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RESUMO

INTRODUCAO:
O titanio € um dos materiais mais utilizados para a fabricacao de estruturas implanto-suportadas

devido 3 sua biocompatibilidade e propriedades mecanicas adequadas. Recentemente, o PEEK foi
introduzido como alternativa devido ao seu reduzido peso, resisténcia adequada e propriedades
quimicas e fisicas semelhantes ao osso humano.

OBJETIVO:

O objetivo principal deste trabalho foi realizar uma revisao sistematica integrativa sobre PEEK Vs
Titanio em estruturas sobre implantes.

MATERIAIS E METODOS:

Pesquisa de artigos cientificos em PubMed(National Library of Medicine), utilizando combinagoes

das palavras-chave: ‘titanium’; ‘polymer”; “abutments, dental’, ‘biomechanics”; ‘“dental
prosthesis design ”; “dental prostheses, implant supported “restrita aos Gltimos 10 anos.
RESULTADOS:

Selecao de 21 artigos apds a aplicacao dos critérios de inclusao e exclusao.

DISCUSSAQ:

PEEK apresenta menor resisténcia a fratura que o Titanio e as cargas obliquas e distais resultam
em maior stress. Os pilares PEEK podem ser utilizados na regido anterior da maxila. O material
dos pilares influenciou a forga e tipo de fratura do material restaurador. As estruturas em titanio
apresentam menor adesao as facetas do que em PEEK. PEEK reduziu tensdes aplicadas em si
mesmo. A rugosidade superficial foi menor para PEEK do que em titanio, assim como a formagao
de biofilme.

CONCLUSAGQ:

A transmissao de tensdes ao complexo protético e tecidos periimplantares é inversamente
proporcional ao modulo elastico do material. Materiais mais rigidos como o titanio apresentam
melhores propriedades mecanicas, nomeadamente em areas posteriores e cantiléver. A
biocompatibilidade de PEEK e titanio foi similar, apresentando reagoes tecidulares aceitaveis, mas
a estética do polimero foi superior.

Palavras-chave: titanium; polymer; abutments, dental; biomechanics; dental prosthesis design;

dental prostheses, implant supported.

VI


https://www.nlm.nih.gov/

CESPU

INSTITUTO UNIVERS_ITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

ABSTRACT

INTRODUCTION:

Titanium is one of the most used materials for the fabrication of implant-supported structures
due to its biocompatibility and adequate mechanical properties. Recently, PEEK was introduced
as an alternative due to its light weight, adequate strength and chemical and physical properties
similar to human bone.

OBJECTIVE:

The main objective of this work was to carry out an integrative systematic review on PEEK Vs
Titanium in implant structures.

MATERIALS AND METHODS:

Search for scientific articles in PubMed (National Library of Medicine), using combinations of

keywords: "titanium'; "'polymer"; "‘abutments, dental"; "biomechanics; "dental prosthesis
design"’; "'dental prostheses, implant supported" restricted to the last 10 years.

RESULTS:

Selection of 21 articles after applying the inclusion and exclusion criteria.

DISCUSSION:

PEEK has lower fracture strength than Titanium and oblique and distal loads result in greater
stress. PEEK abutments can be used in the anterior region of the maxilla. The material of the
abutments influenced the strength and type of fracture of the restorative material. Titanium
frameworks have less adhesion to veneers than PEEK frameworks. PEEK reduced stresses applied
to itself. Surface roughness was lower for PEEK than titanium, as was biofilm formation.
CONCLUSION:

The transmission of stresses to the prosthetic complex and peri-implant tissues is inversely
proportional to the elastic modulus of the material. Stiffer materials such as titanium have better
mechanical properties, namely in posterior and cantilever areas. The biocompatibility of PEEK and
titanium was similar, showing acceptable tissue reactions, but the aesthetics of the polymer was
superior.

Keywords: titanium; polymer; abutments, dental; biomechanics; dental prosthesis design;

dental prostheses, implant supported.

Vil



CESPU

INSTITUTO UNIVERS_ITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

ABREVIATURAS E SIGLAS

vV V.V V V V V V V V V VY

PEEK: Poliéter éter cetona

RPEEK: Poliéter éter cetona reforgado

PEKK: Poliéter cetona cetona

Cp-Ti: Titanio puro

TiAI6V4: Titanio-6 aluminio-4 vanadio

MNGC: Células gigantes multinucleadas

CAD: desenho assistido por computador

CAM: fabricagao assistida por computador

BioHPP: Bio - High Perfomance Polymer

CCP: Protocolo convencional de limpeza de superficies
RCP: Método de limpeza protétipo de varias etapas

HGF: Fibroblastos gengivais humanos
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1. INTRODUCAO

A implantologia demanda cada vez maior exigéncia e restauragoes com melhor qualidade
estética e que consigam preservar os tecidos periimplantares.®

Até este momento, o titanio é o material mais utilizado ja que apresenta altas taxas de
sucesso pois as suas propriedades mecanicas e de biocompatibilidade estao altamente
contrastadas na literatura sendo considerado como o go/d standard?>)

No entanto, a sua cor € uma grande desvantagem em termos estéticos, especialmente nos
bidtipos gengivais finos ou com profundidade de perfil de emergéncia inadequados. © 4
Além disso, a sua capacidade de corrosao e degradacao faz com que se torne menos
estético ¥ e até causar reacdes inflamatdrias.

0 PEEK foi utilizado pela primeira vez nos anos 80 para fins industriais (Feldman, 1986)
mas na medicina a sua aplicacdo chega mais tarde (Cook & Rust-Dawicki, 1995) mostrando
propriedades biomecanicas favoraveis assim como resisténcia a8 degradagao bioldgica ©.
Sendo um polimero semicristalino de alto rendimento, apresenta uma alternativa as
estruturas de metal e zircénio, com propriedades nao corrosivas.”

A sua radiolucidez pode ser modificada e permite melhor imagem radiografica dos tecidos
periimplantares, pode ser esterilizado e irradiado devido a sua estabilidade a temperaturas
superiores 3 300°C. A sua rigidez, semelhante ao osso cortical, pode aliviar o stress
excessivo dirigido sobre os implantes e fornecer menor reabsorgao e atrofia por desuso,
propria de materiais com grande rigidez, por conter todo o stress gerado pela carga
recebida, deixando o tecido 6sseo com a minima ou nenhuma tens3o. E leve, flexivel e
resistente a fratura. Tem boa relagao custo-eficiéncia e pode ser “processado” na cavidade
oral. O PEEK pode mudar as suas propriedades sendo alterado com diversos materiais
como os recheios nanoceramicos ou o carbono que aumentam a sua resisténcia, mas
oferecendo sempre um maédulo elastico menor se comparado com o titanio.?7-9)

Devido a sua elevada biocompatibilidade, tem sido usado para fazer implantes, pilares
provisorios, pilares de cicatrizagao e outras estruturas implanto-suportadas.® 1)

O PEEK surge como uma alternativa ao titanio com propriedades fisicas superiores ou
iguais ao titanio. A literatura comparativa entre o titanio e o PEEK nao é especialmente
extensa o que justifica a escolha deste tema de forma a obter um conhecimento mais
profundo dos materiais utilizados na fabricagao das estruturas implanto-suportadas de

elevada qualidade.
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2. OBJETIVOS

O objetivo principal desta tese foi realizar uma revisao sistematica integrativa sobre o tema

PEEK Vs Titanio em estruturas sobre implantes.

Objetivos secundarios:
e (Comparar as propriedades mecanicas e de biocompatibilidade dos dois materiais,
PEEK e Titanio
e |dentificar vantagens e desvantagens, do PEEK e do titanio, como elementos

protéticos.

Colocamos a seguinte questao:

“Podem os polimeros substituir o titanio na reabilitagao oral?”

HO: As estruturas PEEK podem substituir em qualquer caso as confecionadas em titanio.

H1: As estruturas PEEK nao podem substituir em qualquer caso as confecionadas em titanio.
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3. MATERIAIS E METODOS

A pesquisa e selecao de estudos nesta investigacao foi baseada nas seguintes bases de
dados: PubMed (via National Library of Medicine).

Foram utilizadas as seguintes combinacoes de palavras-chave para a selecao dos
artigos cientificos relevantes para a resposta ao objetivo do estudo e o seu ambito:
(Titanium) AND (polymers ) (Titanium,) and (polymers) AND (dental prostheses, implant
supported); (Titanium) AND (polymers) AND (dental prosthesis design); (Titanium) AND
(polymers) AND (biomechanics); (Titanium) AND (polymers) AND (abutments, dental);
((titanium) and (polymers)) AND ((abutments, dental) OR (biomechanics) OR (dental
prosthesis design) OR (dental prostheses, implant supported)); ((titanium) OR (polymers))
AND ((abutments, dental) OR (biomechanics) OR (dental prosthesis design) OR (dental
prostheses, implant supported)).

Pesquisa Pubmed Resultados
(Titanium) AND (polymers) 3,166
(Titanium) and (polymers) AND (dental prostheses, implant 88
supported)

(Titanium) AND (polymers) AND (dental prosthesis design) 13
(Titanium) AND (polymers) AND (biomechanics) 106
(Titanium) AND (polymers) AND (abutments, dental) 82
((titanium) and (polymers)) AND ((abutments, dental) OR 272
(biomechanics) OR (dental prosthesis design) OR (dental prostheses,

implant supported))

((titanium) OR (polymers)) AND ((abutments, dental) OR 7356
(biomechanics) OR (dental prosthesis design) OR (dental prostheses,

implant supported))

Os critérios de inclusao foram:
e Artigos publicados na lingua inglesa no intervalo de 2012-2022.
e Artigos com resumos relevantes para este trabalho.
e Artigos com texto completo.
Os critérios de exclusao foram:
e Artigos que ndao cumpriram os critérios de inclusao.
e Artigos anteriores a 2012.
e Artigos que ndo estavam no ambito deste tema.
e Artigos que nao mostraram relevancia ap6s analise detalhada.

e Artigos de revisao integrativa e sistematica.


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%28polymers%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28titanium%5BMeSH+Terms%5D%29&filter=datesearch.y_10
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%28polymers%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28titanium%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28dental+prostheses%2C+implant+supported%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29&filter=datesearch.y_10&ac=no&sort=relevance
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%28polymers%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28titanium%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29+AND+%28dental+prosthesis+design%5BMeSH+Terms%5D%29&filter=datesearch.y_10&ac=no&sort=relevance
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%28polymers%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28titanium%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29+AND+%28biomechanics%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29&filter=datesearch.y_10&ac=no&sort=relevance
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%28polymers%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28titanium%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29+AND+%28abutments%2C+dental%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29&filter=datesearch.y_10&ac=no&sort=relevance
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%28%28polymers%5BMeSH+Terms%5D%29+AND+%28titanium%5BMeSH+Terms%5D%29%29+AND+%28%28abutments%2C+dental%5BMeSH+Terms%5D%29+OR+%28biomechanics%5BMeSH+Terms%5D%29+OR+%28dental+prosthesis+design%5BMeSH+Terms%5D%29+OR+%28dental+prostheses%2C+implant+supported%5BMeSH+Terms%5D%29%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29&filter=datesearch.y_10&ac=no&sort=relevance
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%28%28polymers%5BMeSH+Terms%5D%29+OR+%28titanium%5BMeSH+Terms%5D%29%29+AND+%28%28abutments%2C+dental%5BMeSH+Terms%5D%29+OR+%28biomechanics%5BMeSH+Terms%5D%29+OR+%28dental+prosthesis+design%5BMeSH+Terms%5D%29+OR+%28dental+prostheses%2C+implant+supported%5BMeSH+Terms%5D%29%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29+AND+%28y_10%5BFilter%5D%29&filter=datesearch.y_10&ac=no&sort=relevance
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P Pacientes com necessidade de estruturas sobre implantes

I Uso de estruturas fabricadas em PEEK

C Uso de estruturas fabricadas em titanio

0 Como afeta um maédulo elastico menor que os tecidos e estruturas?
Melhora a biocompatibilidade e a estética com os polimeros
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4. RESULTADOS

FLUXOGRAMA DE PESQUISA BIBLIOGRAFICA

FIGURA 1 — Fluxograma de pesquisa bibliografia

[ Identificagdo de estudos em bases de dados ] [ Identificagdo de estudos por outros métodos ]
Y
8 Artigos identificados de
E Put?med' Artigos eliminados: Artigos identificados:
- Articos (n=11183) * Duplicados (n=1207) Pesquisa de citagdes
E 9 Reviews (n=119) (n =8)
=
S’
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v A4
. Artigos ndo
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= v v
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A
o I
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]
£
—

Dos 16 artigos selecionados sao 2 /n vivo dos quais 1 € um reporte de caso e 0 outro um
estudo prospetivo; e 14 /n vitro dos quais 6 s3o analise de elementos finitos, 4 estudos
comparativos e 4 estudos prospetivos.

Todos os artigos antes do ano de 2012 foram eliminados, bem como quaisquer duplicados
usando a fungao “remover duplicados” do Endnote citation manager, descartando
revisoes sistematicas e obtendo 9857 artigos na pesquisa Pubmed. Foram selecionados
por titulo compativel 43 artigos, dos quais 18 foram selecionados para leitura completa e
posteriormente, 2 foram eliminados por conteddo inapropriado. Assim, 16 artigos foram

selecionados para a inclusao no trabalho.
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Ao mesmo tempo, foram incluidos, mediante pesquisa manual, 8 artigos compativeis com
este tema.

Deste modo o trabalho é fundamentado num total de 16 artigos. O Diagrama de fluxo da
estratégia de pesquisa esta representado na figura 1.

Os estudos selecionados foram resumidos indicando como critérios:

e Autor e ano

e Tipo de estudo

e Objetivo

e Componente protético
e Conclusoes e resultados

Apds a leituras dos artigos selecionados foi possivel extrair os seguintes resultados:

Os polimeros apresentam um menor maédulo elastico do que o titanio e menor

resisténcia a fratura pelo que os parafusos em PEEK n3o sao recomendados.

Os polimeros podem reduzir o stress sobre si mesmos mas o titanio, sendo um
material mais rigido, parece ser mais benéfico tanto para os tecidos periféricos

como para pilares, parafusos (1214

Os pilares, barras e clips em polimero podem ser utilizados na area anterior, mas

nao se recomenda na posterior.M

As estruturas poliméricas apresentam propriedades fisicas inferiores ao titanio™

S} mas a aderéncia as facetas e maior e a cor do PEEK oferece mais estética. ™)

A rugosidade superficial foi mais baixa para pilares em PEEK do que em titanio,
assim como a formagao de biofilme® ). O tratamento de superficies com plasma

permitiram melhores resultados na biocompatibilidade.("”

As seguintes informagoes foram retiradas para esta revisao: Autores/ano de publicagao,

tipo de estudo, objetivos, componente protético e resultados/ conclusoes.

(tabela 1):
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TIPO DE COMPONENTE ~
AUTORES/ANO ESTUDO OBJETIVO PROTETICO RESULTADOS /CONCLUSOES
Santing, H. J. et a/  Invitro Avaliar a forga da fratura das coroas = Pilares PEEK Coroas de resina composta em pilares PEEK mostraram média
(2012) de resina composta sobre pilares Pilares Titanio significativamente menor da forca de fratura em comparagao com pilares
PEEK e pilares temporarios de titanio temporarios de titanio para incisivos centrais.
solido implanto-suportados, e para Para outros locais na zona estética da maxila, nao foram encontradas
analisar os tipos de falha. diferengas significativas entre as forgas da fratura em PEEK e pilares de
titanio.
Neumann, E. A. F. £t In vitro Comparar a resisténcia a fratura de Parafuso PEEK Os parafusos de pilares PEEK tinham menor resisténcia a fratura,
al. (2014) parafusos para pilares de titanio, = Parafuso PEEK comparando com os de titanio.
PEEK e PEEK reforcado com fibra de @ reforcado N3o ha diferencia significativa PEEK e o PEEK reforgado com fibra de
carbono  (30%), usando pilar = Parafuso Titanio carbono.
hexagonal externo tipo UCLA.
N. Kaleli et a/ (2017) = /n vitro Avaliar 0 comportamento = Pilares PEEK A carga obliqua resultou em elevados valores de stress nos componentes
biomecanico de pilares  Pilares Titanio do implante, coroa e 0sso cortical.
personalizados PEEK em termos de As distribuicoes de stress no implante e osso periférico eram
distribuicao de stress em implantes e semelhantes em todos os modelos.
0sso periférico. Alteragdes na restauracao e material de pilar personalizado ndo afetaram
a distribuicdo de stress no implante e osso periférico.
Al-Rabab’ah, M. et ' /nvivo Avaliar viabilidade /n vivo de | Pilares/estruturas Vantagens PEEK:

al. (2019)

estruturas e pilares em PEEK.

PEEK
Pilares/estruturas
Titanio

o Permite uma melhor ligagao

o  Pilar mais facil de preparar intraoralmente.

o Aparéncia mais natural.

o Aradioluscéncia permite encontrar cimento remanescente.
Desvantagens:

o Ajung3o adesiva pode conter vazios.

o A radioluscéncia pode limitar a capacidade de avaliar ajuste.
Melhorar a ligagdo entre facetas/coroas e o PEEK permitira a utilizagao
deste material como restauragdo permanente e pode reduzir a
necessidade de futuras reparagoes.
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Atsi, S. S. et al
(2019)

Barkarmo, S. et &/
(2019)

Caballé-Serrano, J.
et al (2019)

Jin, H.-Y.
(2019)

et al

S. Tekin et a/. (2019)

A. Elkabbany et al.
(2020)

In vitro

In vitro

In vivo

In vitro

In vitro

In vitro

Comparar as resisténcias a fratura e
os tipos de fratura de titanio,
zirconio e PEEK em pilares que
suportam coroas de dissilicato
monolitico de litio (CAD/CAM) apds
carga dinamica e envelhecimento
térmico.

Comparar a formagao de biofilme de
espécies bacterianas orais
importantes sobre PEEK, PEEK
jateado com didxido de aluminio,
titdnio puro (cp-Ti) e titdnio-6 de
aluminio-4 vanadio (TiBAILV).
Comparar a resposta do tecido mole
aos parafusos de cicatrizagdo em
PEEK ou titdnio avaliado pela
ocorréncia de células gigantes
multinucleadas (MNGCs).

Avaliar e comparar a forga de ligagao
de PEEK modificado (BioHHP) e
titdnio com uma resina composta
para veneers e comparar o ajuste
marginal e resisténcia a fratura das
proteses aparafusadas sobre
implantes.

Comparar as tensdes que ocorrem no
osso  peri-implantar, implantes,
coroas, pilares e parafusos apos
carga através de FEA utilizando PEEK
como alternativa ao titanio.

Avaliar a mudanga na retencao de
novas combinagoes metalicas e nao
metalicas para retentores

Pilares PEEK
Pilares Titanio
Pilares RPEEK

Discos PEEK
Discos Titanio

Parafusos de
cicatrizagao em
PEEK e Titanio

Estruturas PEEK
Estruturas Titanio

Pilares e parafusos
PEEK

Pilares e parafusos
em Titanio

Retentor telescopico
e coroa PEEK
Retentor telescopico
e coroa Titanio

Resisténcia a fratura significativamente mais alto no grupo titanio.
Falhas ocorreram geralmente devido a fratura do parafuso no grupo
titanio e da coroa no grupo RPEEK.

Os pilares PEEK tém potencial de suportar as forcas oclusais anteriores
maximas, e também apresentavam bons padroes de fratura.

0 PEEK pode atuar tao bem como cp-Ti ou TiAI6V4 quando utilizado como
material restaurador dentario.

A adesao bacteriana foi semelhante em PEEK, cp-Ti e TibAI4V.

PEEK jateado com diéxido de aluminio, com uma superficie mais aspera,
mostrou aumento de formagao de biofilme por S. sanguinis, S. oralis e S.
gordonii.

Menor nimero de MNGCs em parafusos de titanio do que em PEEK, tanto
em tecidos moles como duros demostrando que o material tem alguma
influéncia.

A fratura das facetas aconteceu em 100% das estruturas em titanio.

A fratura das estruturas PEEK aconteceu no 100% dos casos.

Forga de ligagao da BioHPP & resina composta é maior do que no titanio.
Estruturas CAD/CAM BioHPP apresentaram um bom ajuste marginal e
resisténcia a fratura.

BioHPP pode ser uma alternativa adequada ao metal como estrutura para
facetas em compaésito.

As tensdes no parafuso foram muito mais baixas nos grupos de pilares
em titanio do que em PEEK.

0 stress no sistema de implante pode ser alterado com o uso de
diferentes materiais protésicos.

Para PEEK-PEEK e Ti-PEEK houve um ligeiro aumento inicial de retengao
que foi parcialmente significativo.
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V. Rutkunas et a/ /nvitro
(2020)

P.H. W. Tretto et a/. | /n vitro
(2020)

R. F. Villefort et a/ = /n vitro
(2020)

S. Abou-Ayash et al. | In vitro
(2021)

telescopicos em sobredentaduras
implanto-suportadas.

Comparar o efeito de dois protocolos
de limpeza de superficies de
polimeros  avaliando  rugosidade
superficial, hidrofilia e proliferagcao
de células de fibroblasto gengival
humano (HGF) utilizando titanio e
zirconio como controlos positivos.

Avaliar o  stress/tensao  no
implante/pilares  dentarios com
materiais alternativos, em implantes
com  microgeometria  diferente,
através da andlise de elementos
finitos (FEA).

Avaliar a resposta mecanica das
proteses  obturadoras implanto-
retidas com sistema de clip-barra,
em diferentes materiais.

Investigar a veracidade dos fresados
CAD/CAM e ajuste marginal de
proteses implanto-suportadas de
arco completo (CAFISP) em PEEK,

Pilares PEEK/PEKK
Pilares Titanio

Pilares PEEK
Pilares Titanio

Barra/clip PEEK
Barra/clip Titanio

Estruturas PEEK/
Estruturas Titanio

Os retentores telescopicos resultaram em niveis aceitavel e fiaveis de
retencdo tanto para PEEK como para titdnio, aumentando
significativamente nos primeiros 1000 ciclos de insergao.

Estudos clinicos a longo prazo sao necessarios para apoiar a utilizagao
do PEEK.

A proliferagao do HGF mostrou uma tendéncia a aumentar ao longo do
tempo para ambos os protocolos de limpeza.

Apds 72 h, a viabilidade celular tende a ser maior para materiais limpos
com CCP do que com RCP a partir deste momento, mas a diferenca nao
foi estatisticamente significativa.

O protocolo de limpeza de superficie de materiais poliméricos pode
influenciar significativamente a aspereza, o angulo de contacto e a
proliferagao de fibroblastos.

0 stress/tensao no tecido dsseo peri-implante foi em geral inversamente
proporcional ao modulo eldstico do material do implante.

Os pilares PEEK levam a maior concentragao de stress no implante e
tecido 6sseo periimplantar mas fornecem menor stress no préprio pilar.
Os materiais avaliados influenciam o comportamento biomecanico dos
pilares.

Os pilares menos rigidos (RFC e PEEK) associados aos implantes de
titdnio mostraram uma tendéncia de maior concentracao de stress no
implante e no tecido 6sseo periimplantar comparado com materiais mais
rigidos.

No caso do tecido 6sseo e da barra, a rigidez do material foi inversamente
proporcional @ micro-tens3o calculada e ao stress.

Independentemente da regido de carga, o PEEK pode ser sugerido como
material de estrutura para reduzir a tensao dssea em torno dos implantes
e a concentragao de stress na barra.

0 uso do PEEK aumenta o risco do desaperto dos parafusos protésicos e
até mesmo de fratura em comparagao com ligas metalicas.

maior veracidade estatisticamente significativa dos polimeros depois de
CAM.

A diferenca entre estruturas PEEK para os casos apresentados nao foi
significativa para os pilares.
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S. C. Dayan et al /Invitro
(2021)

M. Gheisarifar et a/ | /n vitro
(2021)

PEKK e titdnio sobre quatro
implantes.

Comparar os padroes de distribuicao
de stress de quatro materiais (titanio,
zirconia, PEEK e PEKK) utilizados
para a estrutura das proteses All-on-
4,

Avaliar a viabilidade e a adesao dos
fibroblastos  gengivais  humanos
(HGFs) em diferentes materiais de
implante com modificagdes
especificas da superficie.

Estruturas PEEK
Estruturas Titanio

Discos PEEK
Discos Titanio

TABELA 1- Dados relevantes recolhidos dos estudos recuperados

En quanto aos gaps marginais, houve diferengas significativas enquanto
a localizagao do pilar, mas nao para o material do pilar.

A veracidade das estruturas PEEK, PEKK e titanio foi diferente depois da
fresagem.

PEEK tinha a maior veracidade. No entanto, o ajuste marginal das
estruturas era similar e menor do que 90 pm em média.

Os valores maximos de stress no osso cortical foram encontrados com
estruturas PEKK e PEEK em torno dos implantes dentarios posteriores
apos a carga obliqua

Estruturas de materiais rigidos como zirconia e titanio em proteses All-
on-4 reduz o stress nos implantes dentarios e no osso peri-implante
quando os implantes distais sao inclinados 30°

Tratamento a laser n3o parece ter um efeito significativo na composigao
superficial do PEEK.

Os grupos PEEK tratados com plasma mostraram uma proliferagao
significativamente maior do que todos os outros grupos experimentais.
PEEK modificado com plasma presenta melhores resultados que titanio
ou titanio modificado com laser, aumentando proliferagao de HGF.

As superficies de titanio e PEEK modificadas a laser permitiram uma
ades3do de HGF melhorado comparado com superficies sem modificar por
laser.

Os componentes PEEK podem ser uma melhor escolha clinica em areas
de desafio estético.

10
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5. DISCUSSAO

O titanio e o PEEK nas suas aplicagoes sob a forma de estrutura, pilar, parafuso e outras,
apresentam diferentes propriedades quimicas e fisicas que se traduzem em diferentes

comportamentos nos tecidos, na biocompatibilidade e na estética.

5.1 Propriedades fisico-quimicas do PEEK e do Titanio

As estruturas e pilares sao geralmente fabricados a partir de titanio puro uma vez que tem
propriedades de biocompatibilidade e mecanicas bem documentadas. No entanto, a cor
metalica pode transparecer através da mucosa e prejudicar os resultados estéticos
ocorrendo uma aparéncia azulada subgengival e ndo natural nos tecidos moles.M™ Além
disso, também apresentam corrosao, degradacao e alergias.™

Como alternativa, o PEEK é um termoplastico nao homogéneo semi-cristalino de alto
impacto que apresenta um dos maiores ratios forgca/peso de entre os polimeros, elevadas
propriedades fisicas e quimicas, & hipoalergénico, resistente a abras3o, sem reagoes
galvanicas nem corrosao, elevada estabilidade térmica e dimensional e € possivel realizar
ressonancias magnéticas. Alem disso, pode ser melhorado com a incorporagao de fibras
de carbono incrementando assim a estabilidade dimensional, dureza, forca de flexao e
resisténcia 0. 1-13.18),

A anadlise radiografica permite verificar o ajuste protético, mas o PEEK é um material
radiolGcido que dificulta esta verificagaol> '® mas a adicao de particulas radiopacas tais
como o sulfato de bario ao material pode solucionar esta desvantagem.® )

0 mddulo elastico dos polimeros é similar ao osso (4 GPa) e menor ao dos metais. Esta
caracteristica permite absorver parte das forcas mastigatorias, limitando a dissipagao das
mesmas no 0sso periimplantar cervical e reduzindo a perda 6ssea marginal peri-implante
causada pela sobrecarga oclusal e eventual falha de préteses implanto-suportadas © 3
18). A sua maior elasticidade também pode reduzir a reabsorgao e atrofia por desuso,
caracteristico de materiais rigidos como o titanio, por falta de estimulo mecanico ",
Outros autores advertem que o stress/tensao no tecido 6sseo peri-implante € em geral,
inversamente proporcional ao madulo elastico do material do implante, mostrando baixa

e limitada eficiéncia do efeito de absor¢ao de choques caracteristico dos materiais PEEK

(14,15)

1
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5.2 Aplicagao do PEEK e do tit3nio em Pilares

0 sucesso estético nao depende apenas da protese em si, mas é em grande parte
determinado pela aparéncia dos tecidos moles periféricos e a gestao dos mesmos sendo
objetivos estéticos dificeis de alcangar. ¥

A protese provisoria, ferramenta essencial para a estética, tem um papel chave pois
permite que o tecido se desenvolva mais rapidamente e sugere a forma gengival definitiva
que podera ser modificada no curso de uma série de visitas clinicas até que o perfil de
emergéncia desejado seja alcangado ™. Destacam-se os pilares PEEK pois sdo mais faceis
de preparar intraoralmente do que o titanio, ja que a dureza do polimero € inferior 3 do
metal. Também é um meio de comunicagao eficaz entre o laboratério e a clinica e permite
avaliar as expectativas estéticas do paciente.*)

Em todo momento devemos ter em conta que as forgas fisioldgicas de mordida podem
variar de 10 a 120 N durante a mastigagao ou degluticao de alimentos e as forgas oclusas
maximas na area do incisivo foram reportadas a variar entre 150-300 N e 90-370 N. &™)
No estudo de Atsu S. S. ef &/, indicam que a forga média a fratura foi de 787,8+120,9 N
para o titanio e 602.93+121 N para o Grupo RPEEK, demostrando que existem diferencias
significativas. Os pilares PEEK tém potencial de suportar as forgas oclusais anteriores
maximas.

Estes resultados estao de acordo com outros autores, os pilares de resina PEEK também
mostraram menores valores de resisténcia a fratura do que em titanio ™), e as coroas de
resina composta mostraram uma forca média da fratura de 95 + 21 a 486 + 34 N sobre
pilares PEEK e de 387 + 23 3 1.009 + 94 N sobre pilares de titanio.( "

N3o foi observada fratura de pilares nem em titanio nem em PEEK, pelo que ambos podem
ser indicados para temporarios . Devemos fazer a escolha do pilar em fungdo da duragao
da etapa “provisoria” escolhendo o titanio frente ao PEEK se o tratamento for superior a 3
meses 1% Tal como Agustin-Panadero ef a/ assinalam no seu estudo, indicando que os
pilares de PEEK sao recomendados quando a protese fixa provisoria vai permanecer na
boca 1-3 meses; nos casos a médio prazo (3-6 meses), é recomendado pilar de titanio
provisorio ou pilares definitivos rotacionais; para periodos extensos (6-12 meses), o pilar
anti-rotacional de titanio definitivo € o mais indicado."

No caso dos pilares definitivos, nao foram encontradas diferengas significativas na

resisténcia a fratura entre PEEK e titanio para outros locais na zona estética da maxila
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podendo ser o PEEK uma alternativa viavel.:® Em geral, os tipos de falha irreparaveis eram
mais comuns do que os reparaveis, sendo o0 mais habitual o desaperto do parafuso.”

N. Kaleli et a/. desaconselha os pilares PEEK na regido posterior, caracterizada por ter uma
maior concentracao de forgas, e para pacientes com habitos parafuncionais pois o stress
na coroa de restauragao pode aumentar.®

A literatura parece indicar que os pilares PEEK proporcionam menos stress no pilar em si
mesmo, transmitindo maior stress ao implante, parafuso e tecido 6sseo peri-implante do
que o titanio.l %120

Sendo reforgada esta ideia pelo estudo de A. Elsayed ef a/, onde afirma que os pilares
titanio mostraram maior resisténcia a fratura do que em PEEK, no entanto, os valores de
resisténcia do polimero foram maiores as forcas fisioldgicas mastigatorias maximas
registadas na zona molar, concluindo que desde uma perspetiva de estabilidade da

restauracao, sao clinicamente mais benéficos os pilares rigidos.®?

5.3 Aplicagao do PEEK e do titanio em Estruturas

A funcao da estrutura € a ferulizacdao dos implantes em conjunto permitindo uma
distribuicdo homogénea do stress da estrutura para os implantes. Os materiais nao-
poliméricos, como o titanio, mostraram os resultados mais favoraveis em termos de
distribuicdo do stress na regido peri-implante e os implantes e pilares mais distais
concentraram mais stress. Os materiais poliméricos (PEEK) podem levar a um brago de
alavanca maior devido a uma maior deformacao permitida pelo menor modulo elastico,
levando a um maior stress nos implantes mais distais. Neste sentido, uma estrutura rigida
pode ajudar a melhorar a distribuicao de stress, pois apesar do efeito de amortecimento
dos materiais poliméricos, verificou-se que a diminuigao do stress ocorreu na estrutura
em detrimento de um aumento de forgas na regiao do osso trabecular. Com tudo, o PEEK
mostrou uma elevada concentragao de stress periimplantar ao contrario das estruturas em
titanio que nao mostraram valores criticos de stress, e as tensoes observadas no 0sso
cortical estavam dentro dos limites fisioldgicos com uma larga margem de seguranga pelo
que desde o ponto de vista biomecanico as estruturas em titanio demonstraram resultados
mais favoraveis em préteses mandibulares fixas implanto-suportadas 22,

Considerando que as proteses de arco completo sobre implantes sao um tratamento de

elevado éxito, tendo como material de referéncia o titanio, Jin H.-Y. et a/, verificou que a
13
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complicagdo mais comum nas mesmas € a fratura das facetas ou chipping, sendo mais
habitual em titanio do que em PEEK pois a forca de ligagao do BioHPP a resina composta
é maior do que no titanio ™ mostrando resultados similares no caso de utilizar coroas de
porcelana j3a que o stress transmitido da superestrutura as restauragoes ceramicas foi
menor. )

O ajuste deve ser avaliado também pois a desadaptacao das estruturas pode levar a
complicages técnicas como desaperto ou fratura do parafuso e imprecisoes oclusais.
Considerando a literatura que um bom ajuste clinico é atingido quando o valor é menor a
120 pm .3.23), foi comprovado que as subestruturas PEEK apresentaram valores marginais
significativamente mais elevados do que as subestruturas em titanio, mas ambas estao
dentro dos valores aceitaveis. Verificou-se também que todos os sistemas de fabricagao,
tanto CAD/CAM (sinterizados e fresados) como meios convencionais, atingiram valores
que cumprem os padroes de aceitabilidade clinica, mas foi achada uma relagao entre a
dureza do material e a aparicao de ggps sendo mais habituais nos materiais mais duros
como o titanio. -2

Resumindo, as estruturas em CAD/CAM BioHPP apresentaram um bom ajuste marginal,
resisténcia a fratura e menor risco de chipping, podendo ser consideradas uma alternativa
adequada ao metal como estrutura para facetas em compésito. 3

No caso dos sistemas retentivos telescopicos em PEEK, os resultados foram promissores
pelo que também poderia ser uma alternativa ao titanio no caso de utilizar esta solugao
protética pois o polimero pode ser aplicado como retentor primario, secundario, ou ambos,
j3 que a retengao foi incrementada ap6s 10.000 ciclos de insergao/separagao.®

Para S. C. Dayan et a/, a utilizagao das estruturas poliméricas resultou num aumento de
stress de 10 a 20% no parafuso protésico sob carga axial e obliqua em comparagao com
estruturas de titanio. Foi comprovado que a carga obliqua causou mais stress do que a
carga axial na regido anterior, isto é, na regido mesial de todas as estruturas. Pelo
contrario, a carga axial causou maior stress do que a carga obliqua no lado posterior ou
distal. Estas tensdes mantiveram-se abaixo dos limites dos materiais, mas o estudo achou
que as estruturas com materiais rigidos como o titanio em comparagao com polimeros
semirrigidos (PEEK e PEKK) reduz o stress em componentes protéticos, implantes e osso
peri-implante em proteses fixas maxilares All-on-4 quando os implantes distais sao

inclinados 30°. ()
14
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5.4 Aplicagao do PEEK e do titanio em parafusos, barras e clips

A falha do parafuso em titanio foi frequentemente observada durante a carga dinamica
em geral, o que poderia indicar que é o componente mais fragil do complexo protético.™
Esta e outras complicacoes, tais como o desaperto do parafuso, podem ser causados por
aumento excessivo das tensoes nesse mesmo parafuso com o uso de pilar PEEK, pois tendo
um menor modulo elastico, vai permitir maior flexao.®

Os parafusos em PEEK apresentam menor resisténcia a fratura em comparagao com
parafusos em titanio, mas falta por confirmar se diferentes desenhos e tamanhos ou
diferentes métodos de fabricagcao, podem melhorar as propriedades mecanicas.?
Villefort ef a/. considerou que os clips em PEEK podem prevenir a fratura da base protética
mais eficazmente do que os metalicos devido @ menor concentragao de stress observada
em torno das ancoragens fabricados com o polimero.

A barra fresada em PEEK sugere um melhor desempenho mecanico para o tecido 6sseo
com baixa possibilidade da indesejada reabsorgao 6ssea independentemente da regido de
carga. O PEEK pode ser sugerido como material de estrutura para reduzir a tensao 6ssea
em torno dos implantes e a concentragao de stress na barra. No entanto, reforga a ideia
de que o uso do PEEK aumenta o risco de ocorrer o desaperto de parafusos protésicos e

até mesmo fratura dos mesmos em comparagao com ligas metalicas.®

5.5 Biocompatibilidade e estética do PEEK e do Titanio

Na medicina dentaria € importante utilizar materiais que sejam esteticamente
semelhantes a cor dos dentes, e a cor cinzenta do titanio causa reflexo da gengiva,
especialmente nos bidtipos mais finos. Embora o titanio seja controverso, também em
termos de suscetibilidade a corrosdo e a hipersensibilidade (0,6% dos pacientes), é o
primeiro material preferido na implantologia e 0 go/d standard. No entanto, resultados
6timos nao vao ser atingidos quando a estética seja 3 maxima prioridade.® ™

Em contrapartida, PEEK oferece prevencao de reagoes alérgicas, boa capacidade de
polimento que vem acompanhada de baixa retencdo de placa e uma aparéncia mais

natural.m
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Sendo um material biologicamente inerte, & adequado para doentes com alergia metalica
ou suscetibilidade ao sabor metalico, nao existindo evidencias dos efeitos do material
sobre citotoxicidade, mutagenicidade, carcinogenicidade, e sistema imunoldgico.® ™

No seu estudo, S. Hahnel ef a/. relata que existem diferengas significativas na formagao de
biofilmes multiespécies entre os diferentes materiais apos 20 h, sendo identificada menor
quantidade de biomassa viavel aderente na superficie de PEEK, que foi significativamente
mais baixo do que no titanio. Apos 44 h ndo foram identificadas diferengas significativas
na viabilidade celular entre os diferentes materiais.

No estudo de Caballé-Serrano J. ef 5/, MNGCs estiveram presentes em todas as superficies
investigadas, mas em menor numero em tampas titanio do que PEEK tanto em tecidos
moles como duros demostrando que o material tem alguma influéncia. H3 que assinalar
que o sistema de fecho foi diferente nao sendo roscado em PEEK, mas sim de pressao,
podendo estar acompanhado de um pior ajuste que levou as tampas PEEK a desencadear
um numero significativamente maior de MNGCs na sua superficie em comparagao com as
tampas de fecho titanio."®

Enquanto a superficie, Barkarmo S. et a/, poderia confirmar que a rugosidade da mesma
teve um impacto na adesao bacteriana a estes materiais, pois as superficies menos lisas
oferecem maior area e proporcionam refugio. Foi comprovado também que maior energia
superficial permite maior molhabilidade o que leva a maior aderéncia bacteriana, mas
sempre vai depender da hidrofobicidade/hidrofilia da espécie.

Tanto a composicao, que envolve mecanismos quimio-mecanicos complexos, como a
rugosidade do material, influenciam a molhabilidade e é dificil determinar qual é o mais
influente, mas todo parece indicar que a rugosidade tem um papel mais relevante. Com
tudo, a adesao bacteriana foi semelhante tanto em PEEK como em titanio ® ainda que
outros autores comprovaram que a rugosidade superficial foi mais baixa para pilares em
PEEK do que em titanio, assim como a formagao de biofilme.>®

Rutkunas et a/, comparou dois protocolos de limpeza, resultando que o protocolo de
limpeza de superficie de material baseado em polimeros pode influenciar
significativamente a aspereza, o angulo de contacto e a proliferagdo fibroblastos em
materiais a base de polimeros. A rugosidade superficial mais baixa resultou com um RCP
e foi mais alta quando o CCP foi aplicado. A RCP mostrou uma tendéncia para reduzir a

hidrofilia das superficies materiais baseadas em polimeros e favoreceu significativamente
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a proliferagao de HGF nas superficies do PEKK ap6s 48 h por outro lado, CCP resultou numa
maior variabilidade nas caracteristicas da superficie.

O tratamento superficial, avaliado no estudo de M. Gheisarifar et a/, verifica que as
superficies de titanio e PEEK modificadas com laser conduziram a uma adesao de
fibroblastos gengivais melhorado quando comparado com superficies sem modificar por
laser. O tratamento de PEEK com plasma aumentou a capacidade deste polimero
melhorando a proliferagao de HGF mesmo acima do titanio até o terceiro dia para
finalmente ndo mostrar diferencias significativas no sétimo dia. Os componentes PEEK
podem ser uma melhor escolha clinica em areas de desafio estético e também apresenta
uma resposta biologica adequada, sao necessarios mais estudos, /n vivo, destes

materiais.”
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5.6 Vantagens e desvantagens

Vantagens

Desvantagens

PEEK
A cor permite maior mimetismo pelo
que pode ser uma alternativa na
regido anterior onde as forgas sao
menores. 6.4
A adesdo das facetas em compdsito
sobre o BioHPP é superior do que no
titanio. (3
N3o existe corrosao nem reagoes
alérgicas. 34
Modulo elastico conveniente no caso
de ser utilizado com clips. @
Os pilares podem ser modificados

intraoralmente. 29

A sua flexibilidade aumenta a
possibilidade de desaperto e mesmo
o risco de fratura de parafusos. ©

0 médulo elastico menor tem efeitos
indesejados nas areas posteriores e

cantiléver. @

TITANIO
O seu elevado mddulo elastico
parece ser mais benéfico para os
tecidos, especialmente nas regides
posteriores ou distais e nas areas de

suporte comprometido (cantiléver).

(21,22)

A cor metalica, suscetibilidade ao
sabor metdlico e corrosao parecem
ser os principais pontos fracos do
titnio. .M

Ainda que baixa, presenta reacdes
alérgicas numa percentagem da
populagao. 9™

A sua dureza impede a modificacao
de pilares ou estruturas na cavidade
oral. @9)

A adesdo de facetas em compoésito
é significativamente menor aos

polimeros. (3
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6. CONCLUSAOQ

Dos artigos selecionados para esta revisao sistematica integrativa da literatura sobre o
tema "PEEK Vs Titanio em estruturas sobre implantes - Uma revisao integrativa”, foram
extraidas as sequintes conclusoes:

e As propriedades mecanicas do titanio parecem ser superiores em termos gerais, pois
sua rigidez caracteristica impede a transmissao de forgas desfavoraveis associadas a
flexibilidade e mddulo eldstico menor proprio do PEEK, porém, uma rigidez menor
reduz a reabsorgao e atrofia por desuso associada a falta de estimulos mecanicos.
Sendo superior 3 resisténcia a fratura do titanio, PEEK apresenta valores
fisiologicamente viaveis e ambos materiais oferecem um ajuste marginal dentro dos
valores clinicos aceitdveis, embora aqueles com PEEK tenham sido ligeiramente
melhores podendo ser avaliados radiologicamente gragas @ adicao de particulas
radiopacas.

e Os pilares PEEK nao sao recomendados em areas posteriores e as estruturas em titanio
tém melhor comportamento biomecanico, mas a sua aderéncia as facetas em
composito € menor. Os parafusos em PEEK n3o sao recomendados, mas o modulo
elastico inferior do polimero é adequado para barras é clips sempre levando em
consideragao a recomendagao quanto a sua localizagao.

e Aestética e a biocompatibilidade parecem ser os pontos mais notaveis se falarmos do
PEEK, j3 que seu mimetismo & muito melhor devido 3 sua cor e a reagao dos tecidos
30 polimero é mais favoravel. Alem disso, o tratamento de superficie permitiu maior
aderéncia dos HGF no caso do PEEK.

Perante a pregunta “Podem os polimeros substituir ao titanio na reabilitagao oral?” vai
sempre depender do caso, por isso na medicina dentaria é sempre de suma importancia a
analise clinica, uma boa anamnese junto com uma boa planificagcao antes da tomada de
decisoes. Por tanto, a hipotese nula deve ser rejeitada pois é necessario realizar um estudo
de cada caso concreto para uma 6tima escolha dos materiais.

No entanto, mais estudos /7 vivo sao necessarios por se tratar de um material
relativamente novo e deve-se notar que as modificagoes do PEEK com diferentes
elementos como particulas de carbono ou ceramica oferecem muitas possibilidades para

essa gama de materiais.
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