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RESUMO

A procura por qualidade de vida ndo estad somente relacionada a uma boa alimentagdo, pratica
regular de esportes ou boas noites de sono. A saude bucal é considerada a porta de entrada para
0 sucesso a longo prazo. O presente estudo teve como objetivo realizar uma analise comparativa
sobre a taxa de sobrevivéncia de implantes cone Morse (Systhex®, 3.5/13mm, torque > 45 e <
60 Ncm, Avannt® e Atractt® Curitiba, Brasil) em maxila anterior superior, sem carga imediata.
Foram incluidos pacientes do sexo masculino e feminino, com idades entre 28 e 65 anos, sem
doencas pré-existentes, ndo fumantes e ndo alcodlatras, sendo o periodo de reabertura de 90 dias.
Foram analisados 413 implantes, por meio de radiografias periapicais, sondagem clinica e
tomografia computadorizada, durante um periodo de acompanhamento de até 10 anos. Implantes
com mais de 3mm de perda de 6ssea em relacdo a crista 6ssea mesial ou distal e implantes com
de 3mm de sondagem em relacdo a crista 6ssea foram considerados perdidos além de implantes
perdidos no momento da reabertura ou por eventos adversos. Como resultados, obtivemos uma
taxa de 97,65% de taxa de sucesso nos implantes com 10 anos de acompanhamento e de 98% de
taxa de sucesso em implantes com 6 anos de acompanhamento demonstrando com 99,9% de
certeza que ndo ha diferenca estatistica significativa entre os dois grupos. A regido anatdmica
mais afetada foi a do canino superior direita. Como conclusdo podemos afirmar que a taxa de
sobrevivéncia dos implantes Atractt com 10 anos mesmo sendo uma pouco menor ao longo do
tempo nao foi estatisticamente relevante quando comparados com os implantes Avantt® em um
periodo de 6 anos, sendo ambos indicados para utilizacdo em regido anterior superior, atingindo
a taxa de sucesso semelhante a encontrada na literatura atual.

Palavras-chave: implantes, taxa de sobrevivéncia, maxila, dentes anteriores.

ABSTRACT

The quest for quality of life is not just about eating well, playing sports or getting a good night's
sleep; oral health is considered the gateway to long-term success. In the study presented, a
comparative analysis was made of the survival rate of Morse cone implants (Systhex®, 3.5/13
mm, torque > 45 and < 60 Ncm, Avannt® and Atractt® Curtiba, Brazil) in the upper anterior
maxilla, without immediate loading. Male and female patients aged between 28 and 65, with no
pre-existing diseases, non-smokers and non-alcoholics for a period of 90 days. 413 implants were
analyzed using periapical radiographs, clinical probing and computed tomography for a period
of up to 10 years. Implants with more than 3 mm of bone loss in relation to the mesial or distal
bone crest and implants with less than 3 mm of probing in relation to the bone crest were
considered lost, in addition to implants lost at the time of reopening or due to adverse events.
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The results showed a 97.65% success rate for implants with a 10-year follow-up and a 98%
success rate for implants with a 6-year follow-up, showing with 99.9% certainty that there was
no statistically significant difference between the two groups. The most affected anatomical
region was the upper right canine. In conclusion, we can state that the 10-year survival rate of
Atractt implants, although slightly lower over time, was not statistically significant when
compared to Avantt® implants over a 6-year period. Both implants are indicated for use in the
upper anterior region, achieving a success rate similar to that found in current literature.

Keywords: implants, survival rate, maxilla, anterior teeth.

RESUMEN

La busqueda de calidad de vida no esta relacionada Unicamente con mantener una buena
alimentacion, practicar deportes o tener un suefio reparador; la salud bucal se considera la puerta
de entrada para lograr el éxito a largo plazo. En el estudio presentado, se realiz6 un analisis
comparativo sobre la tasa de supervivencia de implantes de conexion conica (Systhex®,
3.5/13mm, torque > 45 y < 60 Ncm, Avannt® y Atractt®, Curitiba, Brasil) en la region anterior
superior del maxilar, sin carga inmediata. Se incluyeron pacientes hombres y mujeres de 28 a 65
afios, sin enfermedades preexistentes, no fumadores y no consumidores de alcohol, en un periodo
de reapertura de 90 dias. Se analizaron 413 implantes mediante radiografias periapicales, sondeo
clinico y tomografia computarizada durante un periodo de hasta 10 afios. Los implantes con mas
de 3 mm de pérdida 6sea en relacion con la cresta 6sea mesial o distal y aquellos con 3 mm de
profundidad de sondeo respecto a la cresta 6sea se consideraron fallidos, ademas de los implantes
perdidos en el momento de la reapertura o por eventos adversos. Como resultados, se obtuvo una
tasa de éxito del 97,65% en los implantes con 10 afios de seguimiento y del 98% en los implantes
con 6 afos de seguimiento, demostrando con un 99,9% de certeza que no existe una diferencia
estadisticamente significativa entre los dos grupos. La region anatomica mas afectada fue el
canino superior derecho. Como conclusion, podemos afirmar que la tasa de supervivencia de los
implantes Atractt a los 10 afios, aunque ligeramente menor a lo largo del tiempo, no fue
estadisticamente relevante en comparacion con los implantes Avantt® en un periodo de 6 afios,
siendo ambos recomendados para su uso en la region anterior superior, alcanzando una tasa de
éxito similar a la reportada en la literatura actual.

Palabras clave: implantes, tasa de supervivencia, maxilar, dientes anteriores.

1 INTRODUCAO

Os implantes dentarios sdo utilizados para devolver a saude bucal e fungdo mastigatoria
de pacientes que perderam dentes por diversas causas. Atraves dessas inovacgdes, 0s pacientes
podem voltar a sorrir e se alimentar de maneira mais satisfatdria, devolvendo ndo s a estética,
mas a qualidade de vida (Bassir et a.l, 2019; Philip et al., 2022; Feng et al., 2024).

A taxa de sucesso de implantes vem aumentando longo do tempo, principalmente por
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conta do avanc¢o na melhoria do condicionamento da area de superficie do titanio dos implantes.

Tal tecnologia permitiu que a osseointegracdo seja mais efetiva uma vez que as células
envolvidas nesse processo apresentam mais &rea de contato para interagir com a superficie do
titanio, além de aumentar a quantidade de vasos sanguineos, que é uma caracteristica extramente
importante para longevidade dos implantes dentarios (Kwok et al., 2023).

Outro avanco que influenciou na taxa de sucesso foi a mudanga na composicéo do titanio,
que passou de uma liga mais friavel para uma liga mais flexivel (titanio grau 1V), atualmente a
mais utlizada em empresas comercias. Essa maior maleabilidade proporcionou uma melhora na
taxa de fratura desses implantes, consequentemente aumentou a taxa de sobrevivéncia (Fiorillo
etal., 2022, Mdiller et al., 2024)

Além disso, a macrogeometria dos implantes dentarios, associada a nova liga de titanio,
permitiu o desenvolvimento de um protocolo bem estabelecido de travamento inicial, que se
seguido de maneira correta, aumenta o indice de sucesso. No geral, implantes dentarios com
travamento entre 35 e 60 Ncm apresentam um indice de sucesso maior em comparacdo com
aqueles fora desse padrdo (Bonfante et al., 2019; Al-Tarawneh, Thalji, 2022; Heimes et al.,
2023).

O objetivo desse estudo é comparar o indice de sucesso entres dois tipos de implantes
cone Morse com diferentes macrogeometrias, tempos de acompanhamento, areas e grupos de

instalacdo. Como limitacdo do estudo, pode-se considerar o nimero de implantes analisados.

2 METODOLOGIA

Quatrocentos e treze implantes dentérios foram inseridos em 413 pacientes atendidos na
Clinica de Especializagdo em Implantodontia da Universidade do Estado do Rio de Janeiro
(UERJ, Brasil) e outros centros de pesquisas no Brasil. Os pacientes foram divididos em dois
grupos: um com 213 implantes com acompanhamento de 10 anos e 200 implantes com
acompanhamento de 6 anos. Todos os participantes foram reabilitados proteticamente com
coroas definitivas em porcelanas. Os 413 implantes foram analisados através de radiografias
periapicais, sondagem clinica e tomografia computadorizada por um periodo de até 10 anos.
Implantes com mais de 3 mm de perda dssea em relacdo a crista 6ssea mesial ou distal, assim

como implantes com sondagem superior a 3 mm em relagéo a crista 0ssea, foram considerados
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perdidos, além dos implantes perdidos no momento da reabertura ou devido a eventos adversos.

O estudo foi realizado seguindo a Declaracio de Helsinque e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da especializacdo em implantodontia da UERJ (protocolo 01-2024 de 27/11/2024).
Os critérios de inclusdo e exclusdo e as caracteristicas dos pacientes do estudo estdo

descritos na Tabela 1.

Tabela 1: Critérios de inclusdo e exclusdo

Parémetro Incluséo Excluséo
Idade paciente 28-65 anos <28 ou >65 anos
Doencas cronicas Né&o Sim
Fabricacdo implante Systhex Ltda Outras fabricacdes
Tamanho do implante >3.5/13 mm <3.5/13 mm
Qualidade do osso Natural Com biomaterial
Insercéo torque >35 N.cm and <60 N-cm <35 N-cm or >60 N-cm
Instalacdo protese 90 dias <90 >90 dias

Fonte: elaboracéo dos autores

Os implantes dentarios cp Ti G4 analisados foram 0s modelos Atractt® e Avantt®
(Curitiba, PR, Brasil). Foram utilizados os modelos Avantt e Atractt com diametro de 3,5 mm e
comprimento de 13 mm. A Figura 1 mostra a forma dos implantes Modelo Avantt e Atractt,
sendo que ambos possuem conexdo hexagonal interna e cone Morse. No entanto, a angulacao
interna do Avantt é de 11,5° e a do Atractt é de 10°. O implante Avantt possui apice cdnico com
trés roscas em forma de V. J& o Atractt possui roscas espacadas, 0 que permite um travamento
maior. O apice tem formato de clpula, sem furo, e ambos possuem ranhuras que permitem um
melhor no osso. A superficie foi tratada com &cido para obter micro-rugosidade, a fim de

aumentar a adesdo de proteinas e células 0sseas (Figura 1).

Revista DELQOS, Curitiba, v.17, n.62, p. 01-14, 2024 5



REVISTA

DELOS

Figura 1: Macrogeometria dos implantes atractt® e Avantt®

Fonte: Systhex® implantes dentarios

As cirurgias foram realizadas na clinica de especializagcdo em implantodontia e por outros
centros de pesquisas localizados em Recife, Mato Grosso, Curitiba e Brasilia, todos
supervisionados por especialista na area. Os cirurgides seguiram as instrucdes de colocagédo e o
protocolo indicado pelo fabricante. Antes da cirurgia, a equipe cirargica foi treinada com o
sistema Systhex. Implantes que ndo ancoraram com torque menor que 35 N.cm ou maior que 60
N.cm ndo foram considerados adequados para esta pesquisa. Apds as cirurgias, os parafusos de
cobertura foram colocados nos implantes, e os implantes foram mantidos submersos por no
minimo 90 dias antes de receberem a protese. A osseointegracdo foi avaliada por meio de
radiografias periapicais ou panoramicas. Os implantes que apresentaram perda Gssea superior a
3 mm em relagdo a crista 6ssea ou sondagem com bolsa maior que 3 mm em relacdo a crista
6ssea foram considerados perdidos.

As falhas precoces dos implantes dentarios foram definidas como aquelas que ocorreram
antes da reabilitacdo protética. Os implantes foram separados por dente: canino direito e
esquerdo, central direito e esquerdo e lateral direito e esquerdo. Os implantes com bolsas
periodontais menores que 3 mm foram considerados higidos. Radiografias periapicais e
tomografia computadorizada complementaram a avalia¢do clinica. Imagens com perda 6ssea
superior a 3 mm foram consideradas ndo saudaveis e classificadas como falhas.

A morfologia da superficie dos implantes foi analisada utilizando um microscopio
eletronico de varredura (FEI QUANTA FEG 250) em diferentes ampliagdes. Os resultados foram
complementados com medicdes de rugosidade e morfologia.

Os dados analisados sobre a taxa de sobrevivéncia dos implantes foram expressos através
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de levantamento tomogréafico, radiografico e clinico. As porcentagens de acertos e fracassos

correspondentes aos diferentes tempos foram comparadas e calculadas por meio do teste de
Fisher para amostras independentes. A significancia estatistica foi fixada em (P<0,05)

3 RESULTADOS

3.1 ANALISE ESTATISTICA

Através do teste Fisher’s, tivemos 99,9% de certeza que a diferenca entre o tempo de
acompanhamento de 6 e 10 anos entres os implantes analisados ndo é estatisticamente relevante
(P>0,01), (tabela 2 e 3), significando que os implantes da Systhex® promovem uma excelente

osseointegracdo a longo prazo, desde que se sigam as recomendacdes do fabricante (tabela 1).

Tabela 2: Teste de Fisher’s

Valor de P e Significancia estatistica
Teste exato de Fisher’s

Valor de P >0,9999
Resumo do valor de P Sem relevancia
Estatistica significante (p<0.01) N&o

Fonte: elaboracdo dos autores

Tabela 3: Percentual de sucesso e fracasso

Percentual total % sucesso % Fracasso
Atractt® 10 anos 97,65% 2,35%
Avantt® 6 anos 98% 2,0%

Fonte: elaboracdo dos autores

Na tabela 3, podemos observar que o percentual de sucesso entre os implantes esta acima

da média global, sendo indicado para todos o0s tipos de reabilitacéo oral.
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Figura 2: Casos de sucesso e fracasso
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Fonte: elaboracdo dos autores

No gréafico boxspot, podemos observar a taxa de sucesso e fracasso em diferentes tempos

em relacdo a quantidade de implantes instalados.
3.2 MICROSCOPIA ELETRONICA DE VARREDURA
Na microscopia eletrénica de varredura foi possivel observar a area de superficie dos

implantes analisados, demostrando que ambos apresentam superficies homogéneas e livres de

contaminantes (Figura 3).
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Figura 3: Superficies Atractt® e Avantt®

Fonte: elaboracdo dos autores

Acima, podemos observar no MEV a superficie do Atractt® (A) em comparagdo com a
superficie do Avantt® (B), ambas as superficies apresentam carateristicas semelhantes,
confirmando ser uma caracteristica relevante para a longevidade dos implantes dentarios.

3.3 ANALISE CLINICA

A analise clinica foi de grande relevancia para determinar, juntamente com as analises
radiograficas, a taxa de sobrevivéncia dos implantes analisados neste estudo.
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Figura 4:anlise clinica

A

Fonte: elaboragdo dos autores

Na Figura 4, podemos observar, na Figura A, o circulo rosa representando a manuten¢édo
da crista alveolar apos seis anos com a protese instalada, demonstrando a manutencéo 6ssea na

regido do canino direito (B) (13).

4 DISCUSSAO

Em um estudo observacional prospectivo que analisou a taxa de sobrevivéncia em 35
implantes durante um periodo de 10 anos, o resultado mostrou que 18 estudos preencheram o0s
critérios de inclusdo. A estimativa resumida para sobrevida de 10 anos no nivel do implante foi
de 96,4% (IC de 95% 95,2%-97,5%) e o intervalo de predicdo foi de 91,5%-99,4%. A estimativa
resumida da sobrevida da meta-andlise de sensibilidade foi de 93,2% (IC de 95% 90,1% a 95,8%)
p = 0,041 com um intervalo de predicdo de 76,6%-100%. Idade avancada (> 65 anos) foi um
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preditor significativo em 91,5%, p = 0,038 na meta-analise de sensibilidade Howe MS. Esses

resultados, apesar do nimero de implantes inferior ao do estudo apresentado, demonstraram
resultados semelhantes, concluindo que a taxa de sobrevivéncia dos implantes dentéarios se
mantém estabilizada quando seguidos os protocolos de manutencdo recomendados pelo
profissional responsavel.

Em um ensaio clinico randomizado controlado de 10 anos, no qual foram analisados 50
individuos com periodontite estagio 111 ou estagio IV, os participantes foram divididos em dois
grupos: um grupo recebeu implantes dentarios (TER) e o outro foi mantido com
acompanhamento periodontal (PR). Os resultados demonstram que as taxas de sobrevivéncia de
88% e 100% foram observadas nos grupos PR e TER. Os custos foram significativamente
menores para PR em comparagdo com TER durante todo o periodo de 10 anos. Porém, os autores
relatam que o PR se torna mais trabalhoso do que o TER, embora a saude bucal tenha melhorado
em ambos os grupos (Cortellini et al., 2020). Esses achados sdo extremamente relevantes para o
estudo apresentado, pois demonstram percentuais semelhantes, além de comprovar que, em
muitos casos, é possivel manter os dentes periodontalmente afetados. No entanto, caso haja a
necessidade de serem substituidos por implantes dentarios, a taxa de sobrevivéncia é igual ou
maior ao longo de 10 anos.

Em um estudo composto por 96 pacientes com 225 implantes (acompanhamento médio:
10,9 anos), que tratou da sobrevivéncia dos implantes dentarios relacionados a posicéo da prétese
definitiva, foi comprovado que, quanto melhor tridimensionalmente instalado o implante
dentario, melhor sera o angulo de insercdo da prétese definitiva, consequentemente aumentando
a longevidade do tratamento (Katafuchi et al., 2018). Esses resultados corroboram com 0s
apresentados neste estudo.

Outro estudo analisou 98 implantes instalados em 64 pacientes, alocados aleatoriamente.
Em um periodo de 10 anos, 43 pacientes conseguiram seguir com o estudo e apresentaram 100
% de taxa de sobrevivéncia. No entanto, as taxas de mucosite foram de 50%, e a perda 0ssea
marginal significativa ndo foi considerada como indice de corte (Gadzo, N.). Diferente do estudo
em questdo, que utilizou como indice de insucesso a perda da crista 0ssea maior que 3 mm.

A macrogeometria associada a uma superficie com rugosidade homogénea permite
antecipar o tempo de reabertura de implantes instalados em 0sso nativo. Esses achados,

publicados por (Brum et al.,2020) demonstram que, em um periodo de até 3 anos, ndo ha
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diferenca significativa quando comparado com tempos de reaberturas maiores. Esses resultados

podem servir de referéncia para novos estudos, especialmente ao serem comparados com 0s
apresentados neste artigo, onde ser& necessario acompanhar por um periodo de até 10 anos para

verificar se ha diferencas relevantes em implantes reabertos com um periodo inferior a 90 dias.

5 CONCLUSAO

Podemos concluir que os dois implantes cone Morse analisados em diferentes tempos de
acompanhamento sdo indicados para reabilitacdo oral a curto e longo prazo, demonstrando que
uma superficie homogénea, livre de contaminantes, associada a uma macrogeometria que permita

uma boa estabilidade de travamento inicial, séo fatores essenciais para o sucesso do tratamento.
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