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Os tecidos moles em torno de um implante desempenham o importante papel de
isolar a interface entre o implante e o osso da cavidade oral. Como tal, novos
materiais e técnicas de tratamento de superficie tém vindo a ser investigados de
forma a melhorar o selamento do tecido conjuntivo.

A Zircédnia como material constitui uma alternativa promissora para o fabrico de
implantes. Isto deve-se as suas favoraveis carateristicas fisicas e quimicas, mecanicas,
estéticas (cor branca) e de biocompatibilidade (baixa adesdo bacteriana e boa
integragdo com os tecidos moles) 58, 0 que a tornam uma alternativa a considerar
face ao Titanio.

O tratamento das superficies implantares tem efeitos favoraveis na integragdo nos
tecidos, ¥*° como tal tém vindo a surgir diversas técnicas com o objetivo de melhorar
a resposta dos tecidos peri-implantares.

Uma delas, que tem vindo a ser aplicada com sucesso na Zircdnia, é o laser.! Esta
técnica apresenta como vantagens na texturizagdo deste material o facto de reduzir o
dano mecanico provocado pelos tratamentos de superficie, criando uma rugosidade
a micro e nanoescala sem contaminagdo, de forma rapida, com pouco desperdicio,
facilmente replicével e o facto de possuir uma elevada versatilidade.>10.11

Assim, o objetivo deste trabalho é avaliar o comportamento celular de fibroblastos
gengivais humanos em superficies de Zircénia texturizadas por laser Nd:YAG e
comparar com superficies convencionais com jateamento e ataque acido.

Foram preparados discos de Zircdnia e distribuidos aleatoriamente de acordo com os
grupos em estudo (N=12): sem tratamento (Grupo A); jateamento e ataque acido
(Grupo B); texturizagdo por laser Nd:YAG num padrdo em grelha com espacamento
de 10 um e 10 passagens (Grupo C); texturizagdo por laser Nd:YAG num padrdo em
grelha com espagamento de 20 um e 1 passagem (Grupo D). Cultivaram-se
fibroblastos gengivais humanos (HGF hTERT) nestas superficies e a sua viabilidade
celular foi avaliada aos 1, 3 e 7 dias usando um método a base de resazurina.!?

A morfologia e adesdo celulares foram observadas através de microscopia de
fluorescéncia e de microscopia eletrénica de varrimento (FEG-SEM). A produgédo de
interleucina 6 (IL-6) e interleucina 1B (IL-1B) foram avaliadas aos 1 e 3 dias de cultura
através de ensaios enzimaticos de imunoadsorgdo (ELISA).

Os resultados foram apresentados como média + desvio padrdo. Foram realizadas
comparagdes entre grupos através do teste ANOVA unidirecional e de medidas
repetidas (teste post-hoc de Tukey) usando um software de estatistica e a
significancia foi definida como p<0,05.

* O tratamento por laser parece favorecer o comportamento celular de fibroblastos
comparativamente ao tratamento por jateamento e ataque acido. Esta vantagem é
comprovada pelos resultados de viabilidade, que mostram uma vantagem
significativamente significativa do Grupo C face ao Grupo B aos 1 e 7 dias (p<0.05,
one-way ANOVA, post-hoc de Tukey) e vantagem da viabilidade*tempo do Grupo
C face aos Grupos A e B (p<0.05, two-way ANOVA de medidas repetidas, post-hoc
de Tukey); e pelos resultados de FEG-SEM e fluorescéncia, em que ambas as
amostras de laser (C e D) parecem ter um maior nimero de células e de adesdes
superiores as de jateamento e ataque acido (B).

¢ N&o parece haver influéncia do tipo de tratamento de superficie utilizado na
produgdo de interleucinas inflamatorias.

¢ Os bons resultados da texturizagdo por laser no comportamento celular obtidos
neste estudo tém vindo a ser verificado por outros autores, no entanto a evidéncia
existente relativa a este tema ainda é limitada.?

* Mais estudos devem ser realizados com o objetivo de validar esta técnica de
texturizagdo quanto as suas vantagens face a outras que sdo mais utilizadas nos
implantes comercializados atualmente.

Comportamento de fibroblastos em superficies de Zircénia
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Figura 1 — Imagens de SEM das amostras sem tratamento (Grupo A), tratadas com jateamento e ataque acido (Grupo B) e texturizadas
por laser (Grupos C e D), no momento inicial e ap6s 1 e 3 dias de cultura celular de fibroblastos (HGF) (ampliagdo 500x).
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Figura 2 — Imagens de microscopia de fluorescéncia das amostras sem tratamento (Grupo A), tratadas com jateamento e ataque acido
(Grupo B) e texturizadas por laser (Grupos C e D), apds 1 e 3 dias de cultura celular de fibroblastos (HGF). Verde: Actina F, corada com
Faloidina; Vermelho: Nticleo, corado com lodeto de Propideo. (ampliagdo 400x).
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Figura 3— Resultados de viabilidade celular como média +/- desvio padrdo em unidades arbitrarias de intensidade de fluorescéncia (UA)
dos Grupos A (Sem tratamento), B (Jateamento e ataque acido), C (laser D10 P10), D (laser D20 P1) e controlo positivo (incluido
meramente para validagdo das condigdes experimentais) aos 1, 3 e 7 dias de cultura (n=12). As barras de erro representam o desvio
padrdo e um one-way ANOVA com teste post-hoc de Tukey foi utilizado para a comparagdo entre grupos. Significancia estatistica
apresentada: *P<0.05.
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Figura 4 e 5 - Média obtida da concentragéo de Interleucina 6 e 1B, em pg/mL, na cultura de fibroblastos em todos dos Grupos A (Sem
tratamento), B (Jateamento e ataque &cido), C (laser D10 P10), D (laser D20 P1) e controlo positivo (incluido meramente para validagdo
das condigbes experimentais) aos 1, 3 e 7 dias de cultura (n=12). As barras de erro representam o desvio padrdo e um one-way ANOVA
com teste post-hoc de Tukey foi utilizado para a comparagdo entre grupos. Significancia estatistica apresentada: *P<0.05.

As superficies implantares de Zirconia texturizadas por laser parecem beneficiar a resposta biolégica de fibroblastos quando comparados com
superficies tratadas com jateamento e ataque acido.
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