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DIFERENTES SISTEMAS DE IMPLANTES DENTARIOS: uma revisdo da
literatura

RESUMO

A cada dia a procura por um sorriso harmonico e bonito aumenta, e esta harmonia
acaba sendo afetada pela auséncia de um ou mais dentes. A algumas décadas as
Unicas opc¢Oes para os cirurgides dentistas reabilitarem esses pacientes era atraves
da confeccdo de proteses totais ou parciais porém desde o final da década de 60
quando Branemark apresentou ao mundo os implantes 0sseointegraveis essa op¢des
ampliaram, inicialmente os implantes possuiam um sistema de conexao de hexagono
externo, com o0 avanco da tecnologia e o desenvolvimento de novas pesquisas para
melhorar os implantes surgiram os implantes com hexagono interno, Cone Morse e
por ultimo os Grand Morse, € extremamente importante que os implantodontistas
conhecam cada sistema para que saibam quando podem ser indicados bem como
suas vantagens e desvantagens. Este trabalho objetiva a criacdo de um aglomerado
informacional o qual auxiliara tanto académicos de odontologia quanto profissionais
da &rea acerca dos sistemas de implantes dentarios com conexdes do tipo hexagono
Externo, hexagono Interno, Cone Morse, e Grand Morse. Foi realizada uma revisédo
da literatura narrativa descritiva acerca do tema em questao, utilizando como base
bibliografica artigos cientificos apresentados nas linguas portuguesa, inglesa e
francesa, disponiveis em bases de dado como BVS salud, Scielo e Pubmed. Apos
analisar todo o material utilizado como base bibliogréfica para a realizacdo deste
trabalho, conclui-se que todos os tipos de implantes com seus diferentes tipos de
conexao citados neste trabalho, séo eficientes dentro de suas indicacdes.

Descritores: Odontologia. Préteses e Implantes. Implantes Dentarios. Reabilitacdo
Bucal.

ABSTRACT

Every day the search for a harmonious and beautiful smile increases, and this harmony
ends up being affected by the absence of one or more teeth, a few decades ago the
only options for dental surgeons to rehabilitate these patients was through the
manufacture of total or partial dentures, however Since the end of the 60's when
Branemark introduced the osseointegrated implants to the world, these options have
expanded, initially the implants had an external hexagon connection system, with the
advancement of technology and the development of new research to improve the
implants, implants with internal hexagon, Cone Morse and finally the Grand Morse, it
is extremely important that implantodontists know each system so that they know when
they can be indicated as well as their advantages and disadvantages. This work aims
to create an information cluster which will help both dental academics and
professionals in the field about dental implant systems with connections such as
External Hexagon, Internal Hexagon, Morse Cone and Grand Morse. A descriptive
narrative literature review was carried out on the subject in question, using as a
bibliographic basis scientific articles presented in Portuguese, English and French,



available in databases such as VHL salud, Scielo and Pubmed. After analyzing all the
material used as a bibliographic basis for the accomplishment of this work, it is
concluded that all types of implants with their different types of connection mentioned
in this work are efficient within their indications.

Keywords: Dentistry. Prostheses and Implants. Dental Implants. Mouth Rehabilitation.
RESUMEN

Cada dia se incrementa la busqueda de una sonrisa armoniosa y bella, y esta armonia
termina viéndose afectada por la ausencia de uno o mas dientes, hace algunas
décadas las Unicas opciones que tenian los cirujanos dentistas para rehabilitar a estos
pacientes era a través de la fabricacion de dientes totales o parciales. protesis
dentales, sin embargo Desde finales de los afios 60 cuando Branemark introdujo los
implantes osteointegrados al mundo, estas opciones se han ampliado, inicialmente los
implantes tenian un sistema de conexion de hexagono externo, con el avance de la
tecnologia el desarrollo de nuevas investigaciones para mejorar los implantes,
implantes con hexéagono interno, Cono Morse y finalmente el Gran Morse, es
sumamente importante que los implantodontistas conozcan cada sistema para que
sepan cuando pueden estar indicados asi como ventajas y desventajas. Este trabajo
tiene como objetivo crear un clister de informacion que ayude tanto a los académicos
dentales como a los profesionales en el campo sobre los sistemas de implantes
dentales con conexiones como External Hexagon, Internal Hexagon, Morse Cone
Grand Morse. Se realizé una revision bibliografica narrativa descriptiva sobre el tema
en cuestion, utilizando como base bibliografica articulos cientificos presentados en
portugués, inglés y francés, disponibles en bases de datos como BVS salud, Scielo y
Pubmed. Luego de analizar todo el material utilizado como base bibliografica para la
realizacion de este trabajo, se concluye que todos los tipos de implantes con sus
diferentes tipos de conexidon mencionados en este trabajo son eficientes dentro de sus
indicaciones.

Palabras clave: Odontologia. Prétesis e Implantes. Implantes Dentales.

INTRODUCAO

A expectativa de vida de toda a populagdo mundial vem aumentando cada vez
mais, fato que se refere a uma série de fatores sociais, econdmicos e cientificos (1).
Gracgas aos avancos cientificos e tecnoldgicos da odontologia, com destaque especial
para a area de reabilitacdo oral, tornou-se possivel realizar a restauracdo da
estabilidade oclusal, da estética com maior seguranca e conforto para os pacientes
(1).

A simetrica facial € um conceito social, o qual existe desde os primoérdios, este

é influenciado em especial pela unido de fatores ambientais, sociais, econémicos,



climaticos e historicos, a auséncia desta pode acarretar uma serie de consequéncias
na vida dos individuos, esse € um dos motivos que incentivam nos dias atuais a
realizacdo de estudos acerca do sorriso ideal, em harmonia com todo o conjunto da
face, visando ajudar as pessoas, melhorando suas relacdes sociais e profissionais, e
consequentemente melhorando sua qualidade de vida (1,2).

E comum que os pacientes consigam notar que falta uma certa harmonia em
seu sorriso. No entanto, muitos ndo sédo capazes de identificar o que esta provocando
tal condicdo e, portanto, cabe aos cirurgides dentistas, identificar e esclarecer ao
paciente os fatores relacionados a essa possivel desarmoniado sorriso e orienta-lo
sobre as possiveis solucdes (1).

Algumas décadas atrds, a confeccdo de proteses totais ou parciais, se
mostravam como a Unica opcao viavel para realizar a reabilitacdo de pacientes que
se encontravam totalmente ou parcialmente desdentados. No entanto, atualmente
essas opcdes se ampliaram gracas ao desenvolvimento dos implantes
osseointegraveis (1,2).

A procura pela reimplantacdo dentaria por meio da instalacdo de implantes que
substituissem os dentes iniciou-se a milhares de anos e foram testados diversos
materiais como 0ssos e dentes de animais, pedras lapidadas, madeira, ouro entre
outros materiais na procura pelo ideal (1,2).

Ja foram testados implantes constituidos de aluminio, latdo, prata, magnésio,
cobre, ouro, aco e niquel e um dos principais empecilhos encontrados era a corrosao
dos materiais causada pela agdo de eletrolise realizada pelo organismo (1). Também
foram testados implantes parafusaveis constituidos de cromo cobalto, porem estes
nao resistiam as forcas laterais aplicadas sobre eles independente da intensidade e
acabavam fraturando suas roscas inter-espirais (1,2). Implantes confeccionados com
cromo, niquel ou vanadio em formato de lamina também foram testados, no entanto,
estes também falharam, devido a auséncia de biocompatibilidade (1,2).

No final da década de 1960, foi apresentado ao mundo pelo professor sueco
Per Ingvar Branemark, os implantes confeccionados com titanio 0sseointegraveis,
apos 15 anos de acompanhamento e investigacfes cientificas e clinicas as quais
comprovaram a ocorréncia de 0sseointegracao, estes implantes possuiam excelentes
propriedades fisicas e biol6gicas (1,3).

A 6sseointegracdo pode ser definida como a conexdo direta, funcional e

estrutural que ocorre entre um 0sso Vivo e a superficie dos implantes submetidos a



carga oclusais (1). Foi comprovado por Branemark que o titdnio € o melhor material
para confeccao de implantes devido a suas propriedades fisicas e bioldgicas (1,3).

Os implantes 0sseointegraveis podem ser instalados de maneira imediata em
seguida a exodontia, ou ainda de maneira tardia apds um periodo minimo de
cicatrizacdo (2,4). A instalacdo imediata oferece uma série de vantagens quando
comparada com a instalacdo tardia em duas fases, pode-se citar como exemplos
destas, o maior conforto para o paciente, menor nimero de procedimentos cirirgicos,
reducado do tempo e dos custos do tratamento, tais pontos positivos ocorrem uma vez
que todos os procedimentos podem ser realizados em um mesmo momento em
sequéncia a exodontia (3,4,5). No entanto, também existem pontos negativos caso se
opte em realizar a instalacao imediata dos implantes, como as maiores chances de se
desenvolver infec¢bes, maior dificuldade para realizar o fechamento devido a
inexisténcia de tecido mole, existéncia de espacos 6sseos vazios entre as superficies
implantares e as parede dsseas, 0 que poderia levar a formacgéo de um tecido fibroso
entre o implante e 0sso, resultando em falha no processo de osseointegracao (2,4).

Com os passar do tempo a implantodontia passou por uma seérie de constantes
evolucdes, a macrogeometria dos implantes dentarios sofreu diversas alteracfes a fim
de melhorar seu desempenho bem como as conexdes, de acordo com as
necessidades clinicas e com o avanc¢o de pesquisas nessa ares (3,4)

Existem diversos tipos de conexao para implantes e nesta revisdo descritiva da
literatura serdo descritas as seguintes conexdes: hexagono Externo (HE), hexagono
Interno (HI), Cone Morse (CM) e Gram Morse (GM) (6).

Os implantes que apresentam a conexdo do tipo HE é um dos mais utilizados,
desde a época do seu desenvolvimento (6,7). A interface pilar/implante se conecta
uma a outra por meio de um parafuso e uma plataforma hexagonal externa na parte
superior do implante e que pode ser considerado um dispositivo anti-rotacional (6,7).

A principio, este dispositivo foi planejado para auxiliar na insercao do implante
no leito cirargico, no entanto, posteriormente foi verificado que este hexagono era de
extrema importancia para a realizacao da fixacao protética (6,7). Também se encontra
disponivel no mercado o sistema com hexagono Interno no qual o acessorio anti-
rotacional se localiza na parte interna do implante (6,7,8).

Desde sua apresentacao por BrAnemark, os implantes n&o pararam de evoluir
e gracas a esse continuo processo, desenvolveram-se as conexdes do tipo cone

Morse os quais foram apresentadas com o objetivo de tentar sanar alguns problemas



referentes as conexdes do tipo HE ou conexdes internas (2,6). O sistema cone Morse
apresenta um intermediério com conexao interna hermética a qual objetiva eliminar o
espaco (GAP) que se observava na unido pilar/implante em implantes do tipo HE,
auxiliando na estabilidade dos tecidos moles peri-implantares bem como na
estabilidade pilar/implante (2,6,7).

Com o decorrer das evolugdes dos implantes, surgiu também o sistema Grand
Morse, este é fruto de mais de 2 décadas de estudos in vitro e in vivo, atualmente séo
oferecidos pela NEODENT® trés opcdes de implantes com este sistema, cada um
com suas proéprias indicacdes (9,10).

Este trabalho objetiva a criacdo de um aglomerado informacional o qual
auxiliara tanto académicos de odontologia quanto profissionais da area acerca dos
sistemas de implantes dentarios com conexdes do tipo hexagono Externo (HE),
hexagono Interno (HI), Cone Morse (CM) e Grand Morse (GM).

Foi realizada uma reviséo da literatura narrativa descritiva acerca do tema em
questao, utilizando como base bibliografica artigos cientificos apresentados nas
linguas portuguesa, inglesa e francesa, disponiveis em bases de dado como Scielo,
BVSalud, PUBmed.

REVISAO DA LITERATURA

Desde que os primeiros implantes osseointegraveis foram apresentados por
Branemark em 1969, esses nao pararam de evoluir devido a demanda do mercado no
que diz respeito as necessidades clinicas tanto de implantes quanto de resolucfes
protéticas, buscando solucdes frente a casos mais limitrofes (2,6,9).

Nesse percurso passou-se dos implantes com conexao de hexagono Externo
para as conexdes do tipo hexagono Interno, Cone Morse e por ultimo o sistema Grand
Morse (langado em 2017) o qual é considerado por muitos implantodontistas como
um dos maiores avanc¢os da implantodontia (6,9) No entanto € necesséario conhecer
cada sistema para saber suas indicagcbes e limitagbes visto que as terapias
reabilitadoras com implantes 6sseointegrados, necessitam de um complexo equilibrio

entre fatores mecénicos e biologicos (7,11,12).

Implantes Hexagono externo



Os implantes de conexdo hexadgono Externo foram os primeiros a serem
apresentados ao mundo e este ainda é utilizado em larga escala (13). Neste sistema
existe uma conexao topo a topo entre o pilar protético e o implante. Diversos autores
concordam que este modelo é eficiente em abordagens de dois estagios cirdrgicos e
também para a maioria dos casos de reabilitagdo (entre eles proteses do tipo
protocolo, préteses parciais e alguns casos unitarios) (11,12). Tal sistema possui
COmo pontos positivos a existéncia de um mecanismo antirracional, reversibilidade e
uma vasta compatibilidade com diversos sistemas (11,12).

No entanto, podem ser observadas algumas desvantagens que devem ser
levadas em consideracéo pelo implantodontista no momento de sua escolha, dentre
elas a micro movimentacgao que ocorre na interface pilar/implante devido a baixa altura
do hexagono que possui em média 0,7mm (12). Este fato pode provocar o
afrouxamento do pilar, afrouxamento do parafuso e até mesmo a fratura do parafuso
(12).

Este sistema também apresenta um centro de rotacao elevado, o que por sua
vez reduz sua resisténcia a movimentos laterais e de rotacdo, bem como micro fendas
entre o pilar e o implante (GAP), as quais podem provocar reabsorcées 6sseas na
regido circundante da regido cervical do implante devido a colonizacdo do GAP por
bactérias (12).

Implantes Hexagono Interno

Devido ao grande sucesso obtido com os tratamentos reabilitadores utilizando
implantes 0sseointegraveis, as pesquisas para melhorar seu desempenho
biomecénico continuaram tendo em mente a necessidade de se utilizar sistemas de
conexao mais estaveis do ponto de vista da reabsorcdo O0ssea e da estabilidade
protética para que apresentassem um desempenho estético e mecanico superior ao
entregue pelo hexagono Externo (12,13).

Entdo, desenvolveu-se a conexdo com hexagono Interno, a qual visava
minimizar alguns problemas apresentados pelo sistema HE como a existéncia do
espaco entre o implante e o intermediario a principal vantagem do sistema de
hexagono interno é a reducdo do desaperto e ocorréncia de fraturas do parafuso.
(9,12,13).



Implantes Cone-morse

Em 1834 foi desenvolvida por Stephen A. Morse a conexao Cone Morse a qual
se constitui de uma série de hastes conicas, que se encaixavam (12,13). Esta conexao
possuia dois calibradores padrfes e rapidamente este sistema se tornou padrédo
internacional para uma serie de fixacoes, inclusive para rodas de carros (12,13).
Desde que foi criado essa conexao, suas caracteristicas foram ampliadas e reduzidas
para atender aos mais diversos tamanhos, e por fim chegou aos implantes dentarios
Osseointegraveis (12).

Para diversos autores, o sistema de conexdo cone Morse se destaca dos
demais, sendo considerado vantajoso em varios aspectos, uma vez que, este possuli
a melhor adaptacao entre o implante e o pilar protético, fato este que acaba eliminando
a micro fenda existente entre estes dois componentes nos implantes HE (7,11,12), Tal
feito minimiza os niveis de reabsorcdo Ossea peri-implantar que acontecia
principalmente pela colonizacdo de bactérias nesta microfenda entre pilar/implante,
reduz os micro movimentos e consequentemente faz com que a incidéncia de fratura
e afrouxamento dos parafusos de conexéo reduza (7,11,12).

Este sistema oferece um sistema anti-rotacional mais eficiente que o presente
nos sistemas hexagonais, e também possui uma resisténcia melhor no conjunto pilar
- protético/implante devido a unido intima que ocorre entre esses dois o que faz com
gue o desempenho mecanico deste sistema seja semelhante ao um componente de

corpo unico. (7,11,12).

Implantes Grand-morse

Com o decorrer dos avan¢os dos implantes dentarios, foi desenvolvido o
sistema Grand Morse como resultado de mais de 20 anos de pesquisas e experiencias
em cirurgia implantar odontolégica e compartilhamento de conhecimentos de médicos
e cirurgides dentistas de todo o mundo (10,14). Este sistema foi desenvolvido a partir
do conceito de centrifugacéo, iniciando-se no coragcdo do implante até chegar a sua
interface protética, sendo considerado uma combinagéo de resisténcia mecanica com
solugdes protéticas versateis aplicaveis tanto em auséncias dentarias Unicas quanto
em multiplas, € possivel utilizar este sistema tanto em tratamentos convencionais

quanto em digitais (10,14).
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A sistema Grand Morse oferece uma combinacdo Unica, apresentando uma
troca de plataforma associada a um Cone Morse de 16°, com uma profundidade
interna suficiente para garantir uma conexao estavel e forte, projetada para resultados
duradouros (10,14).

A NEODENT® oferece trés modelos de implantes com sistema Grand Morse,
Drive®, Titamax e Helix®, cada um destes apresenta caracteristicas Gnicas as quais
definem as suas indicacdes (10).

Os implantes Drive®, séo totalmente cbnicos, estes foram desenvolvidos para
oferecer uma excelente estabilidade primaria em ossos de baixa qualidade, como por
exemplo, 0os 0ssos moles e alvéolos pds extracao, sendo este muito utilizado quando
se pretende fazer a instalagdo no mesmo momento cirdrgico em gue ocorre a
exodontia (10).

Ja os implantes Titamax® sao implantes cilindricos indicados para 0ssos tipos
| e Il, este possibilita flexibilidade no posicionamento vertical (10).

O principal implante com sistema Grand Morse utilizado pelos cirurgides
dentistas atualmente € o modelo Helix®. Tal fato se deve a sua propriedade
hidrofilica, a disposicdo de suas roscas cortantes em sua por¢cdo apical, roscas
compactantes em sua regido cervical, sua eficacia e estabilidade em todos os tipos
de osso (9,10).

O tao almejado sucesso nos tratamentos reabilitadores protéticos implantares
ndo é dependente exclusivamente da escolha do modelo do implante, que sera
utilizado ou do uso do melhor sistema de conexdo existente. Uma série de outros
fatores estédo associados ao fracasso ou sucesso desses tratamentos (12,14).

Podemos citar como principais fatores que interferem nos resultados finais das
reabilitacdes protéticas implantares, a experiencia do implantodontista que realizara o
procedimento, a escolha correta do implante, o historico clinico do paciente uma vez
que certas condicdes sistémicas podem acabar comprometendo o0 sucesso do
tratamento (12,14).

Héabitos nocivos do paciente com um destaque para o tabagismo o qual é
considerado pela grande maioria dos autores como o habito mais nocivo para o
sucesso dos tratamentos implantares, auséncia de higienizacdo oral e falta de
colaboracdo do paciente podem prejudicar o resultado do tratamento realizado
(12,14).
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Caso haja algum problema com um destes fatores ou com um conjunto destes,
0 paciente estara sujeito ao desenvolvimento de doencgas peri-implantares como as
mucosites que se trata da inflamacéo dos tecidos moles que circundam os implantes
e as peri-implantites que € a evolucdo do quadro clinico inflamatorio das mucosites,
porem estas afetam os tecidos sseos provocando perca 6ssea e consequentemente
levando a perca do implante (12,15).

E extremamente importante esclarecer o paciente as respeito dos riscos
existentes em decorréncia da instalacdo dos implantes, bem como conscientiza-lo da
importancia de se realizar uma correta higienizacéo, incentivando-o a realiza-la de
forma adequada (12).

E indispensavel a realizacéo de acompanhamento radiogréaficos dos pacientes
a longo prazo, para que caso ocorra qualquer evento indesejavel, seja possivel

realizar uma adequada intervengao de forma precoce (12).

DISCUSSAO

Quando se trata de andlise de fotoelasticidadeda unido entre os pilares e os
implantes em implantes do tipo hexagono externo e interno, em caso de cargas axiais
nao foi observado diferenca significativa entre os dois sistemas, no entanto quando se
trata de cargas ndo axiais, foi encontrado por Bernardes e colaboradores (16), uma
menor tensdo nos implantes que possuiam hexagono Interno quando comparados
com utilizavam hexagonos Externo.

Ao analisar a micro infiltracdo bacteriolégica em implantes com sistema de
hexagono Externo utilizando-se diferentes parafusos, Neves e colaboradores (17)
constataram que durante o periodo de acompanhamento, nenhuma das amostras
apresentaram alguma infiltracado bacteriolégica, no entanto é necessario a realizacao
de mais estudos a cerca deste ponto, uma vez que este possuia limitacdes devido ao
namero de implantes disponiveis para analise.

Analisando o comportamento biomecéanicos de implantes com hexagonos
Internos e Externos, Gongalves e colaboradores (18) em seu estudo retrospectivo e
prospectivo como quarenta e quatro pacientes, comprovaram que aqueles que
possuiam hexagono Externo sofriam com uma maior incidéncia de afrouxamentos dos

parafusos, foi encontrado uma incidéncia de afrouxamento de 84% das proteses sobre
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implantes, tal falto também pode ser confirmado no trabalho de Nakamura (19) que
também demonstrou incidéncia acima de 80%.

Apos realizar acompanhamento radiografico de implantes Helix® e Titamax®
da NEODENT® ao longo de 12 meses e analisar os resultados obtidos, Manfrinato
(20) encontrou excelentes indices de remodelacéo éssea e estabilidade em todos os
implantes observados, fato este que acaba comprovando a eficiéncia destes. No
estudo de Silva e colaboradores (12), foi observado que os implantes Helix® Drive®
apresentaram uma estabilidade primaria superior quando comparados ao implante
cilindrico Titamax®.

Santos (21) em seu estudo de coorte, com 62 pacientes, sendo 34 mulheres e
28 homens, realizou uma analise clinica e radiografica de implantes com sistema
Cone Morse e encontrou uma taxa de sucesso em 98,87%, porcentagem essa que
demonstra o porqué dos implantes Gsseointegraveis terem se tornado a principal
escolha reabilitadora, tanto para os pacientes quanto para os cirurgides dentistas.
Porém é recomendavel ser cauteloso uma vez que nao foi encontrado outro estudo
com uma taxa de sucesso téo alta.

Entretanto segundo Migliolo (22) em seu estudo com 30 implantes
NEODENT®, Helix®, Drive® e Titamax®, as diferencas geométricas nas roscas e nas
camaras de corte existentes entre os implantes Helix® Drive®, ndo provocaram
diferencas na estabilidade primaria.

E citado por Silva e colaboradores (12) que o fato de n&do existir espaco (GAP)
entre o intermediario e o implante quando se utiliza o sistema de conexdao Cone Morse,
decorrente de seu vedamento hermético, elimina a possibilidade de ocorrer infiltracao

bacteriana, tal fato minimiza as falhas nesses tratamentos implantares.

CONCLUSAO

ApoOs analisar todo o material utilizado como base bibliografica para a
realizacdo deste trabalho, conclui-se que todos os tipos de implantes com seus
diferentes tipos de conexao citados neste trabalho, sdo eficientes dentro de suas
indicacgdes.

No entanto € importante ressalta que o sucesso do tratamento reabilitador
implantar ndo depende exclusivamente das habilidades do implantodontista e da

escolha do melhor implante ou do melhor sistema de conexdo para cada caso, a
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colaboragéo por parte dos pacientes € de extrema importancia, portanto ndo cabe aos
implantodontistas carregarem o fardo por todas as falhas destes tratamentos, mesmo
gue as taxas de incidéncia destas sejam minimas.

Recomenda-se a realizacdo de novo estudos a respeito dos diferentes tipos
de implantes, em especial os do tipo Grand Morse devido a menor quantidade de
material disponivel na literatura a respeito destes.
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