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ARTIGO ORIGINAL

RESUMO

As reabilitacdes com implantes dentarios sdo amplamente investigadas, sendo a estabilidade
inicial um fator determinante para o sucesso da osseointegracdo e a longevidade do
tratamento. Nesse contexto, as conexdes Cone Morse destacam-se por sua estabilidade
protética, capacidade de minimizar micromovimentacgdes, elevada resisténcia mecanica e
preservacao dos niveis dsseos peri-implantares. Além disso, esse tipo de conexdo apresenta
eficiente vedacao da interface pilar-implante. Dessa forma, a aplicacdo de diferentes torques
de inser¢cdo esta diretamente relacionada a integridade estrutural do sistema, tornando
essencial investigar sua influéncia nos aspectos mecanicos do implante, especialmente
guando se utilizam valores elevados de torque. Este estudo experimental, de abordagem
guantitativa, avaliou por meio de microscopia éptica a presenca de gaps na interface pilar-
implante de conexdes Cone Morse apds a aplicacdao de torque maximo de inser¢ao de 80
N/cm. Em ambiente laboratorial controlado, vinte implantes de titanio grau IV (3,5 mm x 10
mm) foram divididos em dois grupos: Grupo 1 (n=20), com implantes fixados mecanicamente
em dispositivo tipo morsa a 5 mm do dapice, estabilizados e com abutments universais
instalados com torque de 20 N/cm; e Grupo 2 (n=20), fixados nas mesmas condi¢bes, porém
submetidos a torque prévio maximo de 80 N/cm. Posteriormente, os abutments compativeis
foram instalados manualmente com torque de 20 N/cm. As amostras foram imersas em
resina epoxi, seccionadas verticalmente e analisadas por microscopia Optica para
identificacdo de gaps e deformidades na interface pilar-implante em seis regides distintas (A,
B, C, D, E e F). As medicdes foram realizadas com o software, o ImagelJ, e os dados analisados
estatisticamente no programa SPSS, versdo 29. Os resultados demonstraram que os
implantes submetidos ao torque prévio de 80 N/cm a instalacio dos abutments
apresentaram maiores valores médios de deforma¢do em comparacdo ao Grupo 1, com
maior incidéncia nas regides A e D. A anadlise estatistica confirmou diferencas significativas
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entre os grupos, evidenciando que torques elevados impactam negativamente a interface
pilar-implante, aumentando o risco de falhas mecanicas.

Palavras-chave: Implantes dentdrios; Torque de insercao; Cone morse.

Optical Microscopy Evaluation of the Abutment-Implant
Interface in a Morse Taper Connection After Insertion
Torque: An In Vitro Study

ABSTRACT

Dental implant rehabilitations have been widely investigated, with initial stability being a
determining factor for the success of osseointegration and the longevity of treatment. In this
context, Morse taper connections stand out due to their prosthetic stability, ability to
minimize micromovements, high mechanical resistance, and preservation of peri-implant
bone levels. In addition, this type of connection provides effective sealing of the abutment—
implant interface. Thus, the application of different insertion torque values is directly related
to the structural integrity of the system, making it essential to investigate their influence on
the mechanical aspects of the implant, especially when high torque values are used. This
experimental study, with a quantitative approach, evaluated the presence of gaps at the
abutment—implant interface of Morse taper connections after the application of a maximum
insertion torque of 80 N/cm by means of optical microscopy. In a controlled laboratory
environment, twenty Grade IV titanium implants (3.5 mm x 10 mm) were divided into two
groups: Group 1 (n =20), in which implants were mechanically fixed in a vise-type device at 5
mm from the apex, stabilized, and fitted with universal abutments installed with a torque of
20 N/cm; and Group 2 (n = 20), fixed under the same conditions but previously subjected to a
maximum insertion torque of 80 N/cm. Subsequently, the corresponding abutments were
manually installed with a torque of 20 N/cm. The samples were embedded in epoxy resin,
vertically sectioned, and analyzed by optical microscopy to identify gaps and deformities at
the abutment—implant interface in six distinct regions (A, B, C, D, E, and F). Measurements
were performed using Imagel software, and the data were statistically analyzed using SPSS
software, version 29. The results demonstrated that implants subjected to a prior insertion
torque of 80 N/cm before abutment installation showed higher mean deformation values
compared to Group 1, with a higher incidence in regions A and D. Statistical analysis confirmed
significant differences between the groups, indicating that high torque values negatively
impact the abutment—implant interface, increasing the risk of mechanical failures.

Keywords: Dental implants; Insertion torque; Morse cone.
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INTRODUCAO

Os implantes dentarios sao utilizados cada vez mais em reabilitagcdes orais de
individuos parcialmente dentados ou edéntulos totais e seu desenvolvimento permite
melhorar a qualidade do tratamento oferecido ao paciente desde a manutencdo dos
tecidos dsseos e peri-implantares a integridade dos componentes restauradores, com

uma taxa de sucesso a longo prazo de 94% (Jorn et al, 2016).

A conexdao Cone Morse é caracterizada por sua precisdo na junc¢do entre os
componentes, onde o pilar protético é inserido no implante através de uma geometria
cOnica que proporciona uma conexdao mecanica firme e estabilizada, muitas vezes
referida como "trava por friccdo", que busca ndo apenas melhorar a estabilidade
mecanica, mas também otimizar os resultados clinicos a longo prazo, principalmente
devido a sua capacidade de proporcionar uma excelente estabilidade e um selamento
mecanico que minimiza os micromovimentos na interface implante/pilar (Lopes et al.,

2018).

No entanto, um dos desafios clinicos associados a conexdao Cone Morse é o
impacto do torque aplicado durante a instalacdo dos implantes. A forca aplicada durante
a colocacdao do implante pode afetar diretamente a distribuicdo de tensdes e a
longevidade do sistema. Estudos mostram que torques elevados podem aumentar a
estabilidade inicial do implante, mas também podem gerar tensdes excessivas no 0sso

adjacente, levando a microdanos e compromissos biomecanicos (Gehrke et al., 2016).

Embora a literatura cientifica ndo tenha um consenso em relagdao ao minimo de
torque de insercdo necessario para obter sucesso na osseointegracdo, valores entre 32
N/cm e 50 N/cm sdo recomendados, devendo-se evitar valores mais elevados, pois a
longo prazo, pode-se notar presenca de reabsor¢cao éssea e recessao dos tecidos peri-

implantares, independente da regido (Alfonsi et al, 2016).

METODOLOGIA

A pesquisa foi conduzida com a aplicacdo de torque maximo de insercdo de

implante de 80 N/cm, conforme recomendado pela empresa S.I.N. Implant System (Sdo
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Paulo, Brasil) para o modelo Epikut. Para tal, foram utilizadas vinte unidades de
implantes de titanio grau IV, com conexdo Cone Morse e de dimensdes de 3,5 mm x 10
mm, divididos em dois grupos experimentais, contendo 10 implantes cada e com

torques diferentes:

. Grupo 1: Dez implantes foram fixados em um dispositivo mecanico
(morsa) por um operador calibrado e capacitado, especialista em implantodontia, a uma
distdncia de 5 mm do apice do corpo do implante, garantindo total estabilizacdo. Em
seguida, os abutments universais retos de corpo Unico e sem parafusos sextavados
foram instalados imediatamente, com torque de 20 N/cm, utilizando a chave hexagonal

1,2 mm e o torquimetro fornecido no kit cirdrgico da empresa.

J Grupo 2: Dez implantes foram fixados no mesmo dispositivo mecanico
(morsa) e na mesma altura (5 mm do apice do implante), garantindo total estabilizacdo.
Alinstalagdo desses implantes do Grupo 2, foi realizada utilizando as chaves de instalagao
especificas para a conexdo cone morse, conforme as recomendagdes do fabricante S.I.N.
Implant System. O torque maximo aplicado foi nesse Grupo 2 de 80 N/cm, conferido por
meio de um torquimetro tipo catraca, fornecido no kit cirdrgico da prépria empresa
(Figura 1). Posteriormente, os abutments universais retos de corpo Unico e sem parafuso
sextavado, compativeis com o modelo de implante, foram instalados manualmente com
uma chave hexagonal 1,2 mm, aplicando-se o torque recomendado de 20 N.cm,

utilizando o mesmo torquimetro.

Todas as amostras foram completamente imersas em resina epoxi de forma a
garantir que houvesse uma quantidade suficiente de resina lateral ao implante para uma
apreensao segura no dispositivo de corte (Redelease, Sao Paulo, Brasil). Cada implante
foi seccionamento verticalmente utilizando um disco de corte diamantado (IsoMetTM
Diamond Wafering Blades, 15 HC Diamond, tamanho dos eixos 0,5 - 12,7 mm, llindis,
Estados Unidos) com uma velocidade de 1.992 m/s, seguindo de polimento em uma
maquina mecanizada Polipan-2 (Pantec, Sdo Paulo, Brasil) com uma sequéncia de lixas
d’dgua abrasivas de granulacbes progressivas numeros 600, 1200 e 1500 (Norton,
Guarulhos, Brasil) durante 1 minuto (Figuras 2, 3, 4, 5, 6). Apds o polimento, as amostras
foram lavadas em cuba ultrassonica (Cristofoli, Parana, Brasil) por 180 segundos, secas

e inspecionadas para remoc¢do de residuos que pudessem interferir na andlise da
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interface pilar-implante (Figura 7). Ao final das sec¢Bes dos implantes, cada Grupo

passou a ter vinte metades.

Figura 1. Implante, fixado em morsa, recebendo torque de 80 N/cm.

Legenda: Em A, temos uma visdao superior. Em B, uma visao lateral, observado a
regao do corpo do implante apreendida pela morsa (5mm do apice do implante). Fonte:

Autoria propria, 2025.

Figura 2. Amostras imersas em resina epoxi.

Legenda: Implantes incluidos em resina epoxi prontos para serem seccionados.

Fonte: Autoria propria, 2025.
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Figura 3: Politriz da Erios Equipamentos responsdavel pelo corte das amostras.

Legenda: Equipamento disponivel no laboratério da Faculdade Sdo Leopoldo

Mandic. Fonte: Autoria prépria, 2025.
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Figura 4. Posicionamento do disco em relagdo ao longo eixo da amostra para

secgao.

Legenda: Amostra e disco posicionados para inicio da seccdo. Fonte: Autoria

prépria, 2025.

Figura 5. Imagem aumentada da seccdo vertical

Legenda: Marcagbes para orientacdo do sentido do corte para obtencdo das

amostras. Fonte: Autoria prépria, 2025.
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Figura 6. Polimento com as lixas d’aguas das amostras na maquina de polimento

Polipan-2.

Legenda: Amostra posicionada pelo operador para polimento sob refrigeracao.

Fonte: Autoria propria, 2025.

Figura 7. Cuba ultrassonica.

T=1=
L’ [

Legenda: Cuba usada para remocao de possiveis fragmentos. Fonte: Autoria

propria, 2025.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 8, Issue 2 (2026), Page 605-629.



AVALIACAO POR MEIO DE MICROSCOPIA OPTICA DA INTERFACE PILAR-IMPLANTE EM
CONEXAO CONE MORSE APOS TORQUE DE INSERCAO: ESTUDO IN VITRO
Cunha, L. D. et. al.

Cada amostra, ou seja, uma metade de um implante, foi examinada, por um
mesmo e Unico operador, em seis pontos na interface pilar-implante (trés no lado direito
e trés do lado esquerdo) utilizando a microscopia optica (Alliance Microscopia, Sao
Paulo, Sdo Paulo), com aumento 40 x e ocular grande angular 12,5 x, para avaliar a
presenca e a magnitude do gap (Figura 8, 9, 10). A analise microscdpica buscou
identificar microfissuras, deformac¢des ou deslocamentos na interface pilar-implante,
possivelmente resultantes do torque aplicado durante o processo de inser¢do dos
implantes. Fotos, com zoom de 5 x, foram realizadas por um celular modelo iPhone 11

Pro fixado em um dispositivo conectado ao microscdépio.

Figura 8. Celular fixado em microscdpio dptico.

Legenda: Celular conectado ao microscdpio através de um dispositivo proprio

para aquisicdo das imagens. Fonte: Autoria prépria, 2025.
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Figura 9. Operador posicionado para obteng¢do das imagens.

Legenda: Operador visualizando e capturando as imagens obtidas. Fonte:

Autoria propria, 2025.

Figura 10. Imagem de corte transversal da amostra apds inclusdo em resina

obtido na microscopia dptica.

Legenda: De A ao F, pontos de andlise no microscdpio éptico. Fonte: Adaptado

de Gehrke et al., 2016.
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Andlise das Imagens

Apds as imagens dos dois grupos serem obtidas através de fotos, cada
uma delas foi analisada, pelo mesmo operador, por um software de computador de
dominio publico, feito em JAVA, capaz de medir distancias, processar e analisar imagens
cientificas, o ImageJ (Versdo: 1.8.0_112). Antes das analises das regifes, as imagens
eram abertas dentro do programa, realizava-se a calibragem utilizando uma escala ou
medidas conhecidas (Figura 11). As distancias encontradas nas regides A, B, C, D, Ee F
foram registradas em uma tabela Excel para posterior realizacao das analises estatistica

(Figura 12).

Figura 11. Imagem da calibra¢do dentro do programa Imagel.

'ﬁ‘ mage X
Fil; é;n Image Process Analyze Plugins Window Help
o/l %[\ |A|O|"| A | s]e|x| | | |»
x=0.93 (280), y=0.99 (296), value=090,087,080 (#5a5750)

4 11aJPG (12.5%) — (] X

12.80x12.80 mm (3840x3840), RGB; 56MB

Legenda: Identificagao do implante, abutment e a régua (escala de medida conhecida).

Fonte: Autoria prépria, 2025.
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Figura 12. Imagem aumentada para verificagdo de presenca de gap.

¢ Image
File Edit Image Process Analyze Plugins Window Help

Qjojc|o| /] \AR o 4] | s]o]x] | | |»

x=0.17 (508), y=0.14 (434), value=149,149,161 (#9595a1)

4 28aJPG (50%)

1.27x1.27 cm (3840x3840); RGB; 56MB

) File Edit Font Results
|| Jarea  [Mean [Min  [Max [Angle [Length *
1 2296E-6 86958 82933 91000 -2.862 0.007

Legenda: Mensuracdo da distancia entre implante e abutment pelo software

Imagel. Fonte: Autoria prépria, 2025.

Analise Estatistica dos Dados

Os dados obtidos foram analisados estatisticamente no programa SPSS, versao
29 (Statistical Package for the Social Science, for Windows, Version 29.0.2.0, Armonk,
NY: IBM Corp), utilizando andlise estatistica exploratéria e inferencial de dados. As
variaveis categoricas foram apresentadas utilizando-se distribuicdes de frequéncias
absolutas e relativas, ao passo que as variaveis quantitativas (medidas de deformidades)
foram resumidas descritivamente empregando-se medidas de centralidade (média e
mediana), bem como indicadores de dispersdo (amplitudes e desvio padrao).

Adicionalmente, a analise exploratdria empregou também o diagrama de Tukey
para as medidas de deformidade, para os grupos 1 (20 N/cm) e 2 (80 N/cm) (Boxplot),
para a apresentacdo do sumadrio de 5 niumeros (minimo, maximo, mediana e quartis),
assim como graficos de colunas duplas para as comparac¢des do numero de implantes
deformados para os dois grupos de comparagao.

A analise inferencial escolhida considerou os pré-requisitos para a utilizacdo dos
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testes parameétricos, incluindo a condicdo de normalidade, o comportamento dos
diagramas de quartis e o impacto dos valores atipicos sobre as médias, as medianas e os
desvios padrao. A andlise conjunta desses critérios resultou na escolha do teste ndo-
paramétrico de comparagdo de postos de Mann-Whitney para grupos independentes,
considerando a violacdo de alguns desses requisitos para a utilizacdo do teste t de

Student para compara¢ao de médias entre grupos independentes.

Sendo assim, a compara¢do das medidas de centralidade alternativas (posto
média) dos valores de deformidade (em pum) entre os grupos 1 e 2 para cada uma das
seis regides analisadas, assim como para o numero total de regides afetadas em ambos
os grupos, utilizou teste ndo-paramétrico alternativo. A magnitude do efeito da elevagao
do torque sobre a deformidade, considerando-se o nimero de regides deformadas
utilizou-se o coeficiente de Cohen, com corre¢ao de Hedges, adaptado para a utilizagao

do teste de Mann-Whitney.

A andlise de poder estatisticos a posteoriori, considerando-se um nivel de
significancia a = 0,05, foi realizado no programa PASS (Power Analysis and Sample Size),

versao 15.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A Tabela 1 apresenta as medidas descritivas de tendéncia central (média e
mediana) e de variabilidade (minimo, maximo e desvio padrdo) dos valores de
deformidade de implantes (em micrémetro, um), divididos em dois grupos submetidos
a valores de torque distintos: Implantes no Grupo 1 (20 N/cm) e Implantes no Grupo 2
(80 N/cm). Como pode ser observado, as médias e medianas dos valores de deformidade
analisados foram superiores nos implantes submetidos a torques de 80 N/m em todas
as regides, exceto os valores medianos de deformidades nas regides C e F; assim como
gue os valores maximos de deformidade alcancados foram superiores nesse Grupo 2,

guando comparados aos valores de deformidade obtidos no Grupo 1.
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Tabela 1. Medidas de centralidade e de dispersao dos valores de deformidade (um), nos grupos

de torque de 20 N/cm (Grupo 1, n=20) e 80 N/cm (Grupo 2, n=20).

Deformidades

(um)

Regiao A
Grupo 1: 20 N/cm
Grupo 2: 80 N/cm

Regiao B
Grupo 1: 20 N/cm
Grupo 2: 80 N/cm

Regiao C
Grupo 1: 20 N/cm
Grupo 2: 80 N/cm

Regiao D
Grupo 1: 20 N/cm
Grupo 2: 80 N/cm

Regido E
Grupo 1: 20 N/cm
Grupo 2: 80 N/cm

Regido F
Grupo 1: 20 N/cm
Grupo 2: 80 N/cm

Total de Regides
Afetadas

Grupo 1: 20 N/cm
Grupo 2: 80 N/cm

Minimo

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Maximo

86,00
109,00

19,00
72,00

0,00
53,00

69,00
136,00

15,00
89,00

0,00
65,00

4,00
6,00

Média

20,90
41,15

2,45
26,50

0,00
8,35

18,30
43,10

2,85
29,80

0,00
9,35

1,65
3,80

Mediana

11,00
38,00

0,00
25,00

0,00
0,00

7,50
33,00

0,00
25,00

0,00
0,00

2,00
4,00

Desvio padrao

26,89
36,20

5,08
23,56

0,00
18,11

22,48
39,49

5,06
26,25

0,00
20,25

1,69
1,70

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 8, Issue 2 (2026), Page 605-629.



= BJiHs

m AVALIACAO POR MEIO DE MICROSCOPIA OPTICA DA INTERFACE PILAR-IMPLANTE EM

CONEXAO CONE MORSE APOS TORQUE DE INSERCAO: ESTUDO IN VITRO

| Cunha, L. D. et. al.

Ao analisar os dados da Tabela 1, as regides A e D apresentaram os maiores
valores médios e medianos de deformagdo no grupo de 80 N/cm, ao passo que as
regidoes C e F ndo apresentaram deformidades detectaveis no Grupo 1. Esse Grupo
apresentou menores valores médios (a mediana foi nula devido ao modo como foi
calculada, sendo afetada por valores iguais a 0,00 repetidos em varias ocasides) como

encontrados no grupo de 80 N/cm.

Quando considerado o numero de regides que apresentaram deformidades,
a mesma tendéncia se repete, indicando que houve um maior nimero de regides
deformadas nos implantes agrupados e submetidos ao torque de 80 N/cm. De fato, a
mediana desse numero indica o dobro de regides com deformidade no Grupo 2 (80

N/cm), quando comparado ao Grupo 1 (20 N/cm) (Tabela 1).

No caso da variabilidade das medidas de deformacao, a dispersdo desses
valores foi também superior no Grupo 2, refletida tanto na amplitude mdxima de
variacdo, assim como nos valores de desvio padrdo. As regides A e D foram aquelas que
apresentaram maior variabilidade nas medidas de deformacgao no Grupo 2. Com efeito,
na regido D, a amplitude maxima de variacao foi de 136,00 um e o desvio padrao foi de
39,49 um, ao passo que, na regiao A, a amplitude mdaxima de variag¢ao foi de 109,00 um
e o desvio padrao foi de 36,20 um. Nas regides C e F, ndo houve variabilidade no Grupo
1, j3 que nenhuma das 20 metades dos implantes apresentaram deformidades

detectdveis na analise (Tabela 1).

Os diagramas de Tukey ou de quartis (Boxplot) apresentados nos Graficos 1
e 2 permitem visualizar a distribuicdo do sumario de 5 nimeros (minimo, maximo,
primeiro quartil, mediana e terceiro quartil), assim como a presenca de valores atipicos
obtidos nas avaliacdes dos valores de deformacado nas seis regides avaliadas, em cada

um dos dois Grupos de torques considerados.

Pode ser visto no Grafico 1, que a variabilidade, quantificada nos graficos
pela amplitude interquartilica (base do retangulo) também é maior no Grupo 2 nas
regioes A e B. A regido C apresentou os menores valores de deformacado, pelo modo

como as separatrizes sao calculadas, a amplitude interquartilica foi nula. Além disso,
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podem ser observadas, nesses mesmos Graficos, a existéncia de observac¢des atipicas,
rotuladas pelos cédigos das unidades de observacdo no banco de dados.
Exemplificando, a observacdo atipica “05” indica que a deformidade do implante de

codigo 5 da regido A foi de 86,00 um e, assim, sucessivamente.

Grafico 1. Diagrama de Tukey (Boxplot) apresentando o sumario de 5 numeros dos
valores de deformidade (em um) dos implantes nas regides A, B e C.
B Regido A

120,00 B Regiio B
ERegido C

20,00 o2 *_3

17
-
995
0,00 ; — —

A B c A B c

GRUPO 1 GRUPO 2

Fonte: Autoria prépria, 2025.

Pode ser visto no Grafico 2, que a variabilidade quantificada pela amplitude
interquartilica também foi maior no Grupo 2 nas regides D e E. Na regido F foi
apresentado menores valores de deformacao depois da regido C, pelo modo como as

separatrizes foram calculadas. A amplitude interquartilica foi nula.

Além disso, no Grafico 2, existem observacdes atipicas rotuladas pelos

codigos das unidades de observacdo no banco de dados, como por exemplo, as
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observagdes atipicas “05” e “09” indicam que as deformidades dos implantes de cddigo
5 e 9 da regido E no banco de dados foram respectivamente, 15,00 um e 13,00 um e,

assim, sucessivamente.

Gréfico 2. Diagrama de Tukey (Boxplot) apresentando o sumario de 5 nimeros dos

valores de deformidade (em um) dos implantes nas regides D, E e F.

B Regido D
_ W Regido E
ERegiio F
125,00
100,00
75,00 |
36
35
-
50,00
23
. L
25,00
4
8
00 - 1 _
D E F D E F
Grupo 1 Grupo 2

Fonte: Autoria prépria, 2025.

Os valores rotulados no Grafico 1 e 2 com asteriscos (*) indicam valores de
deformidade extremos dentro de seus respectivos Grupos, de acordo com os critérios

definidos pelo diagrama de Tukey.

O Gréfico 3 apresenta a distribuicdo do numero de regiées que apontam
deformacdes detectaveis dentro de cada um dos grupos de torque, Grupo 1 (20 N/cm)
e Grupo 2 (80 N/cm). A altura das colunas indica o nimero de implantes analisados

dentro de cada um dos Grupos.
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Gréfico 3. Distribuicdao do niumero de regides que apresentaram deformidades entre os

dois Grupos de torque analisados.

- Grupo
[EGrupo 1
M Grupo 2

Numero de implantes

(X

0 2 3 - 6

Numero de regides deformadas

Fonte: Autoria prépria, 2025.

Para determinar se as diferencas dos valores das medidas de deformidade
entre os grupos definidos por torques de 20 N/cm e 80 N/cm foram estatisticamente
significativas, considerando um nivel de significancia a = 0,05. Sendo assim, a Tabela 2
apresenta os resultados da comparacdo das medidas de centralidade alternativas (posto
médio) dos valores de deformidade (em um) entre os Grupos 1 e 2 para cada uma das
seis regioes analisadas, assim como para o numero total de regiées afetadas em ambos

os grupos, considerando um nivel de significancia de 5 %.

Com base nesta analise inferencial bivariada, observa-se que houve, no nivel
de significancia considerado, diferenca estatisticamente significativa entre os valores de
deformidade nas regides A, B, D e E. Logo, os valores de deformidades foram maiores
no Grupo 2 em todas as regides analisadas. Por outro lado, as regides C e F apresentaram

menores valores de deformidade (Tabela 2).
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Quando se considera o numero de regides deformadas, também houve
diferencga estatisticamente significativa entre os dois grupos de torque definidos (Grupo
1, posto médio = 14,40 um; Grupo 2, posto médio = 26,60 um; p = 0,04). Em suma, ha
evidéncias suficientemente fortes de que os implantes submetidos ao torque de 80
N/cm apresentaram niveis de deformidade superiores, quando comparados ao grupo
de torque inferior (20 N/cm). Dentro do nivel de significancia considerado, pode-se

descartar o acaso como sendo responsavel por essa diferenca (Tabela 2).

Com efeito, a andlise do poder estatistico a posteriori dessa diferenca, para
o tamanho amostral alcancado no presente estudo, de 20 amostras por grupo, foi de
97,4 %, considerando um nivel de significancia de 5 %, um resultado excelente, ja que o
desejavel, em um teste de hipdteses, é que o erro do tipo 2, B, seja inferior ou igual a

0,2, ou seja, que o estudo tenha alcancado um poder minimo, 1 — 3, de 80 % (Tabela 2).

Quando se analisa a magnitude do efeito de um torque mais elevado sobre
a deformidade dos implantes, considerando o numero de regides afetadas, o valor
pontual do coeficiente d de Cohen com correcao de Hedges indica uma grande
magnitude de efeito, considerando que o valor, d = 1, 24 (IC: 0,57-1,90), é superior
aquele considerado na literatura como indicativo de magnitude de efeito grande, ou
seja, d > 0,80. Ou seja, a elevacdo do torque provocou um efeito detectavel de grande
magnitude, sendo, além disso, um efeito pratico estatisticamente significativo com um

poder estatistico a posteriori bastante aceitavel (Tabela 2).
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Tabela 2. Resultado da analise inferencial de comparacdo das medidas de

deformidades dos implantes (um), entre os grupos com torques de 20 N/cm e 80 N/cm.

Deformidades (um) n Posto médio Amplitude P

interquartilica

Regiao A
Grupo 1: 20 N/cm 20 16,78 29,50 0,04
Grupo 2: 80 N/cm 20 24,23 67,50

Regidao B
Grupo 1: 20 N/cm 20 13,50 3,00 < 0,001
Grupo 2: 80 N/cm 20 27,50 31,00

Regido C
Grupo 1: 20 N/cm 20 18,50 0,00 0,11
Grupo 2: 80 N/cm 20 22,50 0,00

Regiao D
Grupo 1: 20 N/cm 20 16,18 30,75 0,02
Grupo 2: 80 N/cm 20 24,83 68,25

Regiao E
Grupo 1: 20 N/cm 20 13,68 5,75 < 0,001
Grupo 2: 80 N/cm 20 27,33 37,25

Regiao F
Grupo 1: 20 N/cm 20 18,50 0,00 0,11
Grupo 2: 80 N/cm 20 22,50 0,00

Total de Regides

Afetadas
Grupo 1: 20 N/cm 20 14,40 4,00 < 0,001
Grupo 2: 80 N/cm 20 26,60 0,00

n: nimero de implantes
p: probabilidade sob Hp para um nivel de significancia de 5 % com teste U exato de

Mann-Whitney.
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A congruéncia entre resultados e alguns achados na literatura sao claros ao
considerar que, em conexao Cone Morse, torques mais altos comprometem a
integridade estrutural, sugerindo a necessidade de um equilibrio entre estabilidade
primaria e perservagao da estrutura do implante. Vale destacar que defeitos superficiais
podem ser vistos durante a usinagem dos implantes e dos pilares, o que pode acarretar
ao aumento do tamanho do gap e comprometer o ajuste das conexdes pilar-implante.
Além disso, a discrepancia nas propriedades mecanicas entre pilar-implante pode
acelerar o desgaste das superficies, afetando o tamanho do gap e consequentemente,

o desempenho da conexdo durante a mastigacdo (Lopes et al., 2018);

Em contraponto ao trabalho, a pesquisa de Romanos et al. (2016) indicam que
a conexao Cone Morse minimiza falhas mecéanicas ao gerar um efeito de “trava de
friccdo”. Embora esse mecanismo seja satisfatorio, os dados obtidos sugerem que
torques elevados podem induzir fissuras na interface pilar-implante, principalmente
com torques superiores a 80 N/cm. Neste estudo, observou-se que os implantes
submetidos a esse torque apresentaram uma deformidade média de 26,60 um,
enquanto os submetidos a 20 N/cm, apresentaram apenas 14,40 um, reforcando a

hipdtese que os torques elevados aumentam a deformacao estrutural.

Outras pesquisas também afirmam essa hipdtese, como a de Jorn et al. (2016)
que relatam que torques entre 30 e 45 N/cm resultam em equilibrio adequado entre
estabilidade primaria e integridade estrutural e os torques acima de 60 N/cm ja
aumentam significativamente a ocorréncia de fissuras. Em vista disso, os autores
sugerem que valores moderados sdo mais indicados pois favorecem a estabilidade sem
comprometer a estrutura, como apontados por Gois et al. (2018) e Marconcini et al.
(2018). Esses autores afirmam que torques entre 30 e 50 N/cm sdo os mais indicados

para garantir o equilibrio entre fixacdo e preservacao da integridade do sistema.

Resultados semelhantes foram apresentados por Gehrke et al. (2016), os quais
verificaram que torques superiores a 70 N/cm ocasionam tensdes excessivas na conexao
pilar-implante, podendo comprometer a osseointegracdo. Do mesmo modo, Norton
(2017) observou que valores acima de 60 N/cm causam danos estruturais a longo prazo,
evidenciando que o excesso de torque ndo traz beneficios adicionais a estabilidade do

implante.
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Em complemento, os resultados estatisticos deste estudo reforgam a influéncia
do torque de inser¢do. O Grupo 2 (80 N/cm) apresentou valores significativamente
superiores de deformidades em quase todas as regidoes analisadas, indicando que ha um
limite critico acima do qual a deformagao mecanica se torna deletérica. Vélez et al.
(2020) também destacam que a integridade da conexdo pilar-implante é importante
para evitar falhas precoces, corroborando com os resultados deste estudo ao sugerir a

necessidade de limites seguros para o torque de insercao.

CONSIDERACOES FINAIS

Considerando os resultados alcangados neste estudo experimental-quantitativo,
os torques elevados de inser¢do, como de 80 N/cm, demonstraram um impacto negativo
na interface pilar-implante em conexao Cone Morse, nos implantes estudados,
resultando em aumento significativo das deformidades estruturais e maior variabilidade

nos valores de deformacao, principalmente nas regides A e D.

Dessa forma, conclui-se que a principal recomendacao é evitar torques elevados,
pois eles podem induzir deformidades estruturais e aumentar o risco de falhas

mecanicas, comprometendo o resultado do tratamento implantodéntico.
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