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Introducado:

No planeamento de um tratamento de reabilitacdo oral envolvendo a colocacdao de implantes, uma das decisdes cruciais é a escolha da coroa final e da sua conexao com o implante 1.

A crescente exigéncia estética na area de Implantologia promoveu o desenvolvimento de novos materiais e procedimentos clinicos que satisfizessem esta necessidade, principalmente na colocacao de
implantes no setor estético antero-superior .

Deste modo, a evolucao tecnologica permitiu o desenvolvimento de pilares hibridos, conciliando as vantagens dos pilares ceramicos e de titanio, possibilitando uma estética melhorada, resposta
Qiolégica ideal e propriedades mecanicas superiores, sem efeitos negativos na interface implante-pilar 2.
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Desenvolvimento:

O pilar é a componente do implante que fornece a conexao entre o implante e a restauracao (coroa) do mesmo *.

Inicialmente, eram utilizados pilares de titanio devido as suas propriedades fisicas e mecanicas, incluindo elevada resisténcia e biocompatibilidade . No entanto, este tipo de pilar
comprometia a aparéncia estética da restauracao final, devido a coloracdo acinzentada da mucosa peri-implantar . Com a introducao do sistema CAD/CAM, surgiram os pilares ceramicos
com inumeras vantagens para além da melhoria estética, contudo foi demonstrado na literatura que estes pilares totalmente em ceramica poderiam sofrer fratura ou desgaste na interface
entre o implante e o pilar ?.

Como alternativa, foram desenvolvidos os pilares hibridos, compostos por uma estrutura metalica, a base de titanio, ligada a uma meso estrutura ceramica, formada através de tecnologia
digital como o sistema CAD/CAM 2. As bases de titanio proporcionam uma forca 6tima, permitindo uma estabilidade e biocompatibilidade adequadas com os tecidos adjacentes, enquanto
gue a meso estrutura ceramica oferece melhor estética e soluciona algumas das limitacoes dos pilares metalicos convencionais, mantendo o volume de tecido da mucosa peri-implantar
favordvel. Para além disso, ao serem compativeis com a tecnologia CAD/CAM, as bases de titdnio, permitem tempos de trabalho mais reduzidos e adaptacao aceitavel .

Atualmente existem duas versdes de pilares hibridos: o pilar hibrido com coroa separada e o pilar hibrido de peca unica 3.

O pilar hibrido com coroa separada é composto por trés elementos: um perfil de emergéncia personalizado (pilar), uma base de titanio e uma coroa 3. Este tipo de pilar envolve a

planificacdo e fresagem separada do pilar e da coroa, seguida da cimentacao do pilar a base de titanio 3. Depois o pilar é aparafusado ao implante, seguido da cimentacdo da coroa no pilar
3,4

Por outro lado, o pilar hibrido de peca unica, é apenas constituido pelo pilar e a coroa #. Este modelo envolve a planificacdo e fresagem da coroa e do pilar como uma Unica peca, utilizando
restauracoes ceramicas CAD/CAM ou através de uma cera com uma manga de plastico e confecdo da restauracao com materiais ceramicos prensaveis #. De seguida, a coroa é cimentada ao
pilar de base de titanio 4. A vantagem desta técnica é que permite a remocao do excesso de cimento fora da boca antes de o pilar/coroa ser aparafusado no implante, reduzindo o risco
associado a residuos de cimento nos tecidos peri-implantares 3.

Ambas as técnicas sao utilizadas no desenvolvimento de restauracoes em implantes, com auxilio de pilares de base de titanio 3.

Espessura do tecido peri-implantar

Para a utilizacao deste tipo de pilares, € necessario que o tecido peri-implantar possua pelo menos 2 mm de
espessura, de modo a reduzir o risco de alteracdo na coloracdo da mucosa °. Caso contrario, poderd causar uma
aparéncia acinzentada semelhante a provocada por um pilar metalico .

Para além disso, a literatura também sugere uma altura de pelo menos 2,5 mm de tecido peri-implantar para
reduzir o risco de perda dssea nesta area, promovendo a estabilidade éssea peri-implantar °.

Coroa/Pilar

Selecao da base de titanio do pilar brido

Aquando da selecao da base de titanio & necessario ter em consideracao determinados fatores como o sistema
do implante, a localizacdo e o tipo de restauracao ’. Para um implante de coroa unitaria, ao nivel do osso com
uma conexao regular, o Médico Dentista deve medir a altura entre a plataforma coronal do implante e o nivel do
tecido mole, de modo a determinar qual das trés alturas gengivais diferentes (1 mm, 2 mm ou 3 mm) se adequa ———

—— Implante

melhor ao caso /. De seguida, deve medir a distancia vertical entre a base do pilar e a altura oclusal obrigatéria ;

da restauracdo para definir a altura do pilar (3.5 mm ou 5.5 mm) 2. Esta descrito na literatura que, sempre que

possivel, devemos optar por uma base de titanio de 5.5 mm dado que as de 3.5 mm apresentam menor Figura 1 - Figura 2 —
capacidade de retencdo da restauracdo 2. Pilar Hibrido de uma peca unica. Pilar Hibrido de duas pecas.

Selecao do material de restauracao definitiva

A eficacia das coroas de suporte hibrido estd dependente da longevidade da ligacdo entre a base de titdnio e os componentes ceramicos 2. Estdao disponiveis diferentes biomateriais de
restauracao para coroas de implantes, sendo que a escolha depende de varios fatores como a estética, localizacao, oclusao, espaco protético disponivel e de caracteristicas fisicas e
mecanicas do proprio material 8.

O Médico Dentista pode optar por componentes ceramicos constituidos por Zirconia, um material com alto nivel de biocompatibilidade e resisténcia a fratura quando suportado por bases
de titanio, ou por Dissilicato de litio, que para além das Atimas propriedades mecanicas também apresenta melhor translucidez 2. Estudos recentes realcam a resisténcia da ligacao
proporcionada pelo Dissilicato de litio, devido ao seu teor em silica e a melhor ligacao quimica entre os cristais de Dissilicato de litio e os agentes de uniao de silano. Acredita-se ainda que a
unido do Dissilicato de litio a base de titanio seja mais simples do que com Zircdnia 8.

Conclusoes:

Os pilares hibridos sao uma excelente alternativa em casos de reabilitacao implanto-suportada, com altos resultados estéticos associados a uma biocompatibilidade e estabilidade 6ssea peri-

implantar ideais. Fatores como a espessura do tecido peri-implantar, o tipo de base de titanio e o material de restauracao definitiva, devem ser avaliados e considerados aguando do
planeamento deste tipo de reabilitacdao. Sendo uma técnica recente, ainda estao em desenvolvimento, estudos que permitirao uma selecao e utilizacao otimizada dos pilares hibridos

futuramente.

Implicagoes Clinicas:

Devido a introducao dos pilares hibridos para satisfazer as necessidades estéticas na reabilitacao oral, tornou-se essencial que o Médico Dentista possua conhecimento prévio das indicacoes,

vantagens, desvantagens e do comportamento das restauracoes e dos restantes componentes envolvidos nesta técnica.
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