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IMPLANTES IMEDIATOS EM MANDIBULA POSTERIOR: RELATO DE CASO

IMMEDIATE IMPLANTS IN THE POSTERIOR MANDIBLE: CASE REPORT

Marianna Oliveira Estréllal
Helder Valiense?

A perda 6ssea mandibular em regido posterior é um fator agravante no que tange
as reabilitacdes com implantes osseointegrados e relativamente comum em boa parte da
populacdo parcialmente edéntula. Este fato acarreta diversos outros problemas na sadde
visto que compromete a funcdo mastigatéria e se faz necessario, para a reabilitacdo desses
pacientes, a cirurgia para instalacio de implantes dentdrios. Devido a perda éssea, o
transcorrer cirdrgico requer um maior cuidado e técnicas reconstrutivas mais elaboradas,
bem como a enxertia 4ssea para devolver o volume do osso perdido. Assim, o presente
trabalho visa demonstrar a reabilitagio dos pacientes parcialmente edéntulos em regido
posterior de mandibula com atrofia do rebordo alveolar com a técnica cirtrgica de instalagio
de implantes osseointegrados e enxertia 6ssea. Além disso, é pertinente pontuar os desafios
vivenciados pelos pacientes com perda éssea e os impasses da reabilitagdo oral visando a
reconstru¢do mandibular através da regeneragio 4ssea.

Palavras-chaves: Perda 4ssea. Enxertia Ossea. Reabilitagio Oral. Implantes
Osseointegrados.

Mandibular bone loss in the posterior region is an aggravating and relatively
common factor in a large part of the partially edentulous population. This fact causes several
other problems in the health of these individuals and surgery to install dental implants is
necessary for the rehabilitation of these patients. Due to bone loss, the surgical course
requires greater care and more elaborate reconstructive techniques, as well as bone grafting
to restore the volume of the lost bone. Thus, the present work aims to demonstrate the
rehabilitation of partially edentulous patients in the posterior region of the mandible with
atrophy of the alveolar ridge using the surgical technique of installing osseointegrated
implants and bone grafting. Furthermore, it is pertinent to highlight the challenges
experienced by patients with bone loss and the impasses in oral rehabilitation aimed at
mandibular reconstruction through bone regeneration.
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1. INTRODUCAO

A reabilitacio com implantes osseointegrados comegou ser usada no final da década
de 60 com o professor Branemark (Arab 2006, Rotenberg 2016). Mesmo com suas
contraindicagdes, como por exemplo, pacientes com doencas sistémicas que afetam o
processo de cicatrizagdo ou em pacientes ainda em fase de desenvolvimento 6sseo, a técnica
reabilitadora através da instalagdo de implantes ainda é a técnica mais utilizada e com maior
taxa de sucesso (Aradjo, 2011).

Por consequéncia de perdas dentarias ao longo da vida, principalmente devido a ma
higienizacdo oral, doenga cérie e doenga periodontal, boa parte do tecido de sustentacdo dos
dentes também ¢ reabsorvido, ocasionando muitas vezes, perda da dimensio vertical da
face, acarretando o comprometimento dos outros elementos dentdrios ainda presentes
(Marx, 2020; Kassebaum 2014). Portanto, é de extrema importincia e necessidade, a
reabilitagdo desse paciente, a fim de devolver a estabilidade oclusal e também a harmonia
facial (Haddad et al., 2008).

A aplicabilidade da cirurgia de instalagio de implantes osseointegrados juntamente
com a técnica cirtrgica de aumento vertical e\ou horizontal do rebordo mandibular através
do enxerto 4sseo tem como principal objetivo a unificacdo e conveniéncia cirtrgica de
realizagio em um mesmo ato, gerando o beneficio de menor morbidade e menor nimero de
procedimentos cirtrgicos.

Devido a perda do volume 6sseo, se faz necessério a técnica cirdrgica pra aumento
vertical do rebordo mandibular através do enxerto ésseo. (Zitzmann, Naef R, Scharer P,
1997). Nesse presente relato de caso, foi utilizado o L-PRF associado a enxerto liofilizado
bovino, a fim de devolver o volume ésseo perdido.

O processo cirtirgico da instalagdo de implantes dentérios é uma técnica previsivel se
houver um planejamento prévio bem elaborado, incluindo os possiveis imprevistos. Dentro
desse planejamento deve haver, de forma clara, tanto a parte cirtirgica, incluindo macro e
microestrutura dos implantes, didmetro e comprimento dos parafusos que serdo
implantados, qualidade e quantidade de osso presente no sitio cirdrgico (dado observado no
exame complementar de tomografia computadorizada) e as condicdes locais e sistémicas do
mesmo. Além desses, também deve haver o planejamento da parte protética que vird
posterior a cirurgia (Zani, 2011).

Este trabalho teve como objetivo mostrar através de um caso clinico a aplicagio

pratica dos principios da técnica de instalacio de implantes imediatos como forma de
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reabilitacio da paciente parcialmente edéntula em regido posterior de mandibula com atrofia

do rebordo alveolar.

2. RELATO DE CASO

Paciente CMLO, mulher, 53 anos, branca, chega a clinica da Faculdade de [lhéus com
queixa de multiplas perdas dentarias, "...onde ji tinha realizado antigas tentativas de
reabilitacdes mas n3o obteve sucesso nas mesmas", apds exame clinico, foi possivel notar
uma severa perda 4ssea em regido posterior da mandibula bi-lateralmente. Apés avaliagio
clinica foi solicitado exames complementares panorimico( figura 1A) e tomografia
computadorizada tipo com been onde foi possivel notar a perda 6ssea vestibular através da
reconstrucio mandibular do lado direito com presenca de dois restos radiculares e perda de
volume vestibular (figura 1B), notar também perda de volume ésseo tanto em altura como
em largura do lado esquerdo (figura 1C), vista oclusal das raizes remanescentes da unidade

46, observe a extengio cariosa e a impossibilidade de reabilitacdo protética do mesmo (figura

o574

FIGURA 01-Panoramica inicial, B- Reconstru¢ao mandibular do lado direito, C- Vista

frontal da reconstrucdo mandibular, D- Vista oclusal das raizes residuais da unidade 46,

observar a completa inviabilidade de reabilitacdo destas unidade dental.

Apés avaliagido clinica e radiografica, foi planejado a realizagio da exodontia seguida

de instalagio imediata de implantes osseointegrados, bem como a realiza¢io do aumento do
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Figura 3- A- vista oclusal da sutura final, B- Fio de sutura soft Blue utilizado para sintese do
procedimento,C- Cicatrizadores 5x2,5 mm instalados nos implantes, D- Abtments cimentados instalados
3,3x4x 2,5mm, D- Coroas provisérias, E- Cimentacao das préteses provisorias sobre os implantes.

rebordo alveolar na regido vestibular visto que ao exame topografico foi detectado a auséncia

575

de tecido ésseo nesta regido (figura 2A).

Figura 2 - A- Corte topografico demonstrando perda éssea vestibular, B- Exodontia das raizes da
unidade 46, C- Incisdo relaxante e deslocamento do retalho total, observar os alvéolos das raizes mesial

e distal, D- Implantes instalados nos alvéolos, notar o Gap existente na parede vestibular §, E-
Preanchimentn dn (Gan com Sticky hnne
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Figura 4- A radiografia periapical evidenciando a estabilidade vertical do tecido 6sseo, B- Tomada
tomografica dos implantes inseridos na regido das raizes da unidade 46, demonstrando a
estabilidade e regeneragao 6sseo na parede vestibular de ambos os implantes, setas.

Os bordos cirtrgicos foram coaptados utilizando o Fio Nylon Blue Soft
s.0(Techsuture-Brasil) com Cachoeiro horizontal e continuo entrelagado, Pés procedimento
cirtrgico, foi receitado a paciente Amoxicilina soomg por 7 dias, Dexametasona 4mg por 3
dias, Dipirona soomg por 3 dias, Toragesic 1omg por 5 dias. As consultas pds-operatdrias se
seguiram sem intercorréncias e/ou relatos de desconforto de qualquer natureza. Apds seis
meses uma nova cirurgia foi realizada para exposi¢io dos implantes, cirurgia de reabertura
e cicatrizares de 5x 2,5 mm foram colocados nos respectivos implantes ( Figura 3C), com o
tecido Peri-implantar cicatrizado dois abtment cimentados foram instalados sobre um
torque de 32N (Figura 3D), segundo recomendagio dos fabricantes, Foi confeccionada uma
prétese proviséria (Figura 3E) e a mesma foi devidamente cimentada (Figura 3F).
Transcorrido todo o periodo de cicatrizacdo, bem como a confec¢do dos provisérios, vale
ressaltar a estabilidade dimensional do tecido ésseo o que pode ser observado pela radiografia
Peri-apical na figura 4A e a perfeita regeneracio da por¢io vestibular ora tratada com

biomaterial para ganho horizontal, vide setas.

DISCUSSAO

Oliveira (2020) afirma que o edentulismo é um problema de satde ptblica no Brasil,

contribuindo com essa afirmagio, Marx (2020) afirma que a causa dessa condigdo é variada,
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mas que advém principalmente de uma higienizacdo oral precéria, agravando a doenga
periodontal do individuo. Haddad et al (2008) afirma que, a cada dente que é perdido é
possivel ser colocado um implante no mesmo lugar da perda, concomitante a isso, tem a
afirmacdo de Arab e Rotenberg (2016), onde dizem que, o uso de implantes de titinio
osseointegrados proporciona uma taxa de 95% de sucesso na maioria dos casos, e para
garantir este sucesso, se faz necessirio um planejamento prévio do caso e uma técnica
cirdrgica e protética adequada.

Na atualidade, com o crescente avango da tecnologia, a opc¢do de reabilitar pacientes
através dos implantes dentarios se tornou uma opgio segura e de eficicia para os pacientes,
Rungsiyakull (2014) disse, e foi reafirmado por Arab e Rotenberg (2016), que o uso de
implantes comegou na década de 60 mas que era usado apenas com pacientes totalmente
edéntulos, mas que gracas a evolucdo cientifica, hoje se tornou um tratamento de alta
previsibilidade e sucesso e, com isso, podemos lancar mio da técnica em todos os tipos
pacientes. Devido ao grande sucesso da técnica reabilitadora através dos implantes de
titdnio, a exigéncia advinda dos pacientes também aumentou como afirmam Arab e
Rotenberg (2016). Zani (2011), deixa bem evidente que, para a obtencdo do sucesso com a
técnica, é preciso de um excelente planejamento prévio visando diminuir os imprevistos e
riscos ao paciente e ao dentista. Peredo et al (2008), explica quais sdo esses riscos que
necessitam de uma maior atengio, sdo eles: material do implante, desenho do implante,
acabamento do implante, condi¢des do osso, técnica cirtrgica e condicdes de carga sobre o
implante. Entretanto, é sabido a dificuldade de se implantar em mandibula atréfica pela
perda do tecido de sustentacdo. Em maior parte dos casos, o paciente apresenta aparéncia
senil (presenca de rugas e flacidez na face), perda da dimensio vertical, ou seja, sdo pacientes
bastante debilitados em ponto de vista funcional (M.E. Mason et al, 1990).

Neste presente relato de caso, a paciente tinha o resto radicular do elemento 46
(primeiro molar inferior direito) que tinha indicagio de exodontia com a possibilidade de
instalagio de implante imediato. Isso é possivel devido & grande evolucio cientifica dentro
da Implantodontia que permite o implante em alvéolos pés imediato de exodontia como
mesmo afirma Silva (2016). A perda de altura éssea é um processo normal que ocorre apds
uma extracio (Bonatelli, 2016). Por causa disso, foi escolhido realizar a exodontia do resto
radicular (46) da paciente no mesmo sitio cirdrgico da instalagdo dos implantes para evitar
essa perda 4ssea e também para maior conforto da paciente, visto que ela n3o precisaria ser

submetida a outra cirurgia. Algumas complicac¢des cirtirgicas desta técnica que poderiam

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v.9.n.11. nov. 2023.
ISSN - 2675 — 3375

o717



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educacio

. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao- REASE

ocorrer seriam a lesdo do nervo dentério, fratura mandibular, bem como o fracasso do
implante. Em relagio a lesio do nervo (parestesia) a mesma poderia ser no miximo
tempordria, j4 que foi realizada a cautelosamente a dissec¢io e exposi¢cio do mesmo para
diminuir o risco desta complicacdo. J4 o fracasso dos implantes, caso houvesse, seria
necessirio se considerar o tratamento com os implantes remanescentes ou uma nova
tentativa de osseointegragdo através da colocacdo de novo implante. A contraindicagdo para
essa técnica é para pacientes que apresentam um volume &4sseo remanescente sem
degradacdo da crista 6ssea (Lépez Alvarenga, 2013). O que podemos notar neste trabalho ¢
que a técnica de instalacio Imediata de implantes osseointegrados é uma opgdo vidvel e
segura para reabilitagio na regido posterior da mandibula, contudo faz-se necessirio um
estudo e planejamento prévio, visto que a associa¢gio com outras técnicas cirtrgicas além da
instalacdo de implantes, seja necessario, neste caso a associagio com a técnica de ROG (
Regeneracdo Ossea Guiada) foi necessaria para o ganho de tecido ésseo na parede vestibular

o que garantiu o éxito no tratamento reabilitador com implantes osseointegrados.

CONCLUSAO

Com base no que a literatura diz acerca deste assunto e os resultados obtidos neste
presente relato de caso, foi concluido que a técnica de implantes imediatos em regido
. ’ . ~ ’ . . .
posterior de mandibula requer a associacio com técnicas reconstrutivas, visto que pode
haver a necessidade de preenchimento de gaps e/ou ganho em espessura e altura, assim, a
b b
associacdo do enxerto no mesmo momento cirirgico trouxe menor morbidade, maior
conforto e menor risco ao paciente, assim a técnica cirdrgica ora sugerida torna-se um

procedimento seguro e com progndstico favoravel para o paciente e para o profissional.
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