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RESUMO

Um dos principais fatores para o sucesso no tratamento com implantes dentérios é a
osseointegracdo que se caracteriza por um processo de conexao direta, estrutural e

funcional entre o0 0sso e a superficie do implante que é submetido a uma carga
inclusao.

Palavras-chave: implante dentéario, osseointegracéo, fatores de risco, exames.



ABSTRACT

One of the main factors for success in dental implant treatment is osseointegration,
which is characterized by a process of direct, structural and functional connection
between the bone and the surface of the implant that is subjected to an inclusion load.

Keywords: dental implants, osseointegration, risk factors, exams.



SUMARIO

1 INTRODUGAO. ... .ottt ettt ettt e e ettt e e e et e ae e 6
2 REVISAO DA LITERATURA . ..ottt 8
2.1 Definicéo e Importancia da OSSEO0INTEGraAGa0 ........cccuvvveeeriiiiiiee e e e 8
2.2 Fatores que Podem Interferir no Processo de Osseointegragao ...........ccccceeeeennnn. 9
2.3 AvaliacGes e Exames para Realizacdo de Implantes Osseointegraveis................ 11
3 RESULTADOS. ... oottt e e e e ettt e e e eeeaaeeeaeaeeanaaanes 14
4 DISCUSSAD ....coovivieieitiiieeieteie ettt sttt sttt ettt ettt ettt 16
CONCLUSOES ...ttt et sttt et ae st n e e 17
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS ......ooiiiiiiiiieicieeiee ettt 18

ANEXO A - TERMO DE AUTORIZAGAO PARA PUBLICAGAO ELETRONICA ........ccc......... 21



1 INTRODUCAO

A descoberta do principio da osseointegracédo preconizado por Branemark na
década de 60 trouxe uma revolugdo no campo da odontologia para a restauracéo de
diferentes estruturas corporais. Na odontologia, esses principios tém possibilitado a
reabilitacdo de pacientes totalmente desdentados, proporcionando-lhes uma
gualidade de vida inestimavel®. Além disso, os objetivos da implantodontia sao:
devolver funcao, estética, autoestima, beleza, fonologia e salde aos pacientes?

De acordo com a literatura, a osseointegracdo € caracterizada como uma
conexao direta, funcional e estrutural entre 0sso vital estruturado e a superficie de um
implante de titanio com capacidade de suportar uma carga funcionald. A
osseointegracao € um processo dindmico e complexo que se inicia com a adesdo de
proteinas plasmaticas e células 6sseas a superficie do implante. Em seguida, ocorre
uma sequéncia de reacdes celulares que resultam na formacéo de tecido 6sseo ao
redor do implante, culminando na formacg&do de osso neoformado*. Dessa forma este
artigo tem por objetivo discutir através da literatura os fatores que influenciam o
processo de osseointegracao®.

A descoberta da osseointegracéo foi revolucionaria, pois passou a permitir uma
reabilitacdo previsivel e confortavel para pacientes com perdas dentarias totais ou
parciais, diretamente relacionada a qualidade de vida, dada a melhora nas exigéncias
estéticas e funcionais da reabilitagdo com implantes. A osseointegracdo representa
uma revolucao na area da odontologia, trazendo inimeras vantagens em comparacao
aos tratamentos convencionais. Dentre essas vantagens, destacam-se a retengdo de
dentes naturais remanescentes e uma notavel melhoria na estabilidade e fixacdo de
proteses dentarias. No entanto, mesmo com uma taxa de sucesso superior a 90%,
podem ocorrer falhas associadas a fatores de risco, resultando em perda da conexao
osso-implante®,

Este artigo tem por objetivo discutir através da literatura os fatores que
influenciam o processo de osseointegragéao.

Para o desenvolvimento do procedimento metodolégico optamos pela técnica
de coleta de dados bibliograficos com publicacdes primarias e secundarias, o tipo de

abordagem é qualitativo. O objetivo de pesquisa € de cunho exploratéria ao qual tem



como meta ampliar o conhecimento do pesquisador sobre uma determinada
problematica.

A odontologia desfruta de momento pujante, dispondo e desenvolvendo novas
possibilidades na area de reabilitacdo protética, a principal forca motriz dessas
transformacdes advém do fendbmeno da osseointegracdo, diante desse contexto o
tema se torna relevante para sociedade, os profissionais de odontologia, académicos
e docentes sobre o conhecimento dos fatores que afetam a osseointegragéo, abrindo
caminhos para superacdo de duvidas e na busca por novos fatores que possam
influenciar positivamente a osseointegragdo em regides ou situacdes hoje
desfavoraveis’.

A osseointegracdo de um implante € vital para o seu sucesso clinico. Desse
modo, para que seja possivel dissecar os mecanismos da osseointegracao, é
essencial o conhecimento sobre o processo natural de osteogénese (formacgédo 6ssea)
durante os periodos de regeneracdo e remodelacao éssea. Como os implantes sao
inseridos no tecido 6sseo, uma das abordagens para explicar o fendmeno da
osseointegracdo considera esse processo como sendo parte do mecanismo
relacionado a reparacdo de injarias ésseas. Essa abordagem tem a vantagem de ser
fundamentada em um modelo geral de reparacdo tecidual, que engloba alguns
processos fundamentais comuns ao reparo da maioria dos tecidos, como por exemplo,
a resolucdo do coagulo sanguineo no local da injaria, a necessidade da formacédo de
NOVOS vasos sanguineos (angiogénese), e a importancia das células perivasculares

como fonte de células-tronco mesenquimais presentes nos tecidos®.



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Definicdo e Importancia da Osseointegracao

A revolucéo proporcionada na odontologia e na medicina pela descoberta dos
principios da osseointegragdo na década de 60, recomendada por Branemark, serviu
para a reabilitacdo de diferentes estruturas do corpo. Na odontologia estes principios
possibilitaram a reabilitacdo de pacientes edéntulos totais, proporcionando a eles uma
qualidade de vida incalculavel®.

Este fenbmeno, denominado "osseointegracdo" por Branemark em 1985, é
definido como "uma conex&o estrutural e funcional direta entre o 0sso vivo, ordenado,
e a superficie de um implante suportador de carga". A partir de entéo, o titanio e suas
ligas tornaram-se comuns na industria de implantes dentarios devido a sua
capacidade de formar rapidamente uma camada de éxido na superficie, protegendo o
metal subjacente de corroséo e interagcdes com o ambiente externo. Essa camada de
oxido confere ao titanio caracteristicas Unicas para uso clinico extensivo. Além do
titanio, outros materiais considerados biologicamente inertes foram testados, incluindo
ceramicas e carbonol®.

A implantodontia neomoderna se estabelece com o uso de biomateriais
biocompativeis que possuem potencial de osseointegracédo, sendo o principal deles
os implantes de titanio e suas ligas. A busca constante por tratamentos reabilitadores
de forma substitutiva ou complementar as préteses dentéarias, se baseiam com o fim
de resolver a auséncia de elementos dentério, restaurando tanto a eficiéncia da
mastigacao quanto a estéticall.

Para que um tratamento com implantes osseointegraveis atinja 0 sucesso
esperado € de extrema importancia a que se realizem exames adequados do
candidato a receber os implantes. O exame clinico deve ser complementado por
analise radiografica do tecido 0sseo e pesquisa de patologias suspeitas. O exame
radiografico padrao preconizado € composto de radiografia panorédmica, na qual se
observam o0s reparos anatdomicos intrabucais como um todo, e complementacao,
guando necessario, com outras técnicas de diagndstico por imagens, como as
tomografias convencionais ou computadorizadas®?.

Os aspectos mais importantes da osseointegracdo acontecem antes da
formacdo Ossea, ou em escalas métricas inacessiveis até mesmo as técnicas

radiograficas mais modernas®3. O tratamento por meio de implantes osseointegraveis



visa manter a integridade das estruturas nobres intrabucais, além disso, permite o
restabelecimento funcional, fonético e a valorizacdo pessoal, pois também incide na
parte estética, melhorando os sinais de envelhecimento ao redor da boca, nos cantos
dos olhos e no actimulo de gordura sob o queixo®®.

A osseointegracdo € uma condicdo fundamental para que o implante dentério
seja bem-sucedido. De acordo com Branemark, podemos defini-la como uma ligacéo
feita diretamente entre implante e osso. Ao longo do tempo, com a popularizagao dos
implantes dentarios notou-se que a osseointegracdo alcancou taxas de insucesso
frequentes por razdes multifatoriais'®. Os implantes osseointegrados séo utilizados na
odontologia para reabilitacdo protética de pacientes parcialmente ou totalmente
edéntulos, assim como para casos de agenesias dentarias'®.

Osseointegracdo € um termo que pode ser utilizado para descrever a
ancoragem de um implante endodsseo, suficiente para suportar cargas
funcionais. A osseointegracdo de um implante é vital para 0 seu sucesso
clinico, portanto, para que seja possivel dissecar os mecanismos da
osseointegracdo, € fundamental que se entenda o processo natural de

osteogénese (formagdo Ossea) durante os periodos de regeneracdo e
remodelagdo 6ssea (Mendes VC, 2019, p. 2)

Como os implantes séo inseridos no tecido 6sseo, uma das abordagens para
explicar o fenbmeno da osseointegracdo considera esse processo como sendo parte
do mecanismo relacionado a reparacao de injurias 0sseas. De fato, varios autores
estabeleceram semelhancas entre o processo de reparagédo peri-implantar endo-
0sseo e o processo de reparo de fraturas. Essa abordagem tem a vantagem de ser
fundamentada em um modelo geral de reparacdo tecidual, que engloba alguns
processos fundamentais comuns ao reparo da maioria dos tecidos, como por exemplo,
a resolucéo do coagulo sanguineo no local da injuria, a necessidade da formacéo de
Novos vasos sanguineos (angiogénese), e a importancia das células perivasculares

como fonte de células-tronco mesenquimais presentes nos tecidos®?,
2.2 Fatores que Podem Interferir no Processo de Osseointegracao
Dentre os principais aspectos de risco que podem interferir no estabelecimento

da osseointegracao, destacam-se o tabagismo, a radioterapia, o diabetes, a doenca

periodontal ativa, a osteoporose, a idade e a densidade 6ssea deficiente, ou seja, 0SS0



10

tipo IV. No entanto, vale ressaltar que mesmo na presenca dessas condi¢cdes, as taxas

de sucesso com a instalagdo de implantes s&o altas, acima de 95%%°.

Dessa forma através da literatura foi mensurado os seguintes fatores

sistémicos que apresentam maiores riscos de insucesso para a osseointegracao,

dentre eles:

a)

b)

Diabetes Mellitus: Dentre os fatores influentes na osseointegragéo, a diabetes
mellitus se destaca como uma condigdo metabdlica caracterizada pela
deficiéncia do horménio insulina, responsavel por regular o nivel de agucar no
sangue'’.

Doencgas periodontal: A periodontite € uma doencga inflamatdria crénica que
afeta as estruturas de suporte dos dentes, incluindo as gengivas, os ligamentos
periodontais e o osso alveolar. E geralmente causada por uma resposta
imunoldgica exagerada as bactérias presentes na placa bacteriana, uma
pelicula pegajosa que se forma continuamente nos dentes’®.

Osteoporose: A osteoporose pode ser considerada um fator de risco para
obtencao da osseointegracao de implantes dentarios, pois € uma doenca que
possui como caracteristicas a diminuicdo da massa O0ssea e seu impacto nas
propriedades de remodelagao dssea na fisiologia esquelética, acompanhada
de desnutricao, falta de estresse esquelético e diminuicdo da massa dssea. O

estrogénio é a causa mais comum desse disturbio®.

Fatores locais também influenciam a osseointegracdo, mas uma anamnese

investigativa possibilita maior facilidade para promover uma boa osseointegracéo, pois

o0 cirurgido dentista tera a oportunidade de avaliar as opc¢des de tratamento adequadas

para cada caso®®. O insucesso através de fatores locais pode ser causado por:

a)

b)

Tabagismo: O tabagismo foi considerado um fator de risco na osseointegragao
em razao da nicotina provocar uma condicdo chamada de vasoconstricdo
periférica a qual limita o oxigénio do individuo. Amovimentag¢ao de osteoblastos
e fibroblastos também é diminuida, além de adiar a reparacéao alveolar, reduzir
a angiogénese e tornar mais lenta a aplicabilidade de enxertos 6sseos tornando
o0 processo de cicatrizacdo 6ssea mais demorado?°.

Falha Cirurgica: Durante o procedimento cirurgico propriamente dito podem

ocorrer complicagcdes na sequéncia de preparo dos alvéolos, como a elevacao
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de temperatura do osso conhecido popularmente como superaquecimento,
resultando em necrose e prejudicando a osseointegragdo. A cirurgia € o
superaquecimento podem comprometer as células e os tecidos que circundam
o leito Osseo, promovendo a liberagdo de mediadores celulares e
estabelecendo uma zona de necrose com existéncia de tecido fibroso entre
implante e osso?'.

c) Medicamentos a base de bisfosfonato: O bisfosfonato € um farmaco que atua
ligando-se aos cristais de hidroxiapatita onde permanece por anos na matriz
0ssea mineralizada. Esse medicamento tem habilidades de bloquear a
diferenciacao e a atividade osteoclastica resultando em seu apoptose, evitando
que ocorra perda de massa 0ssea, além de também possuir caracteristicas
anti-angiogénicas, que correspondem a substancias que impedem a atuacgao
dos fatores de desenvolvimento vascular, diminuindo a formacédo e

multiplicagéo de novos vasos sanguineos?.

E necessério cuidados durante a realizacio do planejamento e instalacdo dos
implantes sao imprescindiveis para garantir uma boa terapia de osseointegracao,
0 processo de investigacdo deve ser minucioso e de carater investigativo. O
paciente tem uma participacao fundamental durante essas etapas, pois fornecendo
as informacdes corretas durante a anamnese, possibilita que o cirurgido dentista
estude como deve atuar em cada caso, além da necessidade de cumprir as
instrucdes sobre os cuidados operatérios e promover a higiene bucal adequada

constantemente®®.

2.3 Avaliacbes e Exames para Realizacdo de Implantes Osseointegraveis

A falha dos implantes dentarios € um fator de grande interesse para 0s
cirurgides-dentistas e pode ser classificada como falha precoce ou falha tardia. A falha
precoce representa a falha em estabelecer a osseointegracdo dos implantes
dentarios, enquanto a falha tardia é a falha na osseointegracédo estabelecida ou na
funcdo dos implantes dentarios. Embora a falha precoce represente apenas
complica¢cBes bioldgicas, a falha tardia pode envolver complicacdes biolégicas ou

mecanicas?s.
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Com o objetivo claro de obter o sucesso em implantodontia, o planejamento
deve ser realizado antes da cirurgia, pois sera a chave para o sucesso do tratamento.
N&o se pode esquecer que cada paciente deve ser avaliado, pois cada caso é Unico,
portanto, € necessaria uma avaliacio cuidadosa do paciente a ser operado?*.

Dessa forma para que um tratamento com implantes osseointegraveis tenha o
resultado esperado é essencial realizar exames adequados as caracteristicas da
pessoa que ira receber os implantes, assim como fazer uma anamnese detalhada,
buscando altera¢des no estado de saude e fatores de risco, para que o planejamento
do tratamento seja adequado ao paciente sendo importante a adogdo de protocolo?®.

O tratamento com implantes para poder ser seguro, confiavel e proporcionar um
bom progndstico a longo prazo, requer um diagndstico correto e global, bem como um
planejamento clinico minucioso que permita diagnosticar antecipadamente o0s
potenciais riscos que apresenta o paciente. A avaliacdo inicial envolve analise facial,
dentario e periodontal. A apresentacao de um plano de tratamento organizado gera
bem-estar psicologico para o paciente?®.

Nas ciéncias da saude, a base fundamental é o diagnéstico correto. O sucesso
do tratamento dentario é muito influenciado por varios fatores; como a comunicacao
correta entre paciente, dentista e técnico de laboratorio, bem como a realizagdo dum
diagndstico e um plano de tratamento adequado para cada caso?’.

Acerca dos exames necessarios para a realizacdo de tratamento com
implantes, os laboratoriais sdo aqueles solicitados em procedimentos pré-cirlrgicos,
como por exemplo, hemograma, coagulograma e glicemia, essenciais para detectar
alteracdes que contraindiguem a cirurgia de implantes. Em algumas situacdes
particulares, como em pacientes cardiacos, o exame eletrocardiograma deve ser
solicitado, sendo indicado haver a liberacdo do médico cardiologista para a cirurgia
odontolégica?.

Igualmente, deve ter protocolo para cirurgias de colocacdo de implantes
osseointegrados exames de imagem, tais como radiografia e tomografia panoramicas
e periapicais, importantes para identificar alteracbes 6sseas que contraindicam o
procedimento. Da mesma forma, é essencial fazer a analise 6ssea com base nos
exames radiograficos associado ao estudo clinico, para verificar a altura e espessura
disponiveis para os implantes. Também deve se determinar a distancia de estruturas
nobres, como o canal mandibular e seio maxilar, para evitar lesdes durante o ato

cirdrgico?.
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Outros exames normalmente pedidos sdo hemograma; Coagulograma;
glicemia; hemoglobina glicada; dosagem de sodio e potassio; dosagem de ureia e
creatinina; fosfatase alcalina; colesterol e fragbes. Demais exames deverdo ser
pedidos de acordo com o critério profissional pessoal. Sempre sera pedida uma
radiografia panoramica, e, em pacientes parcialmente dentados, radiografias
periapicais dos dentes remanescentes. Das areas edéntulas faz-se necessario o
pedido de tomografias, pois s6 assim o profissional pode ter uma visao tridimensional
da regido a ser operada, bem como medidas reais do volume Gsseo disponivel. De
posse dos exames imageoldgicos, dos modelos de estudo, das fotografias, do exame
clinico e da anamnese, o profissional estara apto a realizar o planejamento do caso?°.

A tomografia computadorizada representa um elemento imprescindivel para a
avaliacao prévia do paciente, com o qual € possivel planejar a colocacdo do implante,
entre suas vantagens esta a possibilidade de conhecer as caracteristicas da estrutura
do o0sso, nos locais onde o implante sera colocado, trata-se de uma técnica padréo
para avaliar a densidade 6ssea e a anatomia do paciente, avalia o tecido 6sseo de
forma tridimensional com diferentes sec6es do osso maxilar, onde se poderéa colocar
o implante, utilizando uma escala de densidade que permite a diferenciacdo e
identificacdo de estruturas e tecidos. Apdés o procedimento, permite avaliar a
osseointegracdo determinando a densidade 6ssea relativa ao redor do implante.

Os exames por imagem s&8o uma parte extremamente importante no processo
de instalacdo de implantes osseointegraveis. Sera por meio dessas imagens que
vocé, cirurgido-dentista, poderd mensurar a altura e espessura 6éssea necessarias
para a instalacéo. No contexto da implantodontia, é crucial conhecer as caracteristicas
relacionadas a altura e espessura Osseas para 0 planejamento desses
implantes. Nesse sentido, os exames por imagem sao aplicaveis, pois permitem
realizar essas mensuracdes por meio de radiografias e tomografia

computadorizada®®.
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3 RESULTADOS

Apés leitura do resumo dos artigos que atenderam aos critérios para serem
incluidos, foram encontrados 33 artigos que contribuiram para o desenvolvimento do
referencial tedrico. Dessa forma 06 foram selecionados como base, por atender e
responder os objetivos deste estudo e, posteriormente, foi desenvolvido o quadro a

seguir que permite um panorama geral dos artigos avaliados e selecionados.

Tema/ano Autor(es) | Objetivo Conclusao do(s) autor(es)
Fatores que | Janiffer Realizar uma revisdo da | Para 0 sucesso de implantes
influenciam no | Taislany | literatura sobre 0 | osseointegrados, considera-se
sucesso de | Araujo sucesso de implantes | que boa parte é devido a
implantes Celestino | osseointegrados. avaliacdo do estado geral do
osseointegrados: paciente, resultados de seus
uma revisdo de exames (clinicos e
literatura. radiolégicos) e a quantidade e
2019. gualidade do leito receptor. O
restante esta relacionado a
técnica cirdrgica empregada,
processo de cicatrizagdo e da
carga aplicada sobre o
implante apds a regeneracao
Ossea.
Fatores que | Rodrigo | Apresentar e discutir | A osseointegracao é a resposta
afetam a | Ramos esses fatores para de | tecidual desejada quando
osseointegracdo Silveira alguma trabalhamos com
dos implantes: | Lucas forma  contribuir na | implantes de titAnio, pois
uma revisao. reflexdo dos colegas | apresenta  estabilidade e
20109. dentistas diante dos | previsibilidade a longo
inUmeros prazo. Condigdo que permitiu e
e novos desafios que a | que conduz o0s maiores
Odontologia diariamente | avancos em  reabilitacbes
nos apresenta. protéticas.
Fatores sistémicos | Luana Abordar os principais | Os cuidados durante a
gque causam o | Cassia fatores de origem | realizacdo do planejamento e
insucesso na | Maia de | sistémica e local que | instalacdo dos implantes s&o
osseointegracao Oliveira; | comprometem a | imprescindiveis para garantir
de implantes | Rosana | osseointegracdo e | uma boa terapia de
dentarios. do Vale | evidenciar as causas | osseointegracdo, 0 processo
2023. Araljo; que afetam sua | de investigacdo deve ser
Adriana | funcionalidade. minucioso e de carater
Lima do investigativo.
Norte;
Juliana
Lopes de
Sa
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Tema/ano Autor(es) Objetivo Conclusao do(s) autor(es)
Osseointegracdo | Damaris Realizar um | O sucesso da osseointegracao
em implantes. Cesco Von | levantamento estd diretamente relacionado
2018. Dentz; Maiara | bibliografico sobre | ao controle das condi¢des
Santoro o procedimento que | clinicas do paciente, a saber:
Barcellos; decorre da unido | na fase pré-operatoria se faz
Avilo estavel e funcional | necessario uma anamnese
Horténcio entre o tecido 6sseo | criteriosa e 0 acompanhamento
Anziliero; e uma superficie de | do estado de saldde com

Joana Correa;
Paula Marco
Marchiori;
Marcos
Massaro
Takemoto6al.

titAnio, elencados
exames prévios,
indicados para o
implante, o]

planejamento
cirargico e protético
e os fatores de
risco.

exames laboratoriais e de

imagens.

Pré-requisitos

iniciais em um
planejamento de
reabilitacdo oral

com implantes.
2019.

Thais Miranda
Costa

Revisar a literatura
com uma pesquisa
de artigos no portal
Capes e PubMed

sobre o0s topicos
iniciais a serem
observados e
seguidos para
realizar uma
reabilitacdo oral

usando implantes.

O dentista deve se ater as
indicagcbes e contra indicagbes
do uso de implantes dentarios
levando em consideracéo o tipo
de edentulismo, a saude geral
do paciente e suas
expectativas a respeito do
tratamento. E também de suma
importancia seguir as etapas de
um planejamento.

Osseointegragéo:

Analise de fato
clinicos
sucesso
insucesso.
2011

res
de
e

Vinicius
Martins;
Thiago
Bonilha;
Rosse
Falcon-
Antenucci;
Ana Caroline
Goncales
Verri;

Felippo
Ramos Verri

Mary

Realizar uma
revisao da literatura
analisando esses
fatores

que podem
influenciar na
osseointegracdo e
determinar
métodos que levam
ao sucesso

clinico da

osseointegracao.

O sucesso em implantodontia é
atingido levando-se em conside
¢cdo a correta avaliacdo e
execucdo de varios pontos
durante o tratamento, jA que
diferentes fatores interferem no
processo da osseointegracéo e
interagem entre si.
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4 DISCUSSAO

A descoberta da osseointegracdo representou um grande avanco para
odontologia contemporanea, diante da temética apresentada por esta pesquisa, foi
possivel constatar que a osseointegracdo é uma etapa importante para o éxito da
reabilitacdo com implante dentario, pois as propriedades do titanio facilitam a
interacao fixa entre implante e osso. O tecido 0sseo € o principal foco das discussdes
na implantodontia. No entanto, com 0s avangos tecnoldgicos a incorporacdo de
implantes dentarios ao leito 6sseo foi amplamente prevista com alto indice de
sucesso. Mesmo com essa previsibilidade generalizada, falhas e perdas continuaram
a ocorrer e, como resultado, novas perguntas comecgaram a ser feitas na literatura®..
O intuito de melhorar a aparéncia e colocar os dentes que foram perdidos com
implante dentario vem crescendo cada dia mais a procura em pacientes com perda
dentaria®:.

Como todo procedimento clinico em Odontologia, os implantes osseointegrados
possuem também suas indicacbes e contraindicacdes. Como para qualquer outra
técnica, uma falha no planejamento ou indicacdo equivocada promovera insucessos
clinicos a curto, médio ou longo prazo, dependendo da gravidade do equivoco
cometido?®. Os fatores que tém maior impacto na osseointegracdo dos implantes
dentarios sdo doencas periodontais, osteoporose, diabetes, pacientes oncoldgicos
pbés-quimioterapia e radioterapia de cabeca e pescoco, pacientes geriatricos e fatores
relacionados ao uso de bisfosfonato e tabagismo®2. Vale destacar que pacientes
cardiopatas, diabéticos ou apenas em idade avancada que antes eram
contraindicados para colocacdo de implantes, hoje podem se beneficiar do
tratamento?®,

Os implantes osseointegraveis permitiram um grande avanc¢o da odontologia na
reabilitacdo de areas edéntulas, restabelecendo a funcéo, estética e fonética. No
entanto, o processo de osseointegracao € essencial para o sucesso deste tratamento,
associado a alguns fatores considerados fundamentais para a obtencdo e a
manutencao da osseointegracao, as quais estéo relacionadas com a saude sistémica
do paciente, sdo eles: os fatores locais, 0 sistema de implantes, a biocompatibilidade
do material e a equipe profissional®®. Diversos fatores atuam isoladamente ou em
conjunto, favorecendo ou prejudicando a osseointegracéo. O profissional clinico deve

estar atento a essas condi¢gdes para o planejamento.
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CONCLUSAO

A osseointegracdo é o processo pelo qual o implante vai se fixar ao 0sso, € a
resposta tecidual almejada condicdo que permitiu e que conduz 0S maiores avancos
em reabilitacdes protéticas. Sabemos que o implante confeccionado em titanio tem a
caracteristica de se fixar ao tecido 6sseo, mas esse processo néo acontece tao rapido,
leva um periodo de tempo aguardando, ou seja, a o0sseointegracdo para
posteriormente ser trabalhado o tdo sonhado dente.

Casos em que o implante ndo ésseo integra, ou seja, ndo se fixa ao 0sso, nao
se consegue fazer o dente do paciente geralmente este implante fica movimentando
e esta correlacionado com dor. Um ponto indiscutivel esta no fato em que néo é
possivel implantar a prétese sobre implante quando nédo se tem um estado 0sseo
integral. O dentista deve estar atento as indicagdes e contra indicagbes sem desprezar
as expectativas do paciente e sua saude geral. O sucesso de implantes
osseointegrados esta vinculado

O estudo permitiu aprimorar os conhecimentos tedricos e ficou evidente que a
osseointegracdo é um processo fundamental que ira definir o futuro do implante
dentario. Para se obter um bom resultado € necesséario considerar os fatores que
influenciam a osseointegracdo e alguns fatores de risco adotando as devidas
precaucdes através do planejamento de implante dentario que promovera a analise e
identificacdo do tipo de osso da regido, isso inclui quantidade e qualidade desse tecido

de implantacdo, um dos requisitos principais para o planejamento.
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