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RESUMO

BILEK, I. S. A Influéncia da Nanotecnologia na Osseointegracdo. [Trabalho de
Concluséo de Curso]. Guarapuava: Centro Universitario UniGuairaca; 2023.

Implantes dentérios osseointegrados sao estruturas fixadas ao 0sso que surgiram
como uma excelente alternativa de reabilitacdo bucal. Ademais, para o éxito da
osseointegracdo, uma série de fatores devem ser levados em consideragao, sendo a
superficie dos implantes uma caracteristica fundamental para o sucesso pos-
operatério. A nanotecnologia surgiu como uma nova alternativa de tratamento de
superficie dos implantes, proporcionando alteracfes a niveis hanométricos em sua
estrutura. Dessa forma, criam-se na interface implante-tecido sitios de maior afinidade
para células neoformadoras ésseas iniciarem o0 processo de osseointegracdo de
maneira muito mais &gil comparado a implantes sem tal tecnologia. O uso de
nanoparticulas alavancou o cenario da osseointegracéo a partir do entendimento de
gue rugosidades de medidas especificas fossem necessérias para que a técnica
alcancasse niveis de sucesso muito proximos de 100%, agilizando os processos
fisiologicos de cicatrizagdo 0ssea junto aos implantes e ocasionando uma estabilidade
biomecéanica mais precoce. O propésito do presente estudo é a elaboracdo de uma
revisdo de literatura acerca do uso da nanotecnologia na implantodontia, elucidando
davidas sobre sua utilizacdo como um acelerador da osseointegracdo, expondo suas
caracteristicas, vantagens e os tipos de tratamento de superficie disponiveis. Foram
utilizados artigos cientificos atuais em portugués e inglés, encontrados nas bases de
dados Scielo, PubMed e Google Académico. De forma geral, a maioria dos autores
concorda que a nanotecnologia associada as superficies de implante € um fator
acelerador do processo de osseointegracao.

Palavras-chave: Nanotecnologia; Implantes Dentarios; Carga Imediata em Implante
Dentério; Reabilitacdo Bucal.



ABSTRACT

BILEK, I. S. The Influence of Nanotechnology on Osseointegration. [Completion
of course work]. Graduation of Dentistry. Guarapuava: UniGuairaca University Center;
2023.

Osseointegrated dental implants are structures attached to the bone that have
emerged as an excellent alternative for oral rehabilitation. Furthermore, for successful
osseointegration, a range of factors must be taken into account, with the surface of the
implants being a fundamental characteristic for postoperative success.
Nanotechnology has emerged as a new alternative for surface treatment of implants,
providing changes at nanometric levels in their structure. In this way, sites of greater
affinity are created at the implant-tissue interface for bone neoforming cells to initiate
the osseointegration process in a much more agile way compared to implants without
such technology. The use of nanoparticles leveraged the scenario of osseointegration
based on the understanding that roughness of specific measures were necessary for
the technique to reach levels of success very close to 100%, speeding up the
physiological processes of bone healing next to the implants and causing
biomechanical stability earlier. The purpose of this study is the elaboration of a
literature review about the use of nanotechnology in implant dentistry, clarifying doubts
about its use as an accelerator of osseointegration, exposing its characteristics,
advantages and the types of surface treatment available. Current scientific articles in
Portuguese and English, found in the Scielo, PubMed and Google Scholar databases,
were used. In general, most authors agree that nanotechnology associated with
implant surfaces is an accelerating factor in the osseointegration process.

Key-words: Nanotechnology; Dental Implants; Immediate Dental Implant Loading;
Mouth Rehabilitation.
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1. INTRODUCAO

O tratamento de reabilitacdo oral passou a ter elevados niveis de sucesso tanto
de conforto ao paciente quanto da longevidade reabilitadora com o advento dos
implantes dentérios fixados pelo processo chamado de osseointegracdo, fenébmeno
descoberto pelo médico sueco Per-Ingvar Branemark na década de 1950, que se
define como uma unido direta, estrutural e funcional entre o osso vital organizado e a
superficie de um implante. Tais estruturas permitem uma estabilidade
consideravelmente mais satisfatoria no momento da reabilitacéo protética, fornecendo
ao paciente uma melhora da funcdo mastigatéria, bem como da qualidade de vida
como um todo (BISPO, 2019).

O titanio € o material mais utilizado na confeccdo dos implantes dentérios,
devido a sua afinidade com o tecido ésseo ho momento da sua cicatrizacdo poés
cirdrgica, sendo a resposta bioldgica do hospedeiro em relac&o as propriedades fisico-
quimicas dos implantes primordial para o sucesso do tratamento (GUIMARAES
NETO; BACELAR, 2019).

De acordo com Costa e colaboradores (2021), o éxito durante a fixacdo dos
implantes de titanio em osso depende de uma complexa interacdo entre tecido
conjuntivo do paciente e o 0xido metalico sobre a superficie de titanio.

Em busca de impulsionar a afinidade implante-tecido, diversos materiais ja
foram utilizados, persistindo o titanio comercialmente puro como unanimidade.
Ademais, um dos focos atuais da implantodontia consiste de novos meios de
tratamento da superficie dos implantes, visando a formac&o de rugosidades e
acarretando o aumento de micro areas de contato entre 0sso e implante por processos
de adicdo ou remocdo de particulas com uso de nanotecnologia, aprimorando a
estabilidade inicial e a resisténcia (MONTEIRO et al., 2020).

Conforme citado por Bispo (2019), chegou ao mercado no ano de 2010 a
nanotecnologia (conhecida como a quarta geracdo de tratamento de superficie de
implantes), consistindo de alteracfes estruturais especificas de particulas a niveis
nanométricos. Esta geracao engloba processos como a combinacéo de anodizacao e
atagues &cidos, além de adicdo de nanoparticulas de hidroxiapatita, estréncio,
fluoretos e outros materiais. O objetivo primordial dos tratamentos envolve a
potencializacdo de caracteristicas como a molhabilidade e hidrofilia dos implantes,

visando a maximizagcdo dos processos osseointegradores.



Alterac6es nanométricas sobre as superficies de implantes atuam nao apenas
agilizando processos iniciais da cicatrizacdo 0ssea, mas também culminam numa
estabilidade biomecanica mais precoce. Tais fatores séo primordiais durante as fases
iniciais de adeséo de osteoblastos durante a osseointegracdo, bem como da fase de
remodelacao 6ssea (COSTA et al., 2021).

De acordo com Gupta, Noumbissi e Kunrath (2020), a aposicao de substancias
na superficie e insuficiéncia de osso em torno dos implantes séo as principais causas
de falha na osseointegracdo, tendo estes fatores ligacdo direta com o tipo de
superficie utilizada pelas empresas durante a confecgao dos implantes. Dessa forma,
viu-se necessario a elaboracdo de novos meios de tratamento de superficie, onde
resultados eximios foram notados com o advento da nanotecnologia.

O primordial motivo dos estudos nanotecnoldgicos consiste na busca de uma
rugosidade de superficie propicia que contribua para a afinidade de aposicado dos
osteoblastos, células neoformadoras Osseas, sobre a superficie dos implantes. A
utilizacdo de nanoparticulas fornece um ambiente adequado para adeséo de agentes
bioldgicos, além de restringir os agentes nocivos de perturbarem o sistema biolégico
(EDGAHI et al., 2022).

Portanto, o objetivo do presente trabalho, através de uma revisdo de literatura,
€ relatar a aplicacdo de técnicas de nanotecnologia e uso de nanoparticulas na
superficie de implantes dentarios como potencializador da osseointegracdo, bem
COMO expor suas caracteristicas, vantagens na area da implantodontia e os tipos de

tratamento de superficie disponiveis.
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2. PROPOSICAO

2.1 PROPOSICAO GERAL

O propdsito do presente estudo é a elaboracdo de uma revisao de literatura
acerca do uso da nanotecnologia na implantodontia.
2.2 PROPOSIGCAO ESPECIFICA

Elucidar duvidas sobre a nanotecnologia como um acelerador da
osseointegracao na implantodontia, além de expor suas caracteristicas, vantagens, a

inovacado dessa técnica e os tipos de tratamento de superficie disponiveis.
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3. METODOLOGIA

Para tal revisdo de literatura, foram selecionados artigos encontrados nas
bases de dados Scielo, PubMed e Google Académico, em portugués e inglés, entre
0s anos de 2019 a 2022. Foram incluidos artigos do tipo revisédo de literatura, casos
clinicos e estudos comparativos.

Para a pesquisa, foi feito o uso dos seguintes termos: nanotecnologia na
implantodontia, nanotecnologia no tratamento de superficie de implantes,
nanotechnology dental implants e nanotechnology in dentistry. Apds a leitura, os
artigos mais relevantes para o presente estudo foram selecionados. No caso dos

artigos em lingua inglesa, estes passaram por traducao.
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4. REVISAO DE LITERATURA

4.1 HISTORICO DA IMPLANTODONTIA

Desde as civilizagbes mais antigas, se tem relatos de que o homem buscava
maneiras de restituir os elementos dentarios perdidos. Foram encontrados estudos
arqueoldgicos com inumeras tentativas do uso de diferentes materiais para a
substituicdo de dentes e obter sucesso de implantacbes dentarias de origem animal,
humana ou mineral. Desde milhares de anos atrds até os dias de hoje, iniUmeras
tentativas com os mais diferentes tipos de materiais ja foram utilizadas em busca da
substituicdo de elementos dentarios perdidos (GRINGS, 2018).

Em tempos remotos, os esfor¢cos eram concentrados em praticas curativas e
essas informagdes eram transmitidas através dos sacerdotes. Ao longo da historia, ha
relatos evidenciando que 0s povos egipcios, fenicios e etruscos ja buscavam
maneiras de reestabelecer suas perdas dentérias desde a idade antiga, em meados
de 2.500 A.C. Entretanto, o evento historico cujo, de fato, causou grandes avancos na
implantodontia foi entre as décadas de 50 e 60 com a descoberta da osseointegracao
por Branemark, na busca pelo tratamento de pacientes edéntulos (BISPO, 2019).

De acordo com Amorim e colaboradores (2019), o avanco técnico cientifico da
odontologia no campo da implantodontia tem tido muito sucesso, e impulsionou a
busca por estudos e aperfeicoamentos da técnica com o decorrer dos anos, buscando
a biocompatibilidade e a estabilidade dos materiais. A implantodontia tem se mostrado
através dos anos como uma técnica segura, reproduzivel e estavel, desde que bem
executada e bem planejada, vista como o padrdao ouro na recuperagao de espagos

ausentes de elementos dentarios.

4.2 OSSEOINTEGRACAO

A osseointegracdo € o pré-requisito basico para a longevidade clinica dos
implantes dentarios. Este conceito da osseointegracdo surgiu por volta do ano de
1960, com o meédico ortopedista sueco Per-Ingvar Branemark, sendo ele o
responsavel por documentar a osseointegracdo. Ao realizar uma pesquisa em tibias
de coelho com auxilio de camaras o6pticas de titanio, o médico descobriu por acaso
gue o metal e 0 0sso se integravam perfeitamente, sem haver rejeicao, formando uma

forte ligagc&o de fixagdo entre ambas as partes. A partir dai, Branemark aprofundou
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seus estudos nessa ligagcdo metal-hospedeiro, levando a descoberta e aplicando-a em
humanos com intuito de repor dentes perdidos (NASCIMENTO, 2022).

Tal descoberta propoés a ideia da regeneracéo 0ssea, cujo tecido fica ancorado
por proteinas na superficie do implante, formando uma ligacdo direta, funcional e
estrutural. ApOs os primeiros estudos, surge entdo a concepcdao de que a
biocompatibilidade do material utilizado € um atributo indispensavel para uma ligacao
de sucesso entre o tecido 0sseo e o biomaterial (BISPO, 2019).

Apos instalado o implante em seu sitio 6sseo, proteinas plasmaticas aderem-
se a superficie do implante, onde inicia-se o0 processo de angiogénese. Dessa forma,
proporciona-se uma interacdo entre a superficie reativa do implante e as células
neoformadoras Osseas, como o0s osteoblastos. Gradativamente, observa-se o
aumento da aposi¢cado 6ssea imatura em torno do implante, sendo esta gradualmente
remodelada em osso lamelar e culminando na osseointegragédo (GONCALVES et al.,
2020).

4.3 TRATAMENTO DE SUPERFICIE

A superficie de implantes em intimo contato com osso tem sido vastamente
estudada nos dltimos anos. Sabe-se que 0s primeiros implantes dentéarios utilizados
careciam de uma superficie tratada, apresentando superficie lisa pelo processo de
usinagem, sendo considerado o padrdo ouro para a época. Naquele tempo, o
processo para alcancar a osseointegracdo demandava varios meses, onde comegou-
se a buscar formas de agilizar o método e aprimorar os resultados (LORENZONI E
SILVA et al., 2016).

Na busca pelo aperfeicoamento das superficies dos implantes, notou-se em
estudos experimentais que implantes que passavam por um processo de criacao de
rugosidades em sua superficie apresentavam melhor resposta bioldgica quando
comparados aos implantes sem nenhum tipo de tratamento, onde comegaram
grandes estudos a fim de descobrir qual o melhor tipo de tratamento de superficie
(Figura 1). Dessa forma, passou-se a entender que a texturizacdo nas superficies de
implantes influenciava positivamente o processo da osseointegracao, ja que favorecia

a proliferacdo 0ssea no local (MONTEIRO et al., 2020).
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Figura 1 — Ampliagdo microscdpica em implantes com diferentes tipos de tratamento de superficie.
Superficie usinada
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4.4 TIPOS DE TRATAMENTO DE SUPERFICIE

Historicamente, foram desenvolvidos diversos métodos afim de aprimorar a
micro texturizacdo dos implantes dentarios, em busca de melhorar a resposta do
organismo e beneficiar a formagdo Ossea. Existem trés grupos de divisdo dos

tratamentos de superficie, de acordo com suas caracteristicas (COSTA et al., 2021).

4.4.1 Tratamentos mecanicos

No tipo de tratamento de superficie mecéanico (Figura 2), o objetivo é a alteragao
da rugosidade de superficie por meio de jateamentos, polimentos e usinagens. Dessa
forma, obtém-se uma superficie mais limpa e com melhora nas capacidades de
adesdo (NICHOLSON, 2020).
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Figura 2 — Superficie de implante com tratamento de superficie mecénico.

(FALCO, 2010)

4.4.2 Tratamentos quimicos

No tipo de tratamento superficial quimico (Figura 3), a criacdo das rugosidades
na superficie dos implantes é feita por meio de corrosdes, alterando os ions presentes
naregiao e modificando sua composicéo quimica. Com tais modificagcfes, mantém-se
o carater hidrofilico e eleva-se a energia de superficie dos implantes. Os meios
guimicos mais utilizados sdo o ataque acido, tratamento alcalino, oxidacdo anddica,

peréxido de hidrogénio e oxidagao eletrolitica plasmatica (MAKOWIECKI et al., 2019).

Figura 3 — Superficie de implante com tratamento de superficie quimico.
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4.4.3 Tratamentos fisicos

No tratamento fisico de superficie de implantes (Figura 4), séo utilizados o
spray de plasma de titanio, jateamento com hidroxiapatita e a implantacéo de feixes
de ions. Todos esses meios tém como objetivo a facilidade de criagdo de uma fina
pelicula de o6xido de titAnio durante a instalacdo dos implantes, favorecendo a
molhabilidade e biocompatibilidade, os quais s&o fatores imprescindiveis para o

fenbmeno da osseointegracao ocorrer (HANAWA, 2019).

Figura 4 — Superficie de implante com tratamento de superficie fisico.

4.5 NANOTECNOLOGIA NA ODONTOLOGIA

A nanotecnologia é um artificio que vem sendo incorporado do sistema de
saude, incluindo a assisténcia odontologica, € conceituada como uma ciéncia que
trabalha com o desenvolvimento de novos materiais com as propriedades de novos
materiais e operag¢des na escala nanométrica abaixo de 100 nanémetros. Alguns dos
beneficios notaveis dentro do campo da odontologia incluem, tratamentos
odontolégicos otimizados, propriedades do material aprimoradas, como propriedades
mecanicas, durabilidade e resisténcia, atividade antimicrobiana, remineralizacéo,
controle da dor e recuperacao rapida dos pacientes gracas a nanotecnologia (JHANJI;
PASUPULETI, 2022).

Este ramo da tecnologia é altamente eficaz e inclui a utilizacdo de diversos
materiais biolégicos que desempenham um papel de destaque. A avaliagcdo dos

beneficios e da eficacia dessa tecnologia mostra-se promissora para 0 USO
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generalizado da tecnologia na satde bucal. E usada na odontologia para melhorar a
eficacia, e por fim, a satisfacdo do paciente com o tratamento (GHODS et al., 2022).
Conforme citado por Jhanji e Pasupuleti (2022), € importante desenvolver
nanomateriais bioamigaveis e garantir que sejam compativeis com todas as
caracteristicas do corpo humano. Particulas menores sdo mais bioativas e mais
toxicas. Ele pode atravessar facilmente a pele, os pulmdes e, em alguns casos, a
barreira hematoencefélica, aumentando sua capacidade de interagir com outros
sistemas biolégicos. Uma vez dentro do corpo, muitas outras reacdes bioquimicas
podem ocorrer, incluindo a formacé&o de radicais livres que danificam as células. O
corpo constroi defesas contra as particulas naturais que encontra, mas o perigo da

nanotecnologia € introduzir um novo tipo de particula.

4.6 NANOTECNOLOGIA NA IMPLANTODONTIA

Apesar de o titanio ser um metal biocompativel e com excelentes
caracteristicas mecanicas, ele ndo apresenta nenhuma propriedade que iniba a
proliferacdo de bactérias na regido do implante, e os implantes necessitam de
modificacdes na sua superficie para aprimorar as suas propriedades e potencializar
sua bioatividade na interface com o tecido natural. A aplicacdo da nanotecnologia em
implantes dentéarios pode ser feita por um revestimento de nanoparticulas sobre eles.
Tem sido demonstrado que diferentes tipos de células respondem positivamente a
nano topografia. A superficie do implante desempenha um papel critico na
determinacdo da biocompatibilidade e biointegracdo porque esta em contato direto
com os tecidos. Composicdo da superficie do implante, energia de superficie,
rugosidade da superficie e topografia da superficie sdo os quatro fatores materiais que
podem influenciar os eventos nas interfaces osso-implante (JHANJI; PASUPULETI,
2022).

Varias texturas de superficie foram criadas e usadas para influenciar com
sucesso as respostas das células e tecidos. As texturas de superficie podem ser
classificadas em trés tipos: macro, micro e nano. Os materiais nanoestruturados
podem exibir propriedades mecanicas, elétricas, magnéticas e Opticas aprimoradas
em comparagdo com suas contrapartes convencionais em microescala ou
macroescala, atuando como coadjuvantes nos processos bioquimicos. Utilizando
padrdes de topografia de implantes em nanoescala, geram-se particulas preparadas

para desempenhar funcfes especificas dentro da osseointegracdo, onde estudos
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mostraram uma melhor interacao da superficie dos implantes com a membrana celular
do hospedeiro (EDGAHI et al., 2022).

De acordo com Jhanji e Pasupuleti (2022), os materiais nanoestruturados
contém uma grande fracdo volumétrica de defeitos, como contornos de gréo,
contornos interfases e discordancias, e isso influencia fortemente suas propriedades
guimicas e fisicas.

O sucesso dos implantes de titanio tratados em microescala, em particular, €
apoiado por extensa literatura cientifica e dados clinicos de longo prazo. No entanto,
as melhorias nas superficies rugosas de titanio parecem ter atingido um excepcional
patamar tecnoldgico com o uso de nanotecnologia. Dessa forma, foi possivel o
desenvolvimento de implantes de titdnio com maior osteocondutividade do que os
existentes previamente, sendo esse um verdadeiro desafio na implantodontia
(GUPTA; NOUMBISSI; KUNRATH, 2020).

Muitos sistemas de modificacdo quimica, fisica e mecanica como
processamento térmico, jateamento de areia, ataque acido e revestimentos séo
usados para tornar as superficies dos implantes asperas (SCHUNEMANN et al.,
2019).

Diversos estudos clinicos demonstraram que as superficies rugosas dos
implantes apresentam niveis mais elevados de osseointegracdo em comparag¢ao com
as superficies lisas ou usinadas. Isso se deve ndo apenas a uma forte interface entre
implantes e 0sso, mas também a uma melhor qualidade da formacao 6ssea, melhor
osteogénese e melhor capacidade de formar ligacbes moleculares interfaciais
(NAGANUMA, 2017).

As nanointeracdes e a funcionalizac&o da superficie sdo estimuladores muito
potentes dos processos de disseminacado e adesao celular. Proteinas e componentes
da matriz extracelular se comunicam mais facilmente com superficies em nanoescala
por meio de ligagdes quimicas, acelerando os processos de adeséo, diferenciacédo e
proliferacédo celular (GUPTA; NOUMBISSI; KUNRATH, 2020).

Além disso, diversas pesquisas comprovam a efetividade de nanoparticulas de
metais e 6xidos de metais, o que impedem ou eliminam a formacado de biofilmes
bacterianos. Nesse contexto, a utilizacdo de nanoparticulas com efeito bactericida &
uma opc¢éo valida para inibir a adesao de bactérias na superficie do biomaterial, como
as nanoparticulas de ouro, prata, zinco, cobre, entre outros (MALAEKEH-NIKOUEI et
al., 2020. MATTIONI; RODRIGUES JUNIOR, 2022).
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O uso de plasma reativo, tratamento térmico e mudancas drasticas na
molhabilidade de materiais como titanio e zirconia através do uso de luz ultravioleta e
modificacdo da superficie da zircOnia para niveis de nanotexturizagdo, acelera o
processo de adesdo e migracdo celular ao longo de toda a superficie, reduzindo o

tempo de osseointegracao para 1 més (RASOULI et al., 2018).

4.7 IMPLANTES IMPRESSOS PELA TECNOLOGIA 3D

Com o advento da nanotecnologia e a revolucéo digital, novos horizontes sdo
abertos, como a impressao 3D de implantes dentérios. Essa tecnologia proporciona a
sinterizacdo direta de metal a laser que permite a fabricacdo até mesmo de implantes
perfeitamente adaptados a anatomia especifica do paciente (MANGANO et al., 2020).

Particularmente, nos implantes impressos em 3D, a arquitetura das
microporosidades facilita a ativagdo de moléculas sinalizadoras em sitios especificos,
auxiliando na manutencao da altura 6ssea alveolar e aprimorando as caracteristicas
de cicatrizagao (LIU et al., 2021).

Referente ao processo de fabricagdo dos implantes impressos em 3D, eles
resultam da aplicacdo de continuas camadas de titanio em p6, que sao fundidas na
geometria final do implante pela acdo de um feixe a laser de alta poténcia. Dessa
forma, sdo garantidas caracteristicas especificas aos implantes, como a rugosidade
superficial (Figura 5), possibilitando uma osseointegracdo acelerada (PLENUM,
2023).

Segundos Lopes e colaboradores (2022), implantes de titanio feitos em 3D
podem ser obtidos por impressdo ou manufatura aditiva, onde um laser de alta
poténcia derrete o pd de titAnio camada por camada. Dessa maneira, € garantido
grande precisdo na confeccdo dos implantes com uma macrogeometria que permite

estabilidade nos remanescentes 0sseos de diferentes densidades.
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Figura 5 — Rugosidade superficial de implante confeccionado pela tecnologia de impressdo em 3D.

(LOPES et al., 2022)
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5. DISCUSSAO

Lorenzoni e Silva e colaboradores (2016) destacam um fator fundamental que
aprimora a osseointegracao, referente ao tratamento de superficie dos implantes.
Atualmente sabe-se que 0 sucesso clinico dos implantes depende da maneira como
€ modificada a sua superficie, a modificacdo da topografia em escala nanométrica
oferece uma nova oportunidade na criacao de superficies com maior controle e leva a
novos comportamentos fisico-quimicos o que favorece a aderéncia osseoimplantar
fornecendo uma resposta rapida e confiavel a osseointegracdo (LUNA; ANDRADE,
2011).

Segundo Husain e colaboradores (2023), a nanotecnologia € definida como a
concepcao, desenvolvimento e producado de estruturas, dispositivos e sistemas com
controle de tamanho e forma na escala nanométrica. A nanociéncia envolve a
concepcado de novos materiais, instrumentos e processos baseados na regulacdo
atdmica em uma escala de tamanho abaixo de 1 a 100 nandmetros.

A escala nanométrica tem demonstrado ser bastante relevante no contexto da
osseointegracdo, influenciando na adesdo celular especifica, proliferacdo e
diferenciacdo. Entretanto, existem poucas pesquisas sobre a importancia das
nanoestruturas na integracao osso-implante, e os que existem indicam que estes tém
um grande impacto na cicatrizagdo 6ssea nos momentos iniciais. Essas alteragcfes
sdo importantes tanto para a diferenciacéo e adesdo dos osteoblastos durante a fase
inicial de osseointegracdo, quanto para a fase de remodelacdo o6ssea. O
comportamento biolégico do titanio, por si s6, j& proporciona ao implante
biocompatibilidade, for¢ca e capacidade de osseointegracdo (WESZL et al., 2017).

Conforme citado por Lorenzoni e Silva e seus colaboradores (2016), um fator
fundamental que aprimora a osseointegracao, é referente ao tratamento de superficie
dos implantes. Existem diversas técnicas de tratamento de superficie documentadas
na literatura, mas o principio comum de todas é o aumento da area de contato
superficial do implante, por meio da criacdo de rugosidades.

Em um estudo dirigido por Tomsia e colaboradores (2011), constatou-se que
rugosidade excessiva pode trazer a desvantagem de tornar o implante mais dificil de
remover, caso faca-se necessario, e pode ser prejudicial para a resisténcia do

implante. Deve-se levar em consideracdo também que os implantes com superficies
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muito asperas podem apresentar maior possibilidade de peri-implantite, bem como
comprometimento do o grau de hidrofilicidade.

Segundo Gupta, Noumbissi e Kunrath (2020), proteinas e componentes da
matriz extracelular se comunicam mais facilmente através de ligagdes quimicas com
a superficie em nanoescala, desencadeando um processo mais rapido de adeséo,
diferenciacdo e proliferacdo celular quando comparados com processos de
tratamentos de superficie em maiores escalas. Tomsia e seus colaboradores (2011)
também sugerem que superficies nanopadronizadas podem fornecer melhor adeséo
do coagulo de fibrina que se forma logo apds o implante, facilitando a migracéo de
células osteogénicas a superficie do material.

Meirelles (2010) ndo observou diferengcas ao comparar implantes de superficie
de microestruturas a implantes de superficie com nanoestruturas. Todavia, estudos
como os de Wang e colaboradores (2018) afirmam que as topografias em nanoescala
alteram o comportamento celular, promovendo maior absor¢céo de proteinas, migracéo
celular, adeséao celular e diferenciacéo celular.

Brito e seus colaboradores (2021) demonstram que, quando comparadas, ha
uma resposta celular diferente & microescala em relagdo a nanoescala. Na
microescala, as células acabam sendo forcadas a entrar em contato por
caracteristicas de altura semelhante a elas mesmas. Na nanoescala, as células seréo
guiadas a uma adeséao que tende a aumentar com o tempo. Conforme as proteinas
adesivas de dimensdes nanométricas localizam uma superficie em nanoescala
(implante nanotexturizado), as adesfes das células sofrem remodelamento ao longo
desta superficie, reorganizando a direcdo da tensao aplicada a adesao, favorecendo
a ancoragem célula-implante.

Segundo Kataria e Arora (2022), a causa mais frequente de insucesso dos
implantes € a formacdo 0ssea insuficiente em torno do biomaterial imediatamente
apos a instalacdo do implante. Com o revestimento de nanoparticulas sobre os
implantes dentarios, a ades&o e conexdo aos tecidos circundantes € aprimorada. A
superficie de um implante, que pode ser macro, micro ou nanoestruturada,
desempenha um papel critico e fundamental na determinac&o da biocompatibilidade,
pois esta em contato direto com os tecidos. Os materiais nanoestruturados
demonstram exibir melhoras mecéanicas, magnéticas e opticas em comparagdo com

as convencionais microescala ou macroescala.
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Nakpan e Aeimbhu (2021) relatam que técnica de anodizacdo € comumente
utilizada por ser um processo controlavel e reprodutivel de tratamento de superficie
em nanoescala com 6timos resultados. Demonstra-se ser um método promissor que
produz nano-tubos com diametro controlado e uniforme, sendo capaz de melhorar a
biocompatibilidade, diminuir o tempo osseointegracdo e fornecer uma grande area
superficial para se ligar as células 6sseas (ESMAEILNEJAD et al., 2019).

Segundo Pavei e Celoria (2022), a formacao dos nano-tubos de didxido de
titdnio pelo processo de anodizagao culmina em uma melhor osseointegracéo do que
os implantes tratados com superficie com jateamento ou ataque acido, podendo ainda
gerar inducdo 6ssea com a adi¢do de proteinas especificas dentro dos tubulos, o que
traz melhorias na fase inicial da cicatrizacao e reduz consideravelmente o tempo de
osseointegracéao.

Thakral e colaboradores (2014) afirmam em estudo que a adicdo de um
tratamento de fosfato de célcio em escala nanométrica associada a uma superficie de
implante duplamente condicionada com acido demonstrou aumentar a extensao do
desenvolvimento 6sseo apos 4 e 8 semanas de cicatrizacdo. Foi observado neste
estudo que tal elevado acumulo 0sseo na superficie do implante acelera
significativamente o periodo de cicatrizagcdo do implante, permitindo o suporte para
técnicas de carga precoce.

Estudos de Lopes e colaboradores (2022) relatam que a evidente diferenca
entre o modulo de elasticidade da liga de titanio em implantes sdélidos convencionais
€ 0 0SSO resulta no aumento da micromovimentagcao do implante no 0sso, 0 que pode
comprometer a osseintegracéo. Atualmente, a impresséo 3D de implantes de titanio
tem se destacado dos métodos de usinagem para fabricagcdo dos implantes,
permitindo maior controle em algumas propriedades, como macrogeometria,
molhabilidade e microestrutura superficial.

A microestrutura do implante impresso em 3D possui uma porosidade
estrutural adequada para mimetizar as trabéculas 0sseas, beneficiando a adeséo e
proliferac&o celular, ou seja, resultando na aceleracdo do processo de neoformacao
0ssea na superficie do implante. O médulo de elasticidade € proporcional a rigidez do
material, mas a presenca de microporosidades reduz essa rigidez. Por conseguinte,
tais caracteristicas combinadas dos implantes impressos em 3D permitem que eles
tenham um comportamento biomecéanico muito mais semelhante ao osso, mantendo

resisténcia mecanica adequada (LOPES et al., 2022).
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Conforme descrito por Subramani e colaboradores (2018), as propriedades das
superficies, como caracteristicas quimicas e rugosidade exercem um papel
determinante nas interagdes bioldgicas da osseointegracéo. Caracteristicas fisico-
guimicas na faixa nanométrica podem atualmente controlar a adsor¢&o de proteinas,
bem como a adeséo e diferenciacao de células, culminando em uma osseointegracao
precoce. Atualmente, as nanotecnologias estdo sendo cada vez mais utilizadas para
modificacGes de superficie de implantes dentarios.

Thakral e colaboradores (2014) afirmam que a arquitetura nanotopografica em
implantes tem a capacidade de influenciar as interagdes celulares na superficie do
material. Ademais, leva a um diferente comportamento celular quando comparada a
topografia de tamanho convencional, alterando a adsorcdo celular de proteinas pela
modificacdo em nanoescala e acelerando os processos da fase inicial da
osseointegracdo. Dessa forma, observa-se que a propagacado celular pode ser
aumentada ou diminuida, dependendo da nanoarquitetura, sendo que os atuais
mecanismos indicam que a proliferacdo celular parece ser aumentada por topografia

em nanoescala.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

A nanotecnologia associada as superficies de implantes exerce um fator
significativo na reducdo do tempo de osseointegracdo. Tendo em vista que a
instalacdo de um implante propriamente dita pode passar por inUmeras variaveis,
desde seu planejamento até sua execucdo, ndo se pode definir com exatiddo em
guanto tempo a osseointegracdo de um implante sera concluida, pois depende de
como o procedimento foi realizado, a técnica e materiais utilizados. Contudo, a maioria
dos estudos assegura que os efeitos da nanotecnologia nas superficies de implante

sao de fato aceleradores do processo de osseointegracao.
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