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Barras em resina acetalica para sobredentaduras
implantossuportadas — MEF
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RESUMO

A resina acetélica, ou polioximetileno (POM), € um material alternativo ao metal para a confe¢édo de barras
para suporte de sobredentaduras implantossuportadas. O objetivo deste trabalho é estudar a distribuicdo
da tenséo, da deformacéo e do deslocamento quando a forca é aplicada sobre barras em resina acetallca
de espessuras distintas e extensdes distais (cantilever) de diferentes comprimentos. Duas barras Definifit®

(Gt-Medical) foram reproduzidas virtualmente no programa informatico Exocad DentalCAD®, as quais se
adicionaram extensdes distais. A andlise numérica das estruturas foi realizada pelo Metodo dos
Elementos Finitos (MEF), no programa académico FEMAS (cmech.webs.com). Foi aplicada uma forca
vertical de 1N sobre toda a barra e, individualmente, sobre os pilares, os arcos anterior e lateral, e as
extens@es distais. Tanto a espessura da barra como o comprimento do cantilever parecem influenciar a
tensdo, a deformacdo e o deslocamento da barra quando é aplicada uma forga vertical. Uma maior
espessura da infraestrutura conduz a valores superiores. Em ambas as barras, os valores de tenséo,
deformacéo e deslocamento aumentam com o aumento do comprimento da extenséo distal.
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INTRODUCAO

Uma sobredentadura implantossuportada esta indicada em pacientes insatisfeitos com a estabilidade e a
retengdo proporcionadas pelas préteses removiveis convencionais, embora sem queixas de dor ou
desconforto na mucosa [1]. Uma barra é um sistema retentivo que une os implantes de suporte para
ancorar as sobredentaduras. Consiste numa infraestrutura de conexao entre dois ou mais implantes, que
promove um suporte rigido e uma retencdo de maior qualidade [2, 3]. A ferulizagdo dos implantes
proporciona estabilidade e distribuicdo das cargas oclusais por toda a estrutura protética, bem como no
0Sso0 envolvente [4].

Com o desenvolvimento dos polimeros tém surgido materiais resinosos com propriedades diferenciadoras
dos materiais metdlicos classicos. A aplicagdo da resina acetalica ou polioximetileno (POM) na Medicina
Dentéaria encontra-se ainda pouco estudada.

O objetivo deste trabalho é estudar a distribuicdo das tensdes equivalentes de von Mises, das
deformacdes equivalentes e dos deslocamentos totais quando uma forga € aplicada sobre barras em
resina acetdlica, de espessuras distintas e extensdes distais (cantilever) de diferentes comprimentos,
usando o Método dos Elementos Finitos (MEF).

MATERIAIS E METODOS

As barras originais Definifit® (Gt-Medical), de duas espessuras dlstlntas (Barra A e Barra B), foram
reprodu2|das virtualmente no programa informatico Exocad DentalCAD® versdo 2.3 Matera 6990 (64bit),
as quais foram posteriormente adicionados cantilevers de diferentes dimensfes (5, 10 e 20mm). No
ficheiro STL foram executadas as modificagbes necessdrias para a realizagdo dos testes pelo MEF, no
programa académico FEMAS (cmech.webs.com). O coeficiente de Poisson de 0,2 e o médulo de
elasticidade de 2700MPa foram as propriedades do POM introduzidas no software. Em cada simulagéo,
foi aplicada uma forca vertical de 1N sobre toda a barra e, individualmente, sobre os pilares anterior e
posterior, 0s arcos anterior e lateral, e as extensdes distais.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Na generalidade, as tensdes equivalentes de von Mises, as deformacdes equivalentes e os
deslocamentos totais s@o superiores na barra mais espessa (barra B), relativamente a menos espessa
(barra A). Na Figura 1 observa-se a distribuicdo da tensdo nas 2 barras, quando uma forca vertical é
aplicada sobre toda a barra.
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Figura 1. Tenséo resultante na Barra A e na Barra B, quando a forga de 1N é aplicada sobre toda a barra.

Nos pilares, observam-se os valores mais elevados de tens@o ao nivel do seu colo; no arco anterior os
valores mais elevados encontram-se no ponto médio do arco e proximo dos pilares anteriores; no arco
lateral, apenas no ponto médio do arco. Os valores maximos de tensdo de von Mises, deformacao
equivalente e deslocamento total sdo mais elevados nos cantilevers de 10 e 20 mm.

CONCLUSOES

Tanto a espessura da barra como o comprimento do cantilever parecem influenciar a tensdo, a
deformacéo e o deslocamento da barra quando é aplicada uma forca vertical. Uma maior espessura da
infraestrutura conduz a valores superiores. Em ambas as barras, os valores de tenséo, deformacgéo e
deslocamento aumentam com 0 aumento do comprimento da extensao distal.
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