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Resumo / Introdução: atualmente, vários tipos de implantes estão disponíveis no mercado. En-

tre esses, pode-se citar os com conexão do tipo hexágono externo, hexágono interno e Cone Morse, 

sendo que os com Cone Morse fornecem melhor distribuição e transmissão da força ao longo do 

implante. O grau de osseointegração de um implante pode ser medido e avaliado por meio do valor 

do torque reverso. Objetivo: com base nisso, o objetivo do presente trabalho é testar, em implantes 

do tipo Cone Morse, instalados em tíbias de coelhos, a viabilidade de um novo método de avaliação 

de torque reverso. Métodos: foram instalados implantes (Neodent Cone Morse WS) em tíbias de 

coelho. Os animais foram eutanasiados em diferentes períodos de tempo. Os blocos ósseos con-

tendo os implantes foram recortados e o montador correspondente ao implante Cone Morse foi 

acoplado a esse, formando um pilar único e contínuo. O torque reverso foi simulado utilizando a 

máquina universal de ensaios EMIC DL 1000. Uma força de compressão foi aplicada sobre o braço 

da alavanca (Neodent), acoplado ao dispositivo de montagem do implante. Resultados: os valores 

obtidos com o teste foram os seguintes: Coelho 1 (imediato) = 1,8Kgf, Coelho 2 (7 dias) = 7,6Kgf, Coe-

lho 3 (15 dias) = 17Kgf, Coelho 4 (30 dias) = 27Kgf, Coelho 5 (45 dias) = 36Kgf. Conclusão: os resul-

tados mostraram-se promissores, uma vez que se obteve um aumento do valor do torque reverso 

com o passar do tempo. Palavras-chave: Torque. Implantes dentários. Osseointegração.
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INTRODUÇÃO
O número de casos de reabilitação de 

regiões edêntulas por meio de implantes os-

seointegráveis tem aumentado, pois melho-

ram a qualidade de vida dos pacientes, prin-

cipalmente com relação ao conforto, função, 

estética e autoimagem1-4.

O índice de sucesso de um implante de-

pende da área em que foi instalado e do pa-

ciente. Alguns fatores, como a biocompatibi-

lidade do material, o desenho do implante e 

sua superfície, a técnica cirúrgica, o paciente, 

a densidade óssea e o osso remanescente, po-

dem influenciar o processo de osseointegra-

ção de um implante e, consequentemente, 

seu índice de sucesso5,6.

Atualmente, há vários tipos de implantes 

disponíveis, como, por exemplo, as conexões 

de hexágono externo e Cone Morse. Nos im-

plantes Cone Morse, a conexão entre a próte-

se e o pilar é mais forte. A solda fria que une 

esses elementos reduz o microgap entre eles 

e, consequentemente, minimiza o risco de 

contaminação bacteriana, elimina os micro-

movimentos, oferece melhor distribuição de 

força no eixo do implante e no tecido ósseo e 

previne a perda de parafusos7,8,9.

O nível de osseointegração pode ser 

mensurado por meio do teste de torque re-

verso, que determina a ancoragem do im-

plante. Assim, quanto maior o valor do tor-

que, mais forte é a influência de fatores, como 

o tempo de cicatrização, o protocolo de carga 

e o desenho de estudo10,11,12.

Alguns estudos encontrados na literatura 

foram desenvolvidos para investigar uma sé-

rie de dispositivos utilizados para realizar tes-

tes de torque reverso, incluindo dispositivos 

digitais e/ou manuais, como, por exemplo, 

os torquímetros Tohnichi (Japão), Hicksville 

(Nova Iorque) e Detektor AB (Suécia). No en-

tanto, poucos artigos descrevem os métodos 

empregados em detalhe, principalmente o 

modo como o dispositivo foi utilizado5,13,14.

Diante disso, o objetivo do presente es-

tudo é testar implantes curtos Cone Mor-

se Neodent, instalados na tíbia de coelhos, 

e avaliar sua viabilidade como método prático 

de avaliação de torque reverso.

MATERIAL E MÉTODOS
O presente estudo foi revisto e aprovado 

pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universi-

dade Estadual de Maringá, sob parecer núme-

ro 046/2008 e protocolo 020/2008.

Cinco implantes Cone Morse WS Neo-

dent, com diâmetro de 4,1mm e comprimento 

de 6mm, foram utilizados para avaliar a viabi-

lidade de utilização do método aqui apresen-

tado para testes de torque reverso.

Seleção dos animais e anestesia
O presente estudo utilizou cinco coelhos 

Nova Zelândia machos, com idades entre 6 e 8 

meses, e peso entre 3,5 e 4kg. Um implante foi 

instalado na tíbia de cada animal.

Os animais foram mantidos em gaio-

las por oito dias, antes da cirurgia, para que 

pudessem se adaptar ao ambiente de estudo. 

Durante o período de estudo, os animais fo-

ram submetidos a dieta sólida e água, perma-

necendo em jejum durante as últimas seis ho-

ras antes da cirurgia, voltando a comer duas 

horas depois do procedimento.

Antes do procedimento de instalação do 

implante, todos os animais foram submetidos 

a tricotomia da parte interna da perna. Além 

disso, os coelhos foram pesados e a dose de 

anestésico necessária para cada animal foi cui-

dadosamente calculada, utilizando a propor-

ção de 0,1ml para cada 200g de peso. A mistu-

ra do anestésico quetamina foi associada a uma 

solução líquida contendo água e xilazina a 2%, 

em partes iguais, e administrada por meio de 
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aplicação intramuscular profunda. Dez minu-

tos antes da aplicação da anestesia, os animais 

receberam uma dose de 0,08mg/kg de atropi-

na, via aplicação subcutânea, com o objetivo 

de prevenir uma possível bradicardia, desen-

cadeada pela maioria dos anestésicos.

Cirurgia experimental
Os procedimentos cirúrgicos experi-

mentais foram realizados em uma sala cirúr-

gica. A técnica cirúrgica foi baseada em um 

protocolo semelhante ao descrito por Johans-

son e Albrektsson15, cuidadosamente realiza-

da seguindo a sequência descrita a seguir.

Para a antissepsia local, uma solução de 

polivinilpirrolidona a 10% foi utilizada. Inci-

sões cutâneas e subcutâneas foram realizadas 

com um bisturi de lâmina nº 15, com 2cm de 

extensão, posicionado no terço médio da par-

te interna da perna de cada animal.

Após a divulsão das partes anatômicas, 

o periósteo também foi submetido à incisão 

e o osso foi isolado com a ajuda de retratores. 

Em seguida, o osso foi perfurado com brocas 

cirúrgicas, ajustadas a 1000rpm e com tor-

que de 36N/cm2, de acordo com as recomen-

dações do fabricante (Fig. 1, 2).

O sítio cirúrgico foi irrigado para re-

mover partes de osso remanescente e, em 

seguida, os implantes foram instalados. 

O retalho foi fechado com um fio não-reab-

sorvível. Os animais permaneceram em 

observação durante o período de recupera-

ção da anestesia e foram mantidos em suas 

gaiolas até que fossem sacrificados. O an-

tibiótico enrofloxacina 5mg/kg e o analgé-

sico dipirona 1ml/kg foram administrados 

imediatamente após a cirurgia para preve-

nir o risco de infecção e sintomatologia do-

lorosa, respectivamente. 

Figura 1. Perfurações ósseas. Figura 2. Implantes e encaixes instalados, demonstrando 
o paralelismo.
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Desenho experimental
Cinco implantes foram instalados nas tí-

bias dos coelhos, e os animais foram eutanasia-

dos em intervalos de tempo diferentes. O coe-

lho número um foi sacrificado imediatamente 

após a cirurgia; o número dois, 7 dias após o 

procedimento cirúrgico; o número três, 15 

dias depois; o número quatro, 30 dias depois; e 

o número cinco, 45 dias após a cirurgia.

Esse método foi escolhido para que se 

pudesse observar se o valor do torque reverso 

aumentava conforme o tempo de cicatrização 

também aumentava.

Método de sacrifício dos animais
Os coelhos foram eutanasiados por meio 

da aplicação de uma dose tripla de uma mis-

tura anestésica de quetamina e Rompun®. 

Após a eutanásia dos animais, o bloco de osso 

em que o implante havia sido instalado foi 

removido e armazenado em uma solução de 

formaldeído a 10%, até o momento do teste.

Teste de torque reverso e resultados
Para a realização do teste de torque rever-

so, foram confeccionados cinco corpos de pro-

va com o bloco de osso retirado de cada animal.

Os blocos onde os implantes foram ins-

talados foram cortados em partes de 5 x 5mm. 

Em seguida, o dispositivo Cone Morse foi 

preso ao implante, formando um único pilar 

contínuo (Fig. 3).

As amostras foram envoltas em resina 

acrílica e mantidas em água durante o pro-

cesso de polimerização, para evitar o supe-

raquecimento do osso. Dez minutos depois, 

os corpos de prova foram mantidos em solu-

ção salina convencional.

O torque reverso foi simulado utilizan-

do uma máquina universal de ensaios EMIC 

DL 1000 (TESC VIRMAQ, versão 3.05), para 

que se pudesse avaliar a resistência de um 

implante osseointegrável à rotação dentro 

do tecido ósseo. Uma força de compressão 

foi aplicada ao braço da alavanca (Neodent), 

preso ao encaixe do implante por um conec-

tor. A base situada sob a alavanca preveniu 

o movimento vertical do implante. O único 

movimento permitido foi o do braço da ala-

vanca em direção reversa, o que determinou o 

torque necessário para remover o implante da 

tíbia dos animais (Fig. 4).

A força de compressão máxima foi re-

gistrada e o teste foi finalizado quando o mo-

vimento livre do implante dentro do osso 

foi possível. De acordo com as leis de escala, 

o torque varia com a distância. Assim, foi es-

tabelecida uma distância de 3cm a partir do 

centro de fixação do dispositivo (Fig. 5, 6)16.

Figura 3. Exemplo de bloco de osso em que os implantes 
e o dispositivo Cone Morse foram instalados.
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Figura 4. Vista da máquina universal de ensaios EMIC DL 
1000, com as amostras dispostas em posição de teste.

Figura 5. Alavanca em posição inicial, para receber a for-
ça de compressão.

Figura 6. Movimento da alavanca em direção reversa. Ob-
serve a base de conexão.
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Após a finalização do teste, cada bloco 

de osso foi analisado. O teste foi considerado 

bem-sucedido na ausência de fratura (Fig. 7).

Os resultados do teste foram:

» coelho 1 (imediata) = 0,18kgf, ou 1,76N;

» coelho 2 (7 dias) = 0,76kgf, ou 7,45N;

» coelho 3 (15 dias) = 1,7kgf, ou 16,67N;

» coelho 4 (30 dias) = 2,7kgf, ou 26,48N;

» coelho 5 (45 dias) = 3,6kgf, ou 35,30N.

Pode-se notar que o valor de torque 

reverso aumentou conforme o aumento do 

tempo de cicatrização.

DISCUSSÃO
A literatura descreve o teste de torque 

reverso como uma alternativa viável para 

se avaliar o grau de osseointegração de im-

plantes dentários. Muitos estudos utilizam 

coelhos Nova Zelândia; normalmente a tí-

bia desses animais é escolhida para o pro-

cedimento cirúrgico por ser de acesso sim-

ples e direto, por ter dois ossos corticais e 

um medular, semelhantes à mandíbula in-

ferior, além de tecido suficiente para cobrir 

os implantes5,13,17.

Figura 7. Estado final do bloco de osso, sem fraturas.
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No entanto, revisões de literatura de-

monstram que poucos estudos descrevem 

os métodos de teste de torque reverso de 

maneira precisa. Alguns estudos descrevem 

a técnica e os dispositivos utilizados em de-

talhes, mas não descrevem qual o tipo de 

implante instalado (Cone Morse, hexágono 

externo ou interno), como o dispositivo foi 

preso ao implante, como o teste foi realizado, 

se o dispositivo é eletrônico ou manual e se 

está disponível5,13,15,17.

Outro fator que favorece os métodos do 

presente estudo é a seleção de um dispositivo 

que tenha sido utilizado em inúmeras pes-

quisas anteriores e em diferentes áreas, ofe-

recendo, assim, uma grande quantidade de 

informações de alta precisão18-22.

Informações mais precisas sobre a técnica 

e o dispositivo utilizados contribuiriam para 

que mais pesquisas fossem conduzidas, enri-

quecendo a literatura dessa área. Nesse sen-

tido, o presente estudo foi realizado para que 

o teste de torque reverso fosse aplicado a im-

plantes Cone Morse de maneira segura e eficaz.

Já que o montador é fornecido junta-

mente com o implante, a alavanca está incluí-

da no kit cirúrgico, e a maioria das faculdades 

dispõe de uma máquina universal de ensaios, 

a realização do teste não envolve despesas 

adicionais. Dessa forma, os métodos do pre-

sente estudo são viáveis, em termos práticos 

e financeiros.

Apesar das limitações da amostra, os re-

sultados são promissores, já que os valores de 

torque reverso aumentaram com o tempo, 

corroborando a literatura8.

Até o momento, essa técnica é conside-

rada prática. No futuro, poderá ser associada 

a estudos histológicos e histomorfométricos 

que confirmem sua confiabilidade na deter-

minação de um paralelo entre o valor de tor-

que reverso e o grau de osseointegração.

CONCLUSÃO
O método e o dispositivo desenvolvido no 

presente estudo podem ser facilmente utiliza-

dos por alunos e profissionais, sendo ferramen-

tas úteis para medir o valor de torque reverso.

Os resultados são positivos e estimulam a 

realização de pesquisas semelhantes, condu-

zidas para se obter informações mais precisas 

sobre essa técnica.

ABSTRACT
Assessing stability of Neodent Morse Ta-
per implants through reverse torque tech-
nique testing: a preliminary study in rabbits 
/ Introduction / Nowadays, several types of im-

plants are available for use, such as internal or 

external hexagonal connections and the Morse 

Taper connection. The Morse Taper connec-

tion provides better distribution and transmis-

sion of force throughout the implant. The level 

of osseointegration of an implant can be mea-

sured and evaluated by the value of the reverse 

torque. The purpose of this study is to test Morse 

Taper implants, installed in the tibia of rabbits, 

as a feasible method of assessment of reverse 

torque. / Methods / Neodent® Morse Taper WS 

implants were installed in rabbit tibia, and the an-

imals were sacrificed at different periods of time. 

The bone blocks containing the implants were 

cut, and the corresponding device was attached 

to the implant, forming a single pillar. Reverse 

torque was simulated using the Universal Test-

ing Machine EMIC DL 1000. / Results / A com-

pressive force was applied on the ratchet arm, 

and the values obtained with the test were: 

Rabbit 1 (immediate) = 0.18 Kgf, Rabbit 2 

(7 days) = 0.76 Kgf, Rabbit 3 (15 days) = 1.7 Kgf, 

Rabbit 4 (30 days) = 2.7 Kgf, and Rabbit 5 (45 days) 

= 3.6 Kgf. / Conclusion / Results were promising 

because they indicated an increase in the value 

of the reverse torque over time. / Keywords / 

Torque. Dental implants. Osseointegration.
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INTRODUCTION
Rehabilitation of edentulous areas with 

osseointegrated implants has increased 

because it improves patients’ quality of 

life, particularly in terms of comfort, func-

tion, esthetics, and self-image.1-4

Implant success rate not only depends 

on the placement site, but also on the pa-

tient. Factors such as material biocompat-

ibility, implant design and surface, surgi-

cal technique, patient, bone density, and 

remaining bone may influence implant os-

seointegration and success rate.5,6

Several types of implants are available on 

the market, including internal or external 

hexagonal connections and the Morse Ta-

per connection. The latter provides a stron-

ger implant-abutment connection. The cold 

weld joining these elements together reduc-

es the microgap between them and conse-

quently offers decreased risk of bacterial in-

vasion, absence of micro movement, better 

distribution of force on the implant axis and 

bone tissue, and absence of loose screws.7,8,9

Osseointegration can be measured by 

reverse torque, which also determines im-

plant anchorage. Thus, the greater the 

torque value, the stronger the influence of 

factors such as healing time, loading proto-

col, and study design.10,11,12

The literature reports a number of devic-

es developed to perform reverse torque test, 

including digital and/or manual devices, 

such as Tohnichi (Japan), Hicksville (New 

York), and Detektor AB (Sweden) torque 

gauges. Nevertheless, few articles describe 

the methods used in detail, especially how 

the device was used.5,13,14

Thus, the objective of this study is to 

test, in Morse Taper implants installed in 

rabbits’ tibia, the feasibility of a new re-

verse torque assessment method.

MATERIAL AND METHODS
The present study was reviewed and ap-

proved by State University of Maringá Insti-

tutional Review Board, process  #46/2008, 

protocol #020/2008.

Five Neodent Morse Taper WS implants 

4.1 mm in diameter and 6 mm in length 

were used to assess the feasibility of a de-

vice used to test reverse torque.

Animal selection and anesthesia
This study used five female New Zealand 

rabbits, aged between 6 to 8 months, and rang-

ing in weight between 3.5 and 4.0 kg. An im-

plant was installed in the tibia of each animal.

The animals were kept in cages for eight 

days prior to surgery, so that they could 

adapt to the study environment. During the 

experimental period, the animals were on a 

solid diet and water, remained without food 

during six hours before the surgery, and were 

allowed to eat two hours after the procedure.

Before surgery, all animals underwent 

trichotomy of the internal surface of the 

leg. They were weighed, and had the neces-

sary dose of anesthetics carefully calculated 

on the proportion of 0.1 ml for every 200 g 

of live weight. The mixture of the general 

anesthetic ketamine was combined with 

a liquid solution of water and 2% xylazine 

in equal parts, and ministered by means of 

deep inter-muscular application. Ten min-

utes before anesthetic application, the ani-

mals received a 0.08 mg/kg dose of atropine 

via subcutaneous application, with the aim 

of preventing potential bradycardia trig-

gered by most anesthetics.

Experimental surgery
Experimental surgical procedures took 

place in an operating room. The surgical tech-

nique was based on a protocol similar to that 
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described by Johansson and Albrektsson,15 

and carefully carried out as follows:

A 10% polyvinylpyrrolidone solution was 

used for local antisepsis. Skin and subcuta-

neous incisions were made with blade #15, 

2 cm long, placed on the middle third of the 

internal surface of the animal leg.

After divulsion of the anatomical parts, 

the periosteum was also incised, and bone 

was kept away with retractors. Bone perfora-

tions were done with surgical burs, and the 

drill was set at 1000-rpm rotations and 36-

Ncm2 torque, according to the manufacturer’s 

recommendations (Figs 1 and 2).

The surgical site was irrigated to remove 

remaining pieces of bone. Subsequently, the 

implants were installed. The flap was closed 

with a nonresorbable wire. The animals re-

mained under observation during recovery 

from anesthesia and were then kept in their 

cages until the time of sacrifice. Antibiotic 

drugs were administrated immediately (en-

rofloxacin - 5 mg/kg) in order to prevent 

infection. Painkillers (dipyrone – 1ml/kg) 

were also administered after surgery in or-

der to prevent pain.

Experimental design
Five implants were installed in the rab-

bits’ tibia, and the animals were sacrificed at 

different periods of time. Rabbit number one 

was sacrificed immediately after surgery; 

Figure 1. Bone perforations. Figure 2. Implant and mount installed, showing parallelism.
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whereas number two was sacrificed 7 days 

after surgery; number three, 15 days after 

surgery; number four, 30 days after surgery; 

and number five, 45 days after surgery.

This method was chosen to observe 

whether reverse torque value would in-

crease as healing time increased.

Animal sacrifice
The rabbits were sacrificed via a triple 

dosage of the anesthetic mixture of ket-

amine and rompun. After sacrifice, the bone 

block containing the implant was removed 

and kept in a 10% formaldehyde solution for 

preservation until testing time.

Reverse torque test and results
To perform this test, five specimens 

were manufactured with the bone block of 

each animal.

The blocks containing the implants were 

cut into 5 mm x 5 mm pieces and the corre-

sponding Morse Taper device was attached 

to the implant, forming a single and con-

tinuous pillar (Fig 3).

Samples were enclosed in acrylic resin 

and kept in water during polymerization so 

as to avoid bone overheating. After 10 min-

utes, specimens were kept in normal saline 

solution.

Reverse torque was simulated using a 

universal testing machine EMIC DL 1000 - 

TESC VIRMAQ Version 3.05 (2007) to assess 

the capacity of an osseointegrated implant 

to resist rotation inside bone tissue. Com-

pressive force was applied on the arm of the 

ratchet (Neodent) joined with the ratchet 

connector and the implant mount. A base 

situated under the ratchet prevented verti-

cal implant movement. The only movement 

allowed was of the arm of the ratchet in a 

reverse way, which determined the torque 

necessary to remove the implant from the 

rabbits’ tibia (Fig 4).

Maximum compressive strength was 

registered, and the test finished when bone 

allowed free movement of the implant. The 

scaling laws state that torque varies with 

distance; thus, a distance of 3 cm from the 

fixation center of the device was established 

(Figs 5 and 6).16

After test completion, bone blocks were 

analyzed. Should there be no fracture in 

any wall, the test was considered success-

ful (Fig 7).

Figure 3. Bone blocks containing implants and the corre-
sponding Morse Taper device.
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Figure 4. View of the universal testing machine EMIC DL 
1000 with samples in position to be tested.

Figure 5. Ratchet on initial position to receive compres-
sive force.

Figure 6. Ratchet movement on reverse. Note the base 
for connection.
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Test results were as follows:

» Rabbit 1 (immediate) = 0.18 Kgf or 1.76 N

» Rabbit 2 (7 days) = 0.76 Kgf or 7.45 N

» Rabbit 3 (15 days) = 1.7 Kgf or 16.67 N

» Rabbit 4 (30 days) = 2.7 Kgf or 26.48 N

» Rabbit 5 (45 days) = 3.6 Kgf or 35.30 N

It can be noted that reverse torque value 

increased with additional healing time.

DISCUSSION
Existing literature describes the reverse 

torque test as a feasible method to assess 

dental implants osseointegration. Most stud-

ies use New Zealand rabbits whose tibia is 

normally chosen for surgery because it offers 

simple and direct access, two cortical and a 

medullary bone similar to the mandible, and 

enough tissue to cover implants.5,13,17

However, the literature reveals that 

few studies describe the methods of re-

verse torque test accurately. Some studies 

detail the technique and the device used, 

but do not describe which type of implant 

was used (Morse Taper, external or internal 

Figure 7. Final bone block. No fractures on the wall.
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hexagon), how the device was attached to 

the implant, how the test was carried out, 

whether it is an electronic or manual device, 

and whether the device is accessible.5,13,15,17

Another point that favors this method-

ology is the selection of a device that has 

been used in numerous researches and dif-

ferent areas, thus offering a great deal of in-

formation of high precision.18,19,20,21,22

More precise information about the 

technique and the device used in the stud-

ies would help researchers to develop fur-

ther studies in the area, thereby enriching 

the literature. Hence, this study was con-

ducted so that researchers could perform 

the reverse test on Morse Taper implants 

safely and effectively.

Because the mount comes with the im-

plant, the ratchet is included in the surgi-

cal kit, and most colleges have the universal 

testing machine, no additional expenses are 

incurred. Thus, this methodology is viable 

both practically and financially.

Despite having a limited sample, the 

present results are promising, particularly 

because reverse torque values increased 

over time, which is in agreement with the 

literature.8

Presently, this technique has proved to 

be practical and, in the future, it can be as-

sociated with histological and histomor-

phometric studies of implant areas so as to 

confirm its reliability in establishing a par-

allel between reverse torque values and the 

degree of osseointegration.

CONCLUSION
The method and the device described 

herein are easily obtainable not only by 

students, but also by professionals. More-

over, they proved useful to measure reverse 

torque values.

The present results are positive and en-

courage the continuity of similar research 

to obtain more accurate information about 

this technique.
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