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Comportamento celular em Zircónia padronizada por fresa Vs
laser – estudo in vitro

A resposta biológica dos osteoblastos parece ser beneficiada pela texturização com recurso a fresagem convencional quando comparada com a 
texturização por laser.  No entanto, os tipos de padronização em estudo não parecem influenciar a resposta celular dos fibroblastos. 

MATERIAIS E MÉTODOS
45 discos de Zircónia foram distribuídos aleatoriamente por três grupos: padronizado por

fresagem (F), padronizado por laser Nd:YAG (L) e grupo controlo. Os grupos padronizados

apresentavam combinações de sulcos com largura e espaçamento semelhantes (10- 150um).

Todas as amostras foram tratadas com jateamento e ataque ácido, conferindo-lhes a mesma

rugosidade. Os osteoblastos humanos (hFOB 1.19) e os fibroblastos gengivais humanos

(HGF) foram cultivados nas superfícies durante 14 dias, tendo a viabilidade celular sido

avaliada pela redução da rezasurina.9 A adesão celular foi avaliada por microscopia eletrónica

de varrimento (SEM). Nos hFOB 1.19 foi avaliada a produção do colagénio tipo I,

osteopontina (OP) e interleucina 1beta (IL-1b). Nos HGF foi determinada a produção de

colagénio tipo I e Interleucina 8 (IL-8). As medições foram realizadas em tempos pré-

determinados por ensaio enzimático de imunoabsorção – ELISA. A atividade da fosfatase

alcalina (ALP) foi avaliada em hFOB por técnica enzimática. Os resultados foram

apresentados como média ± desvio padrão. Foram realizadas comparações entre grupos

através do teste ANOVA (post-hoc de Tukey) com um software de estatística e a significância

definida de p<0,05.

INTRODUÇÃO E OBJETIVO
Os implantes de Zircónia constituem, pelas suas excelentes propriedades estéticas,

menor adesão bacteriana e capacidade de osteointegração semelhante ao Titânio, uma

promissora alternativa de implantes dentários.1,2,3

A relação entre diferentes superfícies implantares de Zircónia e o comportamento

celular ainda não se encontra totalmente esclarecida4,5, no entanto já se encontra

descrita na literatura que a adesão, proliferação e diferenciação celular poderá variar

em função do tipo de topografia da superfície do implante, da técnica utilizada e da

linhagem celular.5,6

A topografia das superfícies implantares pode ser padronizada por diversas técnicas,

nomeadamente a técnica convencional de fresagem e a de laser. Enquanto na

fresagem a alteração da superfície é efetuada por uma ferramenta de corte que

procede ao arranque de aparas, na técnica de laser a alteração da topografia é

alcançada mediante a amplificação de luz proveniente da emissão de radiação.7,8

O objetivo deste estudo foi a comparação do comportamento celular de

osteoblastos e fibroblastos gengivais humanos, em superfícies texturizadas
com sulcos por maquinagem convencional e por laser.

RESULTADOS

CONCLUSÕES

DISCUSSÃO
• As superfícies de Zircónia padronizadas por maquinagem convencional

apresentaram resultados de viabilidade e diferenciação celular dos osteoblastos

superiores aos das superfícies texturizadas por laser Nd:YAG.

• O comportamento celular dos fibroblastos não parece ser influenciado pela técnica

de padronização das superfícies.

• As técnicas de padronização em estudo (fresagem e laser) não parecem melhorar o

comportamento celular dos osteoblastos e fibroblastos, quando comparadas com

superfícies com igual rugosidade não padronizadas (grupo controlo).

• Mais estudos para avaliação do comportamento celular das células que

mimetizam os tecidos duros e moles são necessários.

Figura 1 – Imagens de SEM exemplificativas das amostras padronizadas por fresa (F) e por laser (L), com profundidade média dos sulcos de 46,60±3,15μm, e
superfície sem padronização utilizada como controlo (C), no momento inicial (ampliação 100x) e após 1 dia de cultura celular de osteoblastos (hFOB) e fibroblastos
(HGF) (ampliação 500x).
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Figura 2– Gráficos de barras representando a viabilidade dos osteoblastos (A) e dos fibroblastos (B) expressa em unidade arbitrárias (UA) de valores de intensidade de
fluorescência (AU) como média e desvio padrão. As barras de erro representam o desvio padrão e um one-way ANOVA com teste post-hoc de Tukey foi utilizado para a
comparação entre grupos de estudo. Significância estatística apresentada: *p<0.05.

Figura 3 – Média e desvio padrão da atividade da fosfatase alcalina em mU/μl na
cultura de osteoblastos aos 7 e 14 dias.. Significância estatística apresentada:
*p<0.05.

Figura 4 - Média e desvio padrão da concentração de interleucina 1ß
(mU/μl) na cultura de osteoblastos aos 1 dia e 3 dias. Significância
estatística apresentada: *p<0.05.

Figura 5 – Média e desvio padrão da concentração de colagénio em pg/ml na cultura de osteoblastos (A) e fibroblastos (B) aos 3 e 7 dias Significância estatística
apresentada: *p<0.05.

Figura 6 – Média e desvio padrão da concentração de osteopontina em pg/ml na
cultura de osteoblastos aos 3 e 7 dias . Significância estatística apresentada:
*p<0.05.
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Figura 7 – Média e desvio padrão da concentração de interleucina 8 em
pg/ml na cultura de fibroblastos em aos 1 e 3 dias . Significância estatística
apresentada: *p<0.05.
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