,045 0,082 0,065 0,236 

fenda D_L 0,037 fenda D_L 0,057 fenda D_L 0,049 fenda D_L 0,009 
0,029 0,058 0,045 0,014 
0,027 0,059 0,042 0,008 

fenda M_V 0,034 tenda M_V 0,014 fenda M_V 0,036 fenda M_V 0,010 
0,021 0,016 0,038 0,010 
0,027 0,019 0,039 0,009 

fenda M_L 0,035 fenda M_L 0,028 fenda M_L 0,041 fenda M_L 0,243 

0,047 0,024 0,035 0,249 

0.04 0,020 0,046 0,237 

Tabcla 4. Dados do Grupo IV. 

Grupo IV 

Amostra A Amostra 8 Amostra C Amostra D 

fenda o_v 0,051 fenda D_V 0,040 fenda D_V 0,058 fenda D_V 0,050 

0,045 0,026 0,044 0,033 

0,045 0,029 0,043 0,045 

fenda O_L 0,026 fenda D_L 0,038 fenda D_L 0,065 lenda D_L 0,054 

0,032 0,040 0,068 0,059 

0,031 0,044 0,062 0,056 

fenda M_V 0,058 fenda M_V 0,055 fenda M_V 0,053 fenda M_V 0,044 

0,056 0,048 0,056 0,038 

0,056 0,053 0,055 0,032 

fenda M_L 0,068 fenda M_L 0,087 fenda M_L 0,077 tenda M_L 0,048 

0,069 0,088 0,076 0,051 

0,063 0,073 0,080 0,043 
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