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“Nao confunda derrotas com fracasso nem
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diferenca é que, enquanto os campedbes crescem
nas derrotas, os perdedores se acomodam nas
vitorias.”
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RESUMO

O presente trabalho teve como objetivo explanar sobre as etiologias e os possiveis
tratamento da periimplantite ocasionado por implantes osseointegrado. A
periimplantite é descrita como uma alteragao patoldgica dos tecidos ao redor dos
implantes osseointegrados. O risco dos tecidos periimplantes ao ciclo de
infecgao/inflamcéao, a semelhanca do que ocorre nos tecidos periodontais tem sido
0 maior risco. Para tanto, utilizou-se de pesquisa bibliografica consultando em
trabalhos publicados em revistas e plataformas cientificas. Utilizou-se as palavras

chave: “tratamento de periimplantite”, “periimplante”; “implantes dentarios”. O banco

de dados pesquisa se deu na plataforma da Scielo e Pubmed.

Palavras chave: Perimplantite; Implantes osseointegrados; Tratamento de

periimplantite.



ABSTRACT

This study aimed to explain the etiologies and possible treatment of peri-implantitis
caused by osseointegrated implants. Peri-implantitis is described as a pathological
alteration of the tissues around the osseointegrated implants. The risk of peri-implant
tissues to the infection / inflammation cycle, similarly to what occurs in periodontal
tissues, has been the greatest risk. For this purpose, bibliographic research was
used, consulting works published in scientific journals and platforms. The keywords

used were: “treatment of peri-implantitis”, “peri-implantation”; "dental implants". The

research database took place on the Scielo and Pubmed platform.

Keywords: Perimplantitis; Osseointegrated implants; Treatment of peri-implantitis.
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1 INTRODUGAO

O tratamento dentario passou por um processo evolutivo de grande
importancia que gerou uma melhor qualidade de vida aos pacientes. Ao passo que
novas pesquisas e técnicas sao desenvolvidas traz consigo esperanga e melhorias
nos habitos alimentares dos cidadaos.

A exemplo disso, destaca-se a pratica dos implantes dentarios, desenvolvida
pelo professor Per-Ingvar Branemark, na década de 60, que obteve resultados
satisfatérios quanto ao utilizar o titAnio como material principal o qual possibilitou a
osseointegracéo.

Quando feito o implante deve analisar os habitos cometidos pelo paciente
para que possa evitar futuros disturbios propensos a ocorrer. Condicoes sistémicas
que levam a problemas graves sao o tabagismo, qualidade éssea, experiéncia do
profissional, trauma cirurgico, procedimentos cirurgicos inadequados, utilizagao de
antibidticos no pré e poés-operatério indevido, pressao da proétese durante o
processo de cicatrizagdo, infecgdo bacteriana, carregamento inicial impréprio,
planejamento incorreto da prétese, sobrecarga oclusal e a atividade parafuncional
(FRANCIO et al., 2008).

Com isso, o foco deste trabalho se deu na etiologia da periimplantite, que é
caracterizada por um processo inflamatorio que atinge os tecidos circunvizinhos de
um implante osseointegrado, tal inflamac&o pode gerar a perda do osso de
sustentacao. Diante disso usa-se também o termo mucosite periimplantar que é
proposto para inflamagdes reversiveis de tecidos moles ao redor do implante
estudado em questdo. O diagndstico supracitado quando nao tratado pode resultar
em uma periimplantite (OPPTITZ, 2004).

Os principais fatores etiolégicos da periimplatite sdo a microbiota e o trauma
oclusal, os quais formam alteragdes patoldgicas nos tecidos ao redor do implante
osseointegrado. Contudo o tratamento inclui o desbridamento mecanico, instrugao
do paciente a higiene bucal, desintoxicacdo da regido implantar e tratamento
antimicrobianos (OLIVEIRA et al.,2015).

Por fim, o trabalho prosseguiu através de estudos literarios sobre a
periimplantite, sua etiologia e seu tratamento afim de obter analises comparativas

de diversos artigos relacionados com tema, para proporcionar um melhor
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atendimento aos pacientes e consequentemente uma melhor qualidade de vida

apos o processo do implante osseointegrado.

11



2 DESENVOLVIMENTO

Mombelli e Lang (2000), realizaram revis&o de literatura sobre o diagndstico
e tratamento da periimplantite. Concluiram que a placa formada ao redor dos
implantes € a causa principal da inflamagao periimplantar, que deposita sobre a
superficie do implante imediatamente apds sua instalagdo e é alterada quando
paciente mostra periimplantite.

Baltazar et al. (2000) relataram que a periimplantite € um processo
inflamatorio multifatorial, tendo como fatores principais etiolégicos a sobrecarga
oclusal e a placa bacteriana. A doenca apresenta inflamacdo de tecido mole,
sangramento a sondagem, supuragao, dor, aumento da profundidade a sondagem
e perda Ossea. O tratamento tem como objetivo reduzir a perda 6ssea em duas
etapas: a primeira € a terapia mecanica basica, removendo a placa com curetas de
plastico, e ajuste oclusal. Se houver melhora nessa fase, ndo ha necessidade de ir
para a segunda. Contudo, havendo perda O&ssea, faz necessario na
descontaminagao da superficie do implante que pode ser fisica ou quimica. Ao fim,
concluiram que a avaliacdo periodontal antes do tratamento, o controle de placas
feitos periodicamente pelo profissional e a motivagao do paciente para higiene oral
€ necessario para evitar surgimento da periimplantite.

Opptiz (2004), em revisdo de literatura revisou a informagdo sobre as
mucosites periimplantares e periimplantites, seus procedimentos de diagnésticos
bem como opgdes terapéuticas em varios estagios. Devido a natureza infecciosa da
mucosite e periimplantite, procedimentos preventivos devem ser realizados num
programa de controle e reconsulta para garantir terapia de suporte adequada.

Francio et al. (2008), realizaram revisdo de literatura quanto ao tratamento
de periimplantite. Relatou o uso de antissépticos bucais, antibiotecoterapia,
raspagem cirurgica, raspagem nao-cirurgica, enxerto 0sseo, uso de membranas,
tratamento combinado com uso de enxertos 6sseos e membranas e laserterapia. A
maioria dos estudos mostrou casos sobre tipos de tratamento, contudo somente um
protocolo especifico da doenca foi relatado. Os outros estudos mostraram
associacbes de tratamentos com sucesso na maioria absoluta dos casos,
independentemente do tratamento realizado. Assim, concluiu que a associagao de
técnicas de tratamento é valida e necessaria. E necessario realizar outros estudos

para sobre cada tipo de tratamento.
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Cerbasi (2010) realizou pesquisa sobre a etiologia bacteriana e tratamento
da periimplantite. No tratamento das periimplantites podem utilizar além das
aplicagdes locais de substancias antibacterianas e bactericidas, os antibidticos
sistémicos. A terapéutica periodontal dos dentes remanescentes deve ser realizada
antes da colocacao dos implantes. Contudo ha necessidade de mais estudos sobre
o melhor entendimento dos mecanismos de perda dos implantes osseointegrados.

Figueiredo e Fisher (2012), estudaram a microflora ao redor dos implantes,
observando que existe uma semelhanca grande entre a microflora periimplantar e
a periodontal. Os sitios periimplantares doentes exibiam uma microflora composta
por Porphyromonas gingivalis, Prevotella intermedia, Capnocytophaga e
Fusobacterium nucleatum.

Oliveira et al. (2015), realizaram estudo de literatura quanto a etiologia e aos
diversos tipos de tratamento da periimplantite, comparando os resultados obtidos
por varios autores. Concluiu que o controle de placa mantém a saude da interface
do tecido mole-implante, existindo uma evidéncia da associacdo de placa
bacteriana com a inflamagéo dos tecidos ao redor dos implantes.

Padial-Molina et al. (2014), em estudos clinicos longitudinais mostraram os
indicadores de risco para a periimplantite a ma higiene oral, histérico de periodontite,
consumo de alcool e fumo, qualidade da superficie do implante e auséncia de uma
adequada largura de mucosa queratinizada.

Jorddo et al. (2014), em estudo sobre periimplantite em implantes
osseointegrados, com objetivo de nortear um planejamento de longevidade para as
reabilitacbes orais. Realizou pesquisa em 566 artigos. Concluiu ao final que o
acumulo de placa bacteriana tem sido associado com maior propensao a
periimplantites, existindo maior incidéncia para pacientes que ja apresentaram
doencas periodontais. A administragcao local de antibidticos e associagdo com
bochechos/uso topico tem sido usada como tratamento satisfatorio de

periimplantites moderadas.
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3 CONCLUSAO

Nesta revisao forma relatados estudos sobre o tratamento da periimplantite
através de procedimentos n&o-cirurgico e cirurgico.

A periimplantite descreve como uma possivel alteracdo patologica dos
tecidos ao redor dos implantes osseointegrados.

E definida como um processo inflamatério que afeta os tecidos em torno de
um implante osseointegrado em fung¢ao acarretando a perda progressiva de suporte
0sseo periimplantar acompanhado de patologia inflamatéria nos tecidos moles
(OPPTIZ, 2004).

A adaptacao da protese sobre implante pode interferir ou colaborar para o
acumulo de biofilme e o desenvolvimento de inflamagdes nos tecidos que circundam
essa estrutura. Isso interfere no equilibrio microbiologico da cavidade oral. A higiene
bucal adequada e o elemento protético sdo fundamentais para manter a saude dos
tecidos, prevenindo o desenvolvimento das patologias e aumentando a longevidade
de uma reabilitagdo oral com proteses sobre implante (COELHO, 2019).

Mesmo tendo uma taxa alta de sucesso nos implantes, pode haver infeccoes
periimplantares que nao sao detectadas. O maior risco encontra-se nos tecidos
periimplantes ao ciclo de infecgao/inflamacao.

No implante como acontece no dente, a placa bacteriana desenvolve e causa
inflamag&o na mucosa periimplantar — a mucosite — que € usualmente reversivel.
Se nao for tratada, a inflamacao pode avancar apicalmente, resultando em perdas
Osseas verticais e horizontais caracterizando a periimplantite, que eventualmente
pode acabar na perda do implante (OLIVEIRA et al., 2015).

A terapia inicial € recomendada para todos os casos, compreendendo na
raspagem supragengival e subgengival e tratamento antimicrobiano tépico.

Os fatores etioldgicos principais que levam a perda séo o trauma oclusal e a
continua agress&o microbiologica.

Em estagios iniciais de periimplantite podem ser tratados por meio do
controle de placa, instrugdo de higiene oral, desinfec¢cao da superficie do implante
e bochechos com antimicrobianos. Os tratamentos de estagios avancados de
periimplantite caracterizados por aumento da profundidade de sondagem, presenca
de exsudato e perda 6ssea podem ser tratados por técnicas cirurgicas ressectivas
ou regenerativas (ESKOW, 1999).
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O tratamento para a periimplantite € parecido com a periodontite, visto que a
colonizacdo em volta dos implantes é bastante parecida com a encontrada na
doenga periodontal dos dentes como medidas nao cirurgicas, como jato de ar
abrasivo, polimento com taca de borracha, uso de cureta de plastico, laser, terapia
fotodinamica, antissépticos, antibiéticos, higiene bucal (COELHO, 2019).

O tratamento antiinfeccioso da periimplantite € muito variavel, ndao havendo
dados que validem um protocolo especifico de procedimento, ndo havendo
nenhuma evidéncia na significancia do tratamento antiinfeccioso para a longevidade
do implante. Ha uma necessidade de determinar quando os antimicrobianos usados
para a terapia periodontal sdo efetivos para o tratamento de doencas
periimplantares. (BOTTINO, TORTAMANO, VALANDRO, 2005).

Em estudos com céaes, nédo houve diferenca significativa entre os varios tipos
de tratamento quanto a raspagem, raspagem associada a regeneragao tecidual
guiada, raspagem associada a enxerto 6sseo mineralizado e raspagem associada
a regeneracgao tecidual guiada com enxerto 6sseo mineralizado (NOCITI et al.,
2000).

Como auxilio no processo de tratamento da periimplantite, orientagdes de
higiene bucal e ajustes oclusais (GARCES, 2004; ROSS-JANSAKER E RENVERT
(2003) E SHIBLI ET AL. (2002).

Diante do exposto, observou-se que as modalidades de tratamento da
periimplantite demonstram associacbes entre eles e na maioria dos casos,
houveram sucesso, independente do tratamento.

O controle de placa mantém a saude da interface do tecido mole-implante.
Ha evidéncia da associagao de placa bacteriana com a inflamacao dos tecidos ao
redor dos implantes. As doencas periimplantares s&o possiveis complicacdes do
tratamento com implantes osseointegraveis, podendo aumentar o risco de fracasso,
mas também ser de significado temporario ou passiveis de tratamento. O tratamento
da periimplantite deve ser realizado segundo o estagio com que a doenga
apresenta.

Nos estagios iniciais, envolvem uso de antissépticos, antimicrogianos e
remocao dos depdsitos de placa e calculo sobre a superficie do implante. Nos

estagios avangados incluem cirurgias regenerativas e ressectivas.
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Assim, conclui que a associacdo de técnicas de tratamento é valida e
necessaria. Contudo, & necessario haver mais estudos sobre as formas de

tratamento.
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