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RESUMO

Introducéo: A principio, utilizavam-se implantes dentarios apenas com o intuito de se
fazer a reabilitacdo protética em maxilas ou mandibulas totalmente edéntulas. Com a
ascensdo cirurgica e protética foi possivel reabilitar pacientes com proteses unitarias ou
repor um numero menor de dentes. Objetivo: O presente trabalho tem como objetivo
revisar a literatura a respeito da eficiéncia da cirurgia de implante imediato, destacando os
fatores que contribuem para o sucesso da técnica. Material e método: Esta revisdo de
literatura consiste em uma pesquisa bibliografica exploratéria que foi realizada através de
artigos cientificos de livre acesso, nacionais e internacionais, usando o mecanismo de
busca do Google Académico. Os artigos selecionados estavam dentro de um periodo
maximo de 10 anos a partir de sua publicacdo. As pesquisas foram conduzidas pelos
descritores: implantes odontolégicos e implantes imediatos. Conclusdo: Conclui-se que
existem alternativas eficazes para instalagdo do implante imediato, que estdo ligadas a
varios fatores importantes, os quais o cirurgido dentista deve dominar para favorecer o

sucesso desse procedimento.

Palavras-chave: Implante. Cirurgia. Reabilitacéo.

ABSTRACT

Introduction: At first, dental implants were used only for the purpose of performing
prosthetic rehabilitation in fully edentulous maxilla or mandible. With the surgical and
prosthetic ascension, it was possible to rehabilitate patients with single prostheses or to
replace a smaller number of teeth. Objective: This study aims to review the literature
regarding the efficiency of immediate implant surgery, highlighting the factors that
contribute to the success of the technique. Material and method: This literature review
consists of an exploratory literature search that was carried out through open access
scientific articles, national and international, using the Google Scholar search engine. The
selected articles were within a maximum period of 10 years from their publication. The
researches were conducted by the descriptors: dental implants and immediate implants.
Conclusion: It is concluded that there are effective alternatives for immediate implant
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installation, which are linked to several important factors, which the dental surgeon must

master to favor the success of this procedure.

Keywords: Implant. Surgery. Rehabilitation.

INTRODUCAO
Daria tudo que sei pela metade do que ignoro.

René Descartes

A principio, utilizavam-se implantes dentarios apenas com o intuito de se fazer a
reabilitacdo protética em maxilas ou mandibulas totalmente edéntulas. Com a ascensdo
cirurgica e protética foi possivel reabilitar pacientes com préteses unitarias ou repor um
namero menor de dentes. Um grande exemplo que vem sendo implementado no meio
odontolégico € a instalagdo imediata de implantes, onde o paciente é reabilitado logo apds
a exodontial.

Existem muitas indicacbes para a implementacdo do implante imediato, por
exemplo, dentes que contém falhas irreversiveis na endodontia, dentes com cérie
localizada abaixo da margem cervical em estagio critico, elementos que sofreram fratura
na raiz, ou até mesmo que estejam em estagio avancado em relacdo a doenca periodontal2.

Para alcancar um bom resultado na cirurgia de implante imediato, o profissional
precisa ter capacitacdo e observar alguns fatores que estdo diretamente ligados ao grau de
sucesso, como extrair de forma atraumatica o elemento dentario, resguardar as estruturas
0sseas que constituem o alvéolo, obter estabilidade primaria do implante na regido apical,
realizar o manuseio do retalho de forma meticulosa e fazer um rigoroso controle de placa
durante o tempo da cicatrizagcdo. Além disso, é preciso considerar a remodelacdo dos
tecidos peri-implantares apds a exodontia, esse fator pode levar a prognosticos
desfavoraveistz.

Quanto ao mais, a cirurgia de implante imediato em alvéolo fresco tem vantagens
como, por exemplo, a subtracdo do tempo que é esperado para ossificagdo no alvéolo,
reducdo das etapas cirurgicas, a possibilidade de realizar manutencéo na largura e altura
0sseo alveolar e uma estéetica favoravel imediata, pois o dentista pode implementar uma
restauracdo provisoria logo apds a cirurgias.
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Portanto, o presente trabalho tem como objetivo revisar a literatura a respeito da
eficiéncia da cirurgia de implante imediato, destacando os fatores que contribuem para o

sucesso da técnica.

MATERIAL E METODO

Esta revisdo de literatura consiste em uma pesquisa bibliografica exploratoria que
foi realizada através de artigos cientificos de livre acesso, nacionais e internacionais,
usando o mecanismo de busca do Google Académico. Os artigos selecionados estavam
dentro de um periodo méaximo de 10 anos a partir de sua publicacdo. As pesquisas foram
conduzidas pelos descritores: implantes odontol6gicos e implantes imediatos. Foram
excluidos da revisdo artigos que ndo possuiam os descritores relatados, que ndo continham

livre acesso ou estavam publicados ha mais de uma década.

REVISAO DE LITERATURA

O implante imediato é uma técnica que esta sendo bastante utilizada atualmente,
pois proporciona ao paciente e ao profissional um decréscimo no tempo do tratamento
juntamente com uma reducdo de custo. Outro fator importante para o sucesso deste tipo de
implante € uma maior preservacdo do osso alveolar, que resulta em uma melhor

reabilitacéo.

Conhecimento e Planejamento do Profissional Acerca do Procedimento

E de suma importancia que o dentista faga um planejamento adequado apds o
exame clinico, no qual deve ser observado as estruturas bucais e regides onde serdo
recebidos os implantes. Algumas caracteristicas devem ser observadas como a estabilidade
priméria e inicial do implante, o torque aplicado e quantidade de 0sso remanescente. O
conhecimento previo sobre a técnica é outro fator contribuinte para o sucesso do
tratamento, pois a intervencdo minimamente traumatica contribuird para uma boa
reabilitacio”.

Para instalacdo do implante dentario imediato, o profissional precisa ter um bom
conhecimento prévio sobre a anatomia dental e suas variagdes, tendo em mente que precisa
respeitar oS 2 mm minimos de distancia das demais estruturas. Outra dificuldade

encontrada no procedimento é a manutengdo da ferida, onde ha casos que pode haver um
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comprometimento do implante caso o osso fique exposto, levando até mesmo a uma

contaminag&o>®.

Extracdo Atraumatica e Estabilidade Inicial do Implante

Para que o implantodontista obtenha sucesso na instalacdo de um implante imediato
é necessario que desafios sejam encarados, bem como, contato efetivo do osso alveolar
com implante (quando ha presenca de defeitos dsseos é necessario instituir os biomateriais
concomitantemente); ou seja devem, obrigatoriamente, possuir estabilidade inicial no
momento da implantacdo. Além disso, é preciso realizar uma extracdo dentaria totalmente
atraumatica, protegendo a0 maximo as paredes 6sseas remanescentes’®.

Extracbes atrauméticas nas quais se utiliza equipamentos ou dispositivos
inovadores sdo consideradas muitas vezes um desafio para o cirurgido dentista, uma vez

que esses profissionais ja estio adaptados as técnicas convencionais®.

Cirurgia em Area Estética

Um fator desafiador e determinante para o sucesso na cirurgia de implante imediato
é a realizacdo da cirurgia em éarea estética. Para que o profissional alcance o éxito €
necessario um diagndstico e planejamento detalhado de acordo com evidéncia cientifica,
bastante atencdo na execucao da técnica e utilizaco de materiais de boa qualidade™®.

Para resultados grandiosos no que diz respeito a areas estéticas e técnica imediata, é
imprescindivel um diagnostico preciso, planejamento bem detalhado e executado,
qualidade e quantidade de tecidos moles e 6sseos, assim como a de posicdo e angulacdo
exata do implante. Dessa maneira, a maioria das complica¢fes envolvendo implantes

imediatos em éreas estéticas podem ser evitadas, aumentando o indice de sucesso™.

Morfologia e Anatomia dos Alvéolos

Na regido de molares, a morfologia anatdbmica dos alvéolos é um fator importante
que pode tornar o tratamento mais dificil para o dentista, dificultando a instalacdo dos
implantes. Na regido maxilar anterior, que se caracteriza como sendo uma area que
necessita de uma maior estética envolvida, possui a parede vestibular dos alvéolos mais

fina, caracteristica que aumenta a porcentagem de falha no tratamento devido a reabsorcéo

6ssea presente apds a extracdo do elemento dentario™®*,
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O rebordo alveolar se caracteriza como uma peca fundamental no momento de se
decidir qual protocolo reabilitador escolher. O profissional precisa estar atento no
momento da avaliagdo para decidir a melhor conduta a ser feita. Rebordos atroficos
dificultam a instalacdo imediata dos implantes, podendo ndo provocar uma osseointegracdo
satisfatoria. Uma forma de contornar o problema é por meio da utilizacdo de biomateriais,

que conseguem agir na formacao de novos tecidos™**.

Fresagem Para Instalacéo do Implante

O passo da fresagem para instalacdo dos implantes osseointegraveis é uma parte
critica da cirurgia, pois uma vez que as fresas sdo mal posicionadas acarretard mal
posicionamento do implante e de seus componentes protéticos. Nestes casos, é frequente
observar a vestibularizagdo dos implantes devido & anatomia dos alvéolos®®.

Ha relatos na literatura de que implantes imediatos podem aumentam as chances de
recessdo vestibular, mas esses relatos podem estar relacionados a um posicionamento
incorreto do implante, fato comum quando a fresagem cirdrgica segue o longo eixo do
dente, por acidente, ocasionando uma posicdo vestibularizada do implante. Logo, a
fresagem cirurgica é considerada um desafio, por ser um passo minucioso, e muitas vezes €

recomendado realizar cirurgia guiada ao invés de mao livre®’.

Preenchimento do GAP

Outra etapa complicada do procedimento de implante imediato € o preenchimento
do GAP existente entre superficie do implante instalado e a parede vestibular do alvéolo
fresco. Dependendo da parede alveolar, o preenchimento do GAP apenas com coagulo
pode ndo ser suficiente para osteogénese, gerando defeito 6sseo. O recomendado pela
literatura é o preenchimento do GAP com substitutos 6sseos de lenta reabsorcéo, que
funcionardo como armacdo para proliferacdo celular. A utilizacdo de membranas €
opcional, podendo ser instituido também esponjas de fibrinas apenas para estabiliza¢do das

particulas®®.

Tecidos Moles

E necessario um consenso sobre a relacdo de classificacdo dos biotipos gengivais,

pois a espessura dos tecidos moles que envolvem o implante imediato por vezes influencia
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na recessdo tecidual, sendo o biotipo gengival fino mais propicio a recessdo do que o
espesso quando é exposto a traumas mecanicos'®.

O profissional também deve ficar atento a verificacdo de tecidos moles adjacentes
depois da implementacdo do implante imediato, e 0 sucesso nesta etapa também depende
de uma exodontia atraumatica, ressaltando mais uma vez a importancia de uma cirurgia
cautelosa em areas estéticas, pois a parede Ossea vestibular pode ser fina e mais apta a
fratura, logo, qualquer perda 6ssea pode comprometer a cirurgia'®.

DISCUSSAO

Para o autor Pereira EPS?® (2018), a cirurgia de implante imediato é
verdadeiramente um sucesso quando visamos a osseointegracdo, uma vez que todas as
medidas cirdrgicas locais sdo realizadas, como por exemplo, o preenchimento do gap
vestibular com enxerto. Analisando a parte clinica, esse tratamento € benéfico porque
diminui as sessdes cirurgicas, pois o implante € instalado logo ap6s o momento de
extracdo, esse fato torna o procedimento mais agradavel para o paciente, além de favorecer
0 sucesso cirdrgico.

Para Zani et al*® (2011) o avanco da tecnologia em relagdo a implantodontia traz
aos profissionais da area um desafio sobre a estética, arquitetura gengival estética e
principalmente um tratamento que obedeca as expectativas do planejamento que antecede

o procedimento, em concordancia Primo et al**

(2011) reflete que uma selecdo minuciosa
do paciente acompanhado de um bom planejamento é essencial para um resultado
esperado.

Em relacio & extracdo dentéaria, Mattos et al® (2016) afirma que a mesma deve ser
minimamente invasiva para obter uma osseointegracdo e sucesso clinico devido a

integridade do alvéolo, consentindo com essa afirmacéo Jesus D et al®?

(2020) assegura
que a extragdo minimamente traumatica € imprescindivel para proteger o 0sso alveolar,
tecidos moles circundantes, e garantir estabilidade primaria inicial além disso, o autor
ressalta o desafio de uma avaliacdo criteriosa para obtencdo antes do procedimento para
obtencéo do sucesso clinico.

A respeito das cirurgias em areas estéticas Vasconcelos'® (2016) relata que como a
regido anterior da maxila possui uma parede vestibular muito esguia, possui uma maior

chance de se obter resultados ndo satisfatérios devido a diminui¢do do osso fascicular. A

Lucas Wander Morais REIS; Nevton Filho Garcia Bastos OLIVEIRA; Leandro Silva da
CONCEICAO. CIRURGIA DE IMPLANTE IMEDIATO: UMA ALTERNATIVA BENEFICA NO
TRATAMENTO CIRURGICO-ODONTOLOGICO. Facit Business And Technology Journal.
QUALIS B1. ISSN: 2526-4281 http://revistas.faculdadefacit.edu.br/index.php/JNT.
Out/Nov - 2021. Ed. 31; V. 1. Pags. 257-266.

262



técnica precisar ser acurada e respeitar a morfologia 6ssea a fim de compensar qualquer
tipo de alteragdo que venha ocorrer durante o processo. Almeida®® (2017) e Aradjo®
(2011) complementam citanda a importancia de uma técnica feita de maneira correta
devido a area ser bastante delicada. Outro ponto de interesse mencionado é a distancia do
implante para a parede 6ssea vestibular, que podera indicar uma necessidade da utilizagédo
de enxerto 0sseo.

Prado SO (2020) relata que a fresagem para instalacdo dos implantes é um
momento de muita importancia na cirurgia, pois a utilizacdo das fresas de modo em que
figuem mas posicionadas resultard em um mal-posicionamento do implante, sendo também
bastante corriqueiro a vestibularizagio dos implantes devido a anatomia dos alvéolos. E
preconizado que os implantes sejam colocados na parede palatina dos alvéolos devido o
posicionamento da plataforma do implante.

Fontoura R et al®® (2016) deixa explicito que o processo de fresagem na instalacdo
do implante exige grande dominio de técnica por parte do cirurgido dentista, ou seja, etapa
desafiadora e que contribui para uma boa reabilitag&o.

Sobre o preenchimento do Gap (espaco entre implante e as paredes do alvéolo), o
autor Filho et al?® (2015) diz que a instituicdo de biomateriais na cirurgia de implante
imediato é somente uma alternativa que pode proporcionar melhora no processo

22
|

reabilitador, Jesus D et al* (2020) reafirma que o gap pode ser preenchido ou ndo. No

entanto, segundo Medeiros et al*’

(2020) para que o implante seja bem-sucedido no fator
osseointegracdo, o preenchimento do gap vestibular com enxerto deve ser realizado.
Miguel Junior’ (2016) diz que é de grande importancia o cirurgido-dentista
considerar fazer a remodelacdo dos tecidos peri-implantares por meio de cirurgias de
enxerto, pois essa técnica promove a possibilidade de manter uma étima quantidade de
tecido mole. Em concordancia, Tabuse®® (2014) fala que o estabelecimento dos tecidos
moles, de forma que o profissional consiga alcancar um contorno adequado dos tecidos
moles (perfil gengival e papilas interproximais), € um fator decisivo para o éxito do

implante imediato.
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CONCLUSAO

Conclui-se que a instalacdo do implante imediato € eficaz, desde que o profissional
domine a técnica cirdrgica e possua conhecimento sobre as estruturas anatdmicas

envolvidas, aumentando a taxa de sucesso do procedimento.
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