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RESUMO

O levantamento do assoalho de seio maxilar € um procedimento cirurgico que visa
criar espacgo adicional na regiao do seio maxilar para a colocagcédo de implantes
dentarios. Essa técnica € frequentemente utilizada quando ha uma quantidade
insuficiente de osso na regido posterior do maxilar superior. Existem diferentes
abordagens para realizar o levantamento do seio maxilar, incluindo o uso de enxertos
O0sseos autdgenos, biomateriais e técnicas de osteotomia. A escolha da técnica
depende de varios fatores, como a quantidade de osso disponivel, a qualidade do
tecido 6sseo e as preferéncias do cirurgido. Varios estudos tém investigado a eficacia
e os resultados do levantamento do seio maxilar em relacéo a sobrevivéncia e sucesso
dos implantes dentarios. Essas pesquisas demonstraram altas taxas de sucesso a
longo prazo, indicando que o levantamento do seio maxilar € uma opcéo viavel para
reabilitacdo oral em pacientes com perda Ossea nessa regido. Além disso, a
espessura da membrana sinusal tem sido estudada como um fator importante na
previsibilidade e sucesso do procedimento. Uma membrana mais espessa pode
requerer abordagens mais complexas, como técnicas de elevagdo minimamente
invasivas ou uso de biomateriais. No entanto, € importante considerar as limitagdes e
complicagbes associadas ao levantamento do seio maxilar, como a possibilidade de
perfuracdo da membrana sinusal, infeccdo e reabsorcdo Ossea. Portanto, uma
avaliacgao criteriosa do paciente, incluindo exames de imagem adequados, é essencial

para o planejamento adequado do procedimento.

Palavras-chave: Levantamento; Assoalho; Seio maxilar; Implantes dentarios;

Reabilitacio oral



ABSTRACT

Maxillary sinus floor augmentation is a surgical procedure aimed at creating additional
space in the maxillary sinus region for the placement of dental implants. This technique
is often used when there is insufficient bone in the posterior region of the upper jaw.
There are different approaches to performing maxillary sinus floor augmentation,
including the use of autogenous bone grafts, biomaterials, and osteotomy techniques.
The choice of technique depends on various factors, such as the amount of available
bone, the quality of the bone tissue, and the surgeon's preferences. Several studies
have investigated the effectiveness and outcomes of maxillary sinus floor
augmentation in terms of implant survival and success. These researches have shown
high long-term success rates, indicating that maxillary sinus floor augmentation is a
viable option for oral rehabilitation in patients with bone loss in this region. Furthermore,
the thickness of the sinus membrane has been studied as an important factor in the
predictability and success of the procedure. A thicker membrane may require more
complex approaches, such as minimally invasive elevation techniques or the use of
biomaterials. However, it is important to consider the limitations and complications
associated with maxillary sinus floor augmentation, such as the risk of sinus membrane
perforation, infection, and bone resorption. Therefore, a thorough evaluation of the
patient, including appropriate imaging exams, is essential for proper procedure

planning.

Keywords: Floor augmentation; Maxillary sinus; Dental implants; Oral rehabilitation.
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1 INTRODUGAO

O levantamento do assoalho de seio maxilar € uma pratica de aumento da
altura do assoalho do seio maxilar para a instalagao de implantes dentarios ou outras
intervengdes cirurgicas na regido, o seio maxilar é caracterizada como uma cavidade
localizada na face lateral do osso maxilar.

De acordo com Vergara et al., (2019), o levantamento do assoalho de seio
maxilar € uma condi¢gdo cada vez mais comum na pratica clinica odontoldgica. Os
autores destacam a importédncia de um diagndstico preciso e de estratégias
adequadas para a realizagdo dessa intervencao, considerando-se suas potenciais
complicacodes.

Furlan, Almeida e Pretti (2022) também abordam a relevancia do levantamento
do assoalho de seio maxilar, ressaltando a importancia do conhecimento da anatomia
e das técnicas cirurgicas para a abordagem desse problema. Os autores discutem
opcgoes terapéuticas como enxertos 6sseos, levantamento de seio maxilar e uso de
biomateriais para a reconstru¢cao do assoalho sinusal.

O tratamento com levantamento do assoalho de seio maxilar envolve a
realizacdo de procedimentos cirurgicos que visam restaurar a altura normal do
assoalho sinusal. Diversas técnicas podem ser utilizadas, dependendo da gravidade
do caso e das caracteristicas do paciente.

E fundamental que os profissionais da area odontolégica estejam atualizados
sobre o levantamento do assoalho de seio maxilar e suas possibilidades de
tratamento, a fim de proporcionar aos pacientes uma abordagem segura e eficaz. O
avanco da pesquisa nessa area é de extrema importancia para o aprimoramento das
técnicas e a melhoria dos resultados obtidos.

O levantamento do assoalho de seio maxilar € uma condicdo que demanda
atencao e cuidado por parte dos profissionais da odontologia. O diagndstico preciso,
aliado a técnicas cirurgicas apropriadas, sdo fundamentais para o sucesso do
tratamento e a recuperacéo da fungao adequada da regido maxilar. Com a evolugéo
do conhecimento nessa area, espera-se que novas abordagens terapéuticas sejam
desenvolvidas, proporcionando os melhores resultados aos pacientes afetados por

essa condigao.
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2 PROPOSICAO

A proposicdo deste estudo € realizar uma andlise abrangente sobre o
levantamento do assoalho de seio maxilar, abordando sua etiologia, manifestagbes
clinicas, métodos de diagnostico, e as opgdes terapéuticas disponiveis. Ser&o
considerados estudos recentes que abordam o tema, com énfase nas publicagdes de
Vergara et al., (2019) e Furlan, Almeida e Pretti (2022).

Através desta revisdo abrangente, espera-se contribuir para o conhecimento
atualizado sobre o levantamento do assoalho de seio maxilar, fornecendo informacoes
relevantes para profissionais da area odontologica, bem como para a comunidade

cientifica interessada no tema.
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3 REVISAO DE LITERATURA

O levantamento do assoalho de seio maxilar € uma técnica fundamental na
cirurgia de implantes dentarios, permitindo a criagdo de um suporte ésseo adequado
para a colocacdo dos implantes na regido posterior da maxila. Ao longo dos anos,
diversos estudos tém contribuido para o desenvolvimento e aprimoramento dessa
técnica, trazendo avancgos significativos na area.

Um marco importante nesse campo foi o artigo de Summers RB, publicado em
1994, intitulado "A new concept in maxillary implant surgery: the osteotome technique"
no Compendium of Continuing Education in Dentistry. Nesse estudo, Summers
introduziu uma nova abordagem cirurgica utilizando osteétomo para a expansao do
0sso e a elevacéo do assoalho do seio maxilar. Essa técnica inovadora permitiu uma
melhor estabilidade inicial dos implantes e redugéao do tempo de cicatrizagao.

Outro estudo pioneiro na area foi realizado por Boyne PJ e James RA em 1980,
intitulado "Grafting of the maxillary sinus floor with autogenous marrow and bone",
publicado no Journal of Oral Surgery. Nessa pesquisa, os autores exploraram a
utilizacado de enxertos 6sseos autégenos para o preenchimento do seio maxilar. Os
resultados demonstraram um aumento significativo na altura 6ssea e sucesso dos
implantes dentarios.

No artigo de Tatum H Jr., "Maxillary and sinus implant reconstructions",
publicado na Dental Clinics of North America em 1986, o autor apresentou uma revisao
abrangente sobre as reconstru¢des implantossuportadas no maxilar e seio maxilar. O
estudo abordou as técnicas de levantamento do assoalho do seio maxilar e discutiu
os aspectos relacionados a selecdo do material de enxerto, taxas de sucesso e
complicagdes associadas ao procedimento.

Fugazzotto PA, em 1999, contribuiu com o artigo "Sinus floor augmentation at
the time of maxillary molar extraction: technique and report of preliminary results",
publicado no International Journal of Oral and Maxillofacial Implants. Nessa pesquisa,
o autor descreveu uma técnica de levantamento do assoalho do seio maxilar realizada
simultaneamente a extracdo de molares superiores. Os resultados preliminares

demonstraram um aumento 6sseo satisfatorio e taxa de sucesso dos implantes.
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Outros estudos também contribuiram significativamente para o avango das
cirurgias de levantamento do assoalho de seio maxilar. Jensen OT, Shulman LB, Block
MS, e lacono VJ publicaram o "Report of the Sinus Consensus Conference of 1996"
no International Journal of Oral and Maxillofacial Implants em 1998. Esse estudo foi
resultado de uma conferéncia de consenso e trouxe recomendacdes e diretrizes para
o levantamento do seio maxilar, ajudando a padronizar a técnica e melhorar os
resultados clinicos.

No estudo de Jensen OT, Adams MW e Baer D, intitulado "Sinus Ilift
augmentation for dental implants: the use of autogenous bone", publicado no Journal
of Oral and Maxillofacial Surgery em 1999, os autores exploraram o uso de enxertos
0sseos autdgenos no levantamento do assoalho do seio maxilar. Os resultados
mostraram uma alta taxa de sucesso dos implantes quando utilizada essa abordagem,
destacando a importancia dos enxertos autdgenos na estabilidade dos implantes.

Outro estudo relevante foi conduzido por Frenken JW, Bouwman WF,
Bravenboer N, Zijderveld SA, Schulten EA e ten Bruggenkate CM em 2010, intitulado
"Maxillary sinus floor augmentation using a beta-tricalcium phosphate (Cerasorb)
alone compared to autogenous bone grafts", publicado no International Journal of Oral
and Maxillofacial Implants. Nessa pesquisa, os autores compararam o0 uso de um
biomaterial chamado beta-fosfato tricalcico (Cerasorb) com enxertos &sseos
autégenos no levantamento do assoalho do seio maxilar. Os resultados mostraram
que o Cerasorb apresentou resultados comparaveis aos enxertos autdgenos,
indicando seu potencial como uma alternativa viavel.

Os artigos de Jensen OT et al., (1998), Jensen OT et al., (1999), e Frenken JW
et al., (2010), fornecem insights valiosos sobre diferentes aspectos do levantamento
do assoalho do seio maxilar, desde recomendacgdes de consenso até a utilizagao de
enxertos Osseos autdgenos e biomateriais alternativos. Ao considerar essas
evidéncias cientificas, os profissionais da area podem embasar suas decisdes clinicas
e alcancar melhores resultados para seus pacientes.

A revisao sistematica realizada por Wallace SS e Froum SJ em 2003, intitulada
"Effect of maxillary sinus augmentation on the survival of endosseous dental implants",
publicada no Annals of Periodontology, analisou o impacto do levantamento do seio
maxilar na sobrevivéncia dos implantes dentarios, fornecendo evidéncias cientificas

sobre a eficacia desse procedimento.
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Outro estudo relevante é a meta-analise conduzida por Monje A, Chan HL, Fu
JH, Suarez F, Galindo-Moreno P e Wang HL em 2013, intitulada "Are short dental
implants (<10 mm) effective? A meta-analysis on prospective clinical trials", foi
publicada no Journal of Periodontology. Essa meta-analise investigou a eficacia de
implantes dentarios curtos, com menos de 10 mm de comprimento. Os resultados
mostraram que esses implantes apresentaram taxas de sucesso comparaveis aos
implantes de comprimento convencional, indicando sua viabilidade clinica.

Del Fabbro M, Testori T, Francetti L e Weinstein RL realizaram uma revisao
sistematica em 2004, intitulada "Systematic review of survival rates for implants placed
in the grafted maxillary sinus", publicada no International Journal of Periodontics and
Restorative Dentistry. Essa revisao investigou as taxas de sobrevivéncia de implantes
colocados no seio maxilar apds o levantamento do assoalho. Os resultados
demonstraram altas taxas de sucesso dos implantes nessa regido, apoiando a eficacia
do procedimento de enxerto no seio maxilar.

Sohn DS, Lee JS, An KM, Shin HI e Kim MJ conduziram um estudo em coelhos
em 2008, intitulado "Bone formation and implant survival after sinus floor elevation
using a slow-resorption fibrillar bovine bone substitute in rabbits", publicado no Journal
of Periodontology. Nessa pesquisa, os autores avaliaram a formagado Ossea e a
sobrevivéncia de implantes apds o levantamento do assoalho do seio maxilar
utilizando um substituto 6sseo bovino fibrilar de lenta reabsorcdo. Os resultados
indicaram uma boa formacao Ossea e alta taxa de sobrevivéncia dos implantes.

Wallace SS e Froum (2003), Monje et al., (2013), Del Fabbro et al., (2004) e
Sohn et al, (2008), fornecem informacgbes valiosas sobre a relagdo entre o
levantamento do assoalho do seio maxilar e a sobrevivéncia dos implantes dentarios,
além de explorar técnicas, materiais e resultados clinicos. Através dessas pesquisas,
os profissionais da area podem embasar suas decisdes clinicas e obter melhores
resultados no tratamento de pacientes que necessitam de levantamento do seio
maxilar.

Varios estudos tém contribuido com evidéncias cientificas. Esposito M,
Grusovin MG, Rees J, Karasoulos D, Felice P, Alissa R, Worthington HV, e Coulthard
P conduziram uma revis&o sistematica Cochrane em 2010, intitulada "Effectiveness of
sinus lift procedures for dental implant rehabilitation", publicada no European Journal
of Oral Implantology. Nessa revisdo, os autores analisaram a eficacia dos

procedimentos de levantamento do seio maxilar na reabilitacdo com implantes
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dentarios. Os resultados forneceram informagdes valiosas sobre a efetividade dessas
técnicas.

Del Fabbro M, Rosano G e Taschieri S realizaram um estudo em 2008,
intitulado "Implant survival rates after maxillary sinus augmentation", publicado no
European Journal of Oral Sciences. Os autores investigaram as taxas de
sobrevivéncia dos implantes apds o levantamento do assoalho do seio maxilar. Os
resultados destacaram a viabilidade desse procedimento como uma opcao de
reabilitacdo com implantes dentarios.

Raghoebar GM, Onclin P, Boven GC, Vissink A e Meijer HJ conduziram uma
revisdo sistematica em um estudo intitulado "Long-term effectiveness of maxillary
sinus floor augmentation", investigando a eficacia a longo prazo do levantamento do
assoalho do seio maxilar. A revisao sistematica compilou resultados de estudos
relevantes e forneceu uma visdo abrangente sobre a efetividade do procedimento.

Wallace SS, Mazor Z, Froum SJ, Cho SC e Tarnow DP conduziram um estudo
em 2007, intitulado "Schneiderian membrane perforation rate during sinus elevation
using piezosurgery: clinical results of 100 consecutive cases", publicado no
International Journal of Periodontics and Restorative Dentistry. Neste estudo, os
autores investigaram a taxa de perfuragcdo da membrana schneideriana durante o
levantamento do seio maxilar usando a técnica de piezocirurgia. Os resultados
forneceram informacdes clinicas importantes para auxiliar os profissionais na
execugao segura do procedimento.

Testori T, Wallace SS, Del Fabbro M e Taschieri S realizaram uma reviséo
sistematica da literatura em 2016, intitulada "Long-term outcomes of maxillary sinus
augmentation”, publicada no Clinical Implant Dentistry and Related Research. Nessa
revisdo, os autores analisaram os resultados a longo prazo do levantamento do
assoalho do seio maxilar. Os resultados forneceram informagdes sobre os desfechos
clinicos e a estabilidade dos implantes em pacientes submetidos a esse procedimento.

Esposito et al., (2010), Del Fabbro et al., (2008), Raghoebar et al., (2008),
Wallace et al., (2007), e Testori et al., (2016), contribuiram significativamente para a
compreensao da eficacia, sobrevivéncia dos implantes e desfechos a longo prazo do
levantamento do assoalho do seio maxilar. Eles forneceram evidéncias cientificas que
respaldam a utilizagao dessas técnicas na reabilitagdo com implantes dentarios.

A revisédo sistematica realizada por Esposito et al., (2010) foi especialmente

relevante, pois se baseou em uma analise abrangente de estudos sobre a efetividade
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dos procedimentos de levantamento do seio maxilar. Isso ajudou a consolidar o
conhecimento atual e forneceu diretrizes importantes para os profissionais da area.

Del Fabbro et al., (2008) examinaram as taxas de sobrevivéncia dos implantes
apos o levantamento do assoalho do seio maxilar, demonstrando a viabilidade dessa
técnica como uma opcao de tratamento confiavel.

Raghoebar et al., (2008) contribuiram com uma revisdo sistematica que
investigou a eficacia a longo prazo do levantamento do seio maxilar. Essa analise
abrangente forneceu insights sobre a estabilidade dos implantes e os resultados
clinicos ao longo do tempo.

O estudo de Wallace et al.,, (2007) abordou especificamente a taxa de
perfuracdo da membrana schneideriana durante o levantamento do seio maxilar. Esse
aspecto é crucial para garantir a segurancga e o sucesso do procedimento, e o estudo
ofereceu informacgdes clinicas relevantes nesse sentido.

A revisao sistematica realizada por Testori et al., (2016) analisou os desfechos
a longo prazo do levantamento do assoalho do seio maxilar, oferecendo uma viséo
abrangente dos resultados clinicos e da estabilidade dos implantes ao longo do tempo.
Eles ajudaram a embasar decisbes clinicas, aprimorar as técnicas e otimizar os
resultados para pacientes que necessitam de reabilitacdo com implantes dentarios
apods o levantamento do seio maxilar.

Além dos estudos mencionados anteriormente, ha outros trabalhos cientificos
relevantes que contribuem para a compreensao do levantamento do assoalho do seio
maxilar e seus desfechos clinicos.

Kang SJ, Shin SI, Herr Y, Kwon YH, Chung JH, Kim GT, e Shin SH realizaram
uma revisdo sistematica e meta-andlise em 2018, intitulada "The influence of
Schneiderian membrane thickness on the outcomes of sinus floor elevation", publicada
no International Journal of Oral and Maxillofacial Implants. Nesse estudo, os autores
investigaram a influéncia da espessura da membrana schneideriana nos resultados
do levantamento do assoalho do seio maxilar. A revisao sistematica e a meta-analise
forneceram insights importantes sobre a relagdo entre a espessura da membrana e
os desfechos clinicos do procedimento.

Pjetursson BE, Tan WC, Zwahlen M e Lang NP realizaram uma revisao
sistematica em 2008, intitulada "A systematic review of the success of sinus floor
elevation and survival of implants inserted in combination with sinus floor elevation",

publicada no Journal of Clinical Periodontology. Essa revisdo abrangeu uma ampla
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gama de estudos e avaliou a taxa de sucesso do levantamento do assoalho do seio
maxilar e a sobrevivéncia dos implantes inseridos em combinagdo com o
procedimento. Os resultados forneceram uma visao geral das taxas de sucesso e da
viabilidade dessa abordagem terapéutica.

Raghoebar GM, Meijer HJ, Stellingsma K e Vissink A conduziram uma revisao
sistematica e meta-analise em 2011, intitulada "Long-term effectiveness of maxillary
sinus floor augmentation”, publicada no Journal of Clinical Periodontology. Nesse
estudo, os autores analisaram a eficacia a longo prazo do levantamento do assoalho
do seio maxilar, fornecendo uma sintese dos resultados clinicos obtidos em varios
estudos. Essa revisdo sistematica e meta-analise contribuiram para uma
compreensao mais abrangente da efetividade a longo prazo do procedimento.

Nedir R, Nurdin N, Khoury P e Bischof M realizaram um estudo clinico de
avaliacdo em 2016, intitulado "Placement of tapered implants using an osteotome
sinus floor elevation technique without grafting material: an 8-year clinical evaluation
study", publicado no Clinical Implant Dentistry and Related Research. Nesse estudo,
os autores investigaram a colocacado de implantes conicos utilizando a técnica de
elevacdo do assoalho do seio maxilar com oste6tomo, sem o uso de material de
enxerto. O estudo avaliou os resultados clinicos ao longo de 8 anos e forneceu
informagdes valiosas sobre a viabilidade dessa abordagem minimamente invasiva.

Kang et al., (2018), Pjetursson et al., (2008), Raghoebar et al., (2011) e Nedir
et al., (2016), juntamente com as outras referéncias mencionadas anteriormente,
fornecem uma base cientifica sélida para a pratica clinica do levantamento do
assoalho do seio maxilar. Através da analise desses estudos, é possivel obter insights
importantes sobre os fatores que influenciam os desfechos clinicos, a taxa de sucesso
dos implantes e a estabilidade a longo prazo.

Essas pesquisas fornecem evidéncias cientificas solidas que suportam a
eficacia do levantamento do assoalho do seio maxilar como uma abordagem confiavel
para a reabilitagdo com implantes dentarios. Os estudos abordaram diversos aspectos
relevantes, como a espessura da membrana schneideriana (Kang et al., 2018), a
sobrevivéncia dos implantes (Pjetursson et al., 2008) e a eficacia a longo prazo do
procedimento (Raghoebar et al., 2011). Além disso, o estudo de Nedir et al., (2016)
ofereceu insights valiosos sobre a colocagdo de implantes utilizando a técnica de
elevacao do assoalho do seio maxilar com oste6tomo, sem a necessidade de material

de enxerto.
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Essas pesquisas contribuem para embasar a tomada de decis&o clinica ao
planejar e realizar o levantamento do assoalho do seio maxilar. Ao compreender os
fatores que influenciam os resultados, os profissionais podem adotar abordagens
personalizadas e seguras para cada paciente.

E importante ressaltar que a abordagem do levantamento do assoalho do seio
maxilar € complexa e requer habilidades clinicas adequadas. Portanto, é fundamental
que os profissionais estejam atualizados com as pesquisas mais recentes e sigam as
melhores praticas baseadas em evidéncias. Ndo podemos deixar de mencionar
artigos como do Chen J, Cai H, Yang J e colaboradores que realizaram uma meta-
analise em 2015, intitulada "Meta-analysis of immediate versus delayed placement of
dental implant after sinus elevation", publicada no Clinical Implant Dentistry and
Related Research. Nessa meta-analise, os autores compararam os resultados do
posicionamento imediato versus tardio do implante dental apoés o levantamento do
assoalho do seio maxilar. Os resultados dessa analise forneceram insights valiosos
para a selecao da abordagem mais adequada, considerando a taxa de sucesso e os
desfechos clinicos.

Wang HL e Boyapati L discutiram os "PASS" principles for predictable bone
regeneration em um artigo publicado no Implant Dentistry em 2006. Nesse trabalho,
0s autores apresentaram principios essenciais para a regeneragao 0ssea previsivel,
que podem ser aplicados no contexto do levantamento do assoalho do seio makxilar.
Esses principios abrangem aspectos como preservagao do tecido mole, aumento
0sseo, selecao do implante e manutengéo pds-operatoria.

Tarnow DP, Wallace SS, Froum SJ, Rohrer MD e Cho SC conduziram um
estudo em 2000, intitulado "Histologic and clinical comparison of bilateral sinus floor
elevations with and without barrier membrane placement in 12 patients: part 3 of an
ongoing prospective study", publicado no International Journal of Periodontics and
Restorative Dentistry. Esse estudo clinico avaliou a colocagdo de membrana de
barreira em comparagao com a auséncia de membrana em pacientes submetidos a
levantamento bilateral do assoalho do seio maxilar. Os resultados histoldgicos e
clinicos forneceram insights sobre a eficacia do uso da membrana de barreira na
promogao da regeneragéo 0ssea e nos desfechos clinicos.

Thoma DS, Hammerle CH, Cochran DL e colaboradores abordaram aspectos
bioldgicos relevantes para a implantodontia em um artigo de revisdo publicado no

Periodontology 2000 em 2015, intitulado "Biologic aspects of implant dentistry--
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Osseointegration and osseoconductivity". Nesse artigo, os autores discutiram os
conceitos de osseointegracdo e osseocondutividade, que sado fundamentais para o
sucesso do implante dentario e podem ser aplicados ao contexto do levantamento do
assoalho do seio maxilar.

Chen et al., (2015), Wang e Boyapati (2006), Tarnow et al., (2000) e Thoma et
al., (2015), complementam a revisao literaria sobre o levantamento do assoalho do
seio maxilar, fornecendo insights valiosos sobre os desfechos clinicos, principios de
regeneracao 6ssea, uso de membranas de barreira e aspectos bioldgicos relevantes
para a implantodontia. Ao considerar esses estudos e referéncias, os profissionais
podem embasar suas decisdes clinicas e oferecer uma reabilitagdo oral mais segura
e eficaz aos pacientes submetidos ao levantamento do assoalho do seio maxilar.

A meta-anadlise conduzida por Chen et al., (2015) proporcionou uma
comparagao abrangente entre o posicionamento imediato e tardio do implante dental
apdés o levantamento do assoalho do seio maxilar. Os resultados dessa analise
indicaram que ambas as abordagens apresentam taxas de sucesso semelhantes,
ressaltando a viabilidade do posicionamento imediato dos implantes em casos
selecionados.

No contexto da regeneragédo Ossea, os principios apresentados por Wang e
Boyapati (2006) sao de suma importancia. Esses principios enfatizam a preservagao
do tecido mole, a criacao de condicdes ideais para o aumento 6sseo, a escolha
adequada do implante e a manutencao pés-operatéria, todos essenciais para alcancar
resultados previsiveis e favoraveis no levantamento do assoalho do seio maxilar.

A utilizagdo de membranas de barreira no levantamento do assoalho do seio
maxilar foi abordada no estudo de Tarnow et al., (2000). A pesquisa comparou 0 uso
de membranas de barreira com a auséncia delas em pacientes submetidos ao
procedimento. Os resultados histologicos e clinicos destacaram os beneficios da
colocacdo de membranas de barreira na promogédo da regeneragcdo O0ssea e na
estabilidade dos implantes.

No ambito dos aspectos biologicos, o artigo de revisdo de Thoma et al., (2015)
ressalta a importancia da osseointegragao e osseocondutividade na implantodontia.
Esses conceitos fundamentais sdo cruciais para a obtencdo da estabilidade do
implante e a formacgéo 6ssea adequada no levantamento do assoalho do seio maxilar.

Ao considerar os estudos mencionados (Chen et al., 2015; Wang e Boyapati,

2006; Tarnow et al., 2000; Thoma et al., 2015), juntamente com as referéncias citadas
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anteriormente, podemos concluir que a literatura atual fornece um amplo
embasamento para o levantamento do assoalho do seio maxilar. Essas pesquisas
abordam aspectos clinicos, regenerativos e bioldgicos, contribuindo para a
compreensao dos desfechos clinicos, a sele¢cao adequada de técnicas e materiais, e
a promogao da estabilidade e longevidade dos implantes dentarios.

E importante que os profissionais de odontologia se mantenham atualizados
com as pesquisas mais recentes, uma vez que a evolugao continua do conhecimento
nessa area possibilita aprimorar os protocolos clinicos e oferecer resultados cada vez
mais previsiveis e satisfatorios aos pacientes submetidos ao levantamento do

assoalho do seio maxilar.
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4 DISCUSSAO

Um dos marcos iniciais no desenvolvimento do levantamento do assoalho do
seio maxilar foi a técnica de osteotomia proposta por Summers em 1994. Esse artigo
descreveu a utilizacao de instrumentos osteotomos para elevar a membrana sinusal
e criar espago para a colocagao de implantes dentarios. A técnica de osteotomia
trouxe uma abordagem menos invasiva em comparagdo com outros meétodos
cirurgicos tradicionais, possibilitando a reabilitagdo implantossuportada em pacientes
com altura 6ssea reduzida no seio maxilar (Summers, 1994).

Outro estudo importante foi conduzido por Boyne e James em 1980, no qual
eles demonstraram a viabilidade do enxerto de medula e osso autdgenos para a
elevacdo do assoalho do seio maxilar. Os resultados desse estudo mostraram a
formacdo Ossea bem-sucedida apdés a colocagdo de enxertos autdgenos,
estabelecendo uma base soélida para o uso desse material no contexto do
levantamento do seio maxilar (Boyne e James, 1980).

A técnica de elevacgéo do seio maxilar ganhou ainda mais reconhecimento com
o trabalho de Tatum em 1986, que detalhou as reconstrucdes implantossuportadas na
maxila e no seio maxilar. Esse artigo foi um dos primeiros a discutir a abordagem da
cirurgia de enxerto 6sseo e levantamento do seio maxilar como uma alternativa viavel
para a reabilitagcdo oral em pacientes com reabsorgdo Ossea severa na regiao
posterior da maxila (Tatum, 1986).

No decorrer dos anos, varias abordagens e técnicas foram desenvolvidas para
a elevagao do assoalho do seio maxilar. Fugazzotto (1999) descreveu a técnica de
aumento do assoalho do seio maxilar realizada simultaneamente a extracdo de
molares superiores. O autor relatou resultados preliminares favoraveis, demonstrando
a possibilidade de realizar o levantamento do seio maxilar durante a extragao dentaria,
reduzindo assim o tempo de tratamento e aumentando a eficiéncia clinica.

A Consensus Conference of 1996, organizada por Jensen et al., (1998),
também teve um papel fundamental na consolidag&o das diretrizes e recomendacgdes
clinicas para o levantamento do assoalho do seio maxilar. Esse evento reuniu

especialistas renomados e resultou em um relatério abrangente que discutiu os
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aspectos diagnodsticos, técnicas cirurgicas, biomateriais e complicagdes associadas
ao procedimento de elevacao do seio maxilar.

Além disso, estudos recentes tém abordado questdes especificas relacionadas
ao levantamento do assoalho do seio maxilar. A espessura da membrana de
Schneider € um fator importante a ser considerado durante o levantamento do
assoalho do seio maxilar. Uma revisao sistematica e meta-analise conduzida por Kang
et al, (2018) investigou a influéncia da espessura da membrana sinusal nos
resultados desse procedimento. Os resultados indicaram que a espessura da
membrana sinusal esta correlacionada com taxas de sucesso e complicagdes,
destacando a importéncia da avaliagao pré-operatoria cuidadosa e do planejamento
adequado.

No que diz respeito a sobrevivéncia dos implantes apds o levantamento do
assoalho do seio maxilar, varios estudos tém sido conduzidos. Wallace e Froum
(2003) realizaram uma revisao sistematica que analisou o efeito do aumento do seio
maxilar na sobrevivéncia de implantes dentarios. Os resultados sugeriram que a taxa
de sobrevivéncia dos implantes colocados apds o levantamento do seio maxilar é
comparavel a taxa de sobrevivéncia em outras areas da maxila.

Outras revisdes sistematicas também tém sido realizadas para avaliar os
resultados a longo prazo do levantamento do assoalho do seio maxilar. Del Fabbro et
al., (2004) analisaram a literatura existente e observaram altas taxas de sobrevivéncia
dos implantes a longo prazo apés o procedimento. Raghoebar et al., (2011) também
conduziram uma revisdo sistematica e meta-analise, relatando uma taxa média de
sobrevivéncia de 94,6% para os implantes colocados apds o levantamento do
assoalho do seio maxilar.

Além disso, estudos tém investigado diferentes abordagens e materiais
utilizados no levantamento do assoalho do seio maxilar. Frenken et al., (2010)
compararam o uso de um substituto 6sseo de fosfato de beta-tricalcio com enxertos
0sseos autdgenos e observaram resultados favoraveis para ambos os grupos. Jensen
et al, (1999) também estudaram o uso de enxertos Osseos autdogenos no
levantamento do seio maxilar e relataram uma alta taxa de sobrevivéncia dos
implantes a longo prazo.

Além das técnicas e materiais utilizados, a avaliacdo da espessura Ossea
residual e da qualidade do osso também desempenha um papel importante no

sucesso do levantamento do assoalho do seio maxilar. Estudos como o de Nedir et
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al., (2016) tém explorado a colocagéao de implantes usando a técnica de elevagao do
seio maxilar sem a necessidade de material de enxerto, obtendo resultados
promissores a longo prazo.

No geral, o levantamento do assoalho do seio maxilar tem se mostrado uma
técnica confiavel e previsivel para reabilitagdo implantossuportada em pacientes com
altura 6ssea insuficiente na regido posterior da maxila. A literatura cientifica, por meio
de estudos clinicos, revisdes sistematicas e meta-analises, tem fornecido evidéncias
sélidas sobre a eficacia e os resultados a longo prazo desse procedimento. No
entanto, é essencial considerar cuidadosamente os aspectos relacionados a selegao
de pacientes, avaliagdo pré-operatéria, técnica cirurgica adequada, biomateriais
utilizados e acompanhamento pdés-operatério para obter os melhores resultados
clinicos.

E importante destacar que cada caso clinico é unico e deve ser avaliado
individualmente. A colaboragao entre cirurgides bucomaxilofaciais, implantodontistas
e periodontistas desempenha um papel crucial na selecdo apropriada dos pacientes,
planejamento cirurgico e execugao do levantamento do assoalho do seio maxilar.

Além das consideragdes clinicas, é fundamental que os profissionais estejam
atualizados com os avangos mais recentes na area. Estudos como os de Chen et al.,
(2015) abordam a comparacgao entre a colocagéo imediata e tardia de implantes apds
o levantamento do assoalho do seio maxilar, fornecendo evidéncias para embasar a
tomada de deciséo clinica.

Os principios biologicos da regeneracédo 6ssea também s&o fundamentais para
0 sucesso do levantamento do assoalho do seio maxilar. O trabalho de Wang e
Boyapati (2006) discute os principios "PASS" (primary wound closure, angiogenesis,
space maintenance e stability) para a regeneragdo 0ssea previsivel, enfatizando a
importancia da estabilidade primaria do implante, vascularizacdo adequada e
manutencao do espaco para a formacgao éssea.

Estudos histolégicos tém sido realizados para avaliar a resposta tecidual e a
osseointegracdo apos o levantamento do assoalho do seio maxilar. Tarnow et al.,
(2000) realizaram uma comparagéao histologica e clinica entre a utilizagdo ou n&o de
membranas de barreira durante o procedimento de elevacdo do seio maxilar,
fornecendo insights valiosos sobre a cicatrizagdo tecidual e a osseointegragdo dos

implantes.
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Considerando os aspectos bioldgicos dos implantes dentarios, Thoma et al.
(2015) abordam os conceitos de osseointegracdo e osseocondutividade, destacando
a importancia da interacao entre os implantes, osso circundante e tecidos moles para

0 sucesso a longo prazo do tratamento.
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5 CONCLUSAO

O levantamento do assoalho do seio maxilar € uma técnica cirurgica
fundamental para a reabilitagdo oral com implantes dentarios em casos de deficiéncia
O0ssea nessa regido. Ao longo deste trabalho, discutimos uma ampla gama de artigos
e referéncias que abordam diferentes aspectos relacionados a esse procedimento.

Ficou evidente que o sucesso do levantamento do assoalho do seio maxilar
depende de uma cuidadosa selegao de pacientes, planejamento cirurgico preciso e
habilidades clinicas adequadas. A avaliagdo pré-operatéria completa, incluindo
exames de imagem e analise da anatomia sinusal, é crucial para determinar a
viabilidade do procedimento e para o estabelecimento de expectativas realistas.

A escolha do biomaterial adequado também desempenha um papel
fundamental na regeneracéo 6ssea e no suporte dos implantes. Estudos comparativos
entre diferentes tipos de enxertos Osseos e substitutos désseos tém fornecido
informacdes valiosas sobre a eficacia e os resultados clinicos desses materiais.

Além disso, a estabilidade primaria do implante, a vascularizacdo adequada e
a manutencao do espago sdo aspectos essenciais para a obtencdo de resultados
favoraveis a longo prazo. A utilizagdo de membranas de barreira durante o
procedimento de elevagédo do seio maxilar também tem sido objeto de investigagao
para avaliar seu impacto na cicatrizagao tecidual e na osseointegragao.

No entanto, é importante reconhecer que a literatura atual apresenta algumas
limitagbes, como a falta de estudos de longo prazo com um grande numero de
pacientes e a heterogeneidade dos protocolos clinicos utilizados. Portanto, sao
necessarias pesquisas adicionais para aprimorar nossa compreensao e aperfeicoar
as técnicas relacionadas ao levantamento do assoalho do seio maxilar.

Em suma, o levantamento do assoalho do seio maxilar € um procedimento bem
estabelecido e amplamente utilizado na odontologia implantar. Com base nas
evidéncias cientificas disponiveis, é possivel obter resultados previsiveis e favoraveis
quando as etapas adequadas sao seguidas. A colaboragcdo entre diferentes
especialidades odontolégicas, a atualizagdo constante e a aplicagcéo criteriosa das
técnicas e materiais disponiveis sdo essenciais para o sucesso clinico e a satisfacao

dos pacientes submetidos a esse procedimento.
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