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RESUMO: A instalagio de implante imediato com carga imediata, apesar de ser uma técnica
inovadora e com resultados promissores, ainda precisa ser melhor difundida e analisada do
ponto de vista dos resultados. O problema analisado no presente estudo busca entender: como
garantir o sucesso implante imediato com carga imediata, em meio a desafios da técnica,
tornando-a acessivel a todos os publicos para o qual ela pode ser indicada? O objetivo geral deste
estudo é levantar dados sobre o procedimento de instalagio de implante imediato com carga
imediata para melhor compreensio da técnica, observando os desafios do procedimento, a fim
de auxiliar na maior eficiéncia dos resultados. Os objetivos especificos incluem: identificar os
principais problemas relacionados a aplicacio da técnica; verificar possiveis melhorias,
atualizacdes e adequagdes para a técnica, a fim de melhorar seu percentual e eficiéncia, eficicia
e aplicabilidade; e criar base um estudo que sirva de embasamento para profissionais que
almejam o desenvolvimento e utilizacdo da técnica em seus consultérios. Foi realizada uma
pesquisa bibliogréfica, de estudos selecionados nas bases de dados Lilacs e MedLine, disponiveis
na Biblioteca Virtual em Satdde (BVS); PubMed; Biblioteca Digital de Teses e Dissertacdes
(BDTD) e no Scielo. As palavras-chaves para a coletar os estudos relacionados ao tema da
pesquisa foram: implantes dentarios e carga imediata em implante dentirio. Os critérios de
inclusdo para a sele¢io de estudos foram os seguintes: artigos nacionais e internacionais;
disponibilizados na integra; e publicados nos dltimos 10 anos, de 2014 a 2024. Através deste
estudo foi possivel concluir que a instalagido de implantes imediatos com carga imediata é uma
técnica segura e vidvel, com poucas limitacdes e com taxas elevadas de sobrevivéncia,
oferecendo resultados estéticos e funcionais satisfatérios em tratamentos no campo da
Implantodontia. O uso de implantes dentdrios com carga imediata pode ser um desafio em areas
estéticas, com riscos maiores de reabsor¢do, uma vez que a remodelagio dos tecidos ocorre
rapidamente em funcio da perda de suprimento sanguineo. A doenca periodontal ndo é uma
contraindicagio, porém é essencial que cuidados prévios sejam adotados para obter o controle
da microbiota e problemas associados.
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1 INTRODUCAO

Um dos grandes precursores da Implantodontia, Branemark, prop6s que os implantes sé
poderiam ser considerados efetivos, duradouros e completos, apds o processo de
osseointegracio, que levaria um tempo de duracdo, podendo variar entre 3 e 6 meses. No
entanto, com o passar dos anos, os avancos na Odontologia possibilitaram que as técnicas e os
procedimentos se tornassem mais répidos e eficientes, podendo ser completados de forma
imediata, sem necessitar da osseointegra¢io e em periodos mais curtos.

A instalacio de implante imediato com carga imediata, apesar de ser uma técnica
inovadora e com resultados promissores, ainda precisa ser melhor difundida e analisada do
ponto de vista dos resultados. Neste contexto, o problema analisado no presente estudo busca
entender: como garantir o sucesso implante imediato com carga imediata, em meio a desafios
da técnica, tornando-a acessivel a todos os ptblicos para o qual ela pode ser indicada?

O objetivo geral deste estudo é levantar dados sobre o procedimento de instalagio de
implante imediato com carga imediata para melhor compreensio da técnica, observando os
desafios do procedimento, a fim de auxiliar na maior eficiéncia dos resultados. Por sua vez, os
objetivos especificos incluem: identificar os principais problemas relacionados a aplicacdo da
técnica; verificar possiveis melhorias, atualizagdes e adequagdes para a técnica, a fim de
melhorar seu percentual e eficiéncia, eficicia e aplicabilidade; e criar base um estudo que sirva
de embasamento para profissionais que almejam o desenvolvimento e utilizagio da técnica em
seus consultdrios.

Este trabalho se justifica pela necessidade de melhor compreensio e difusdo das novas
técnicas de instalacio de implante imediato com carga imediata, bem como de reunir
informacdes que tragam entendimento sobre préticas e resultados mais seguros, encontradas
em publicacGes mais recentes. Devido 4 sua seguranca e consisténcia, o tratamento com
implantes endésseos tem sido amplamente documentado com sucesso no Implantodontia. No
entanto, as possiveis complicacdes devem ser levadas em consideracdo, como em qualquer
procedimento cirtrgico.

A metodologia adotada foi uma revisio da literatura, coletada em fontes bibliograficas,
com a finalidade de propiciar uma avaliacdo profunda da técnica que constitui a temdtica
principal deste estudo. Este tipo de revisdo contribui com a investiga¢io de estudos importantes

na irea odontolédgica, a fim de classificar aqueles que apresentam informagdes mais relevantes.
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A partir dos resultados obtidos com a revisio bibliogrifica, espera-se documentar as
técnicas cujo protocolo permanece associado a instalacdo de implante imediato com carga
imediata, possibilitando a identificacio dos principais fatores que afetam os resultados obtidos
com este tratamento. Estima-se ainda que seja possivel evidenciar os dados mais importantes

sobre esta técnica inovadora e os elementos que garantem resultados promissores.

2 METODOLOGIA

Foi realizada uma pesquisa bibliografica, que busca analisar criticamente a literatura
existente sobre o tema selecionado. A selecdo de fontes para a respectiva revisdo se deu a partir
da pesquisa nas bases de dados Lilacs e MedLine, disponiveis na Biblioteca Virtual em Satde
(BVS); PubMed; Biblioteca Digital de Teses e Dissertagdes (BDTD) e no Scielo. As palavras-
chaves para a coletar os estudos relacionados ao tema da pesquisa foram: implantes dentarios e
carga imediata em implante dentério.

Os critérios de inclusdo para a selecdo de estudos foram os seguintes: artigos nacionais e
internacionais; disponibilizados na integra; e publicados nos 4ltimos 10 anos, de 2014 a 2024.
Foram excluidos os estudos que nio atendiam a esses critérios ou que ndo contribuiam
diretamente para os objetivos.

Os estudos selecionados foram analisados criticamente, destacando os principais
conceitos, métodos, resultados e conclusdes. Foram identificadas lacunas no conhecimento e
dreas de debate na literatura existente. Com base na anélise critica da literatura, foi realizada
uma sintese dos principais temas, tendéncias e conclusdes encontradas nos estudos revisados.
Com isso, foi possivel identificar as principais contribui¢des dos estudos revisados para o
entendimento do tema.

A pesquisa apresentou algumas limita¢des, incluindo a possibilidade de viés na selegio
de estudos e a dependéncia da qualidade e disponibilidade da literatura existente sobre o tema
que se mostra escassa. Esta revisdo bibliogréfica nio envolveu a coleta de dados primirios e,
portanto, ndo apresenta consideracdes éticas especificas. No entanto, todos os estudos incluidos
nesta revisio foram conduzidos de acordo com os principios éticos estabelecidos pelas

instituicdes competentes associadas aos mesmos.
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3 CONTEXTO HISTORICO MUNDIAL DA IMPLANTODONTIA

Historicamente, a origem da Odontologia permanece associada i integracio da
Odontologia com a Medicina na Idade Média, visto que praticamente nio haviam diferencas
significativas entre estas 4reas. Devido ao fato de ser um dos primeiros grandes nomes da
Medicina, Hipdcrates se tornou também um importante representante da Odontologia
(CLARK; LEVIN, 2019). Neste periodo, os sacerdotes transmitiam principalmente o
conhecimento sobre priticas curativas e habitos alimentares, destacando a importincia da
religido e da cultura.

Desde a civilizagio antiga, a sociedade demonstrava esforgos para substituir os dentes
perdidos, a fim de manter as fungdes mastigatéria e estética (AMORIM et al., 2019). O tipo de
materiais utilizados variou ao longo do tempo e eram escolhidos de acordo com a cultura e
recursos disponiveis em cada época (CLARK; LEVIN, 2019). Na Europa Medieval, a
Implantodontia era praticada por cabelereiros-cirurgides, e a partir do século XVIII, houve o
aumento dos relatos de contaminagdo bacteriana e infecgdo associados aos implantes (TUNES,
2014). Estes problemas evidenciaram a necessidade de desenvolver abordagens mais seguras.

Entre 1800 e 1910, a Implantodontia endo-éssea teve um grande avango, especialmente
na América, e a substituicio de dentes passou a ser realizada com materiais mais adequados
como ouro, porcelana, madeira e metais como estanho, platina e prata. Em torno de 1809,
Maggilio obteve um avanco significativo ao usar um implante de ouro em um sitio de extragio
dental, apés a cicatrizagdo completa do tecido (CLARK; LEVIN, 2019). Ao esperar a devida
cicatrizagdo do tecido para a instalagio da prétese, elevou-se a seguranca do procedimento e
complicacdes associadas.

No entanto, somente no século passado, Per Ingvar Brinemark apresentou um protocolo
para a instalagio de implantes osseointegrados, fornecendo uma base sélida para a reabilitagio
oral. Este protocolo foi criado em 1977 e tem sido melhorado ao longo dos anos, propiciando o
aperfeicoamento dos tratamentos em Implantodontia (TUNES, 2014). Com isso, os
tratamentos com implantes estdo se tornando mais eficazes e duradouros com niveis melhores

de resultados funcionais e estéticos.
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3.1 Contexto Histérico Nacional

Na década de 1970 surgiram os primeiros implantes dentdrios realizados no Brasil usando
materiais e métodos importados, o que implicou em um aumento significativo na popularidade
e na pritica da Implantodontia no pais. Este aumento foi motivado pela demanda por
metodologias de substitui¢io de dentes mais duradouros e atraentes (AMORIM et al., 2019). A
Implantodontia é reconhecida atualmente como uma préitica consolidada e amplamente
utilizada na Odontologia brasileira, melhorando a qualidade de vida e a saide bucal dos
pacientes.

A difusio de novas técnicas, pesquisas cientificas, estudos clinicos e avancgos
tecnolégicos, levou ao entendimento de conceitos revoluciondrios como o implante dentdrio
com carga imediata (AMORIM et al., 2019). A partir das abordagens iniciais, os profissionais
buscaram aperfeicoar a técnica com carga imediata para facilitar o tratamento, oferecendo ao
paciente maior conforto e melhores resultados.

Como exemplo, cita-se o trabalho de Per Ingvar Brdnemark, na 4rea da osseointegracio,
que serviu como base cientifica para a Implantodontia moderna, permitindo o desenvolvimento
de técnicas com carga imediata de implantes. Estas técnicas também foram aprimoradas e
popularizadas por profissionais da Odontologia como Paulo Malé, Gerard J. e Lemongello Jr
(TUNES, 2014). Ressalta-se que muitos profissionais contribuiram para a evolugio dessa
técnica.

Clark e Levin (2019) ratificam que vérios foram os profissionais que trabalharam ao
longo do tempo para desenvolver o implante imediato com carga imediata, oferecendo sua
expertise e experiéncia para avangar nessa importante drea da Odontologia. A Implantodontia
no Brasil tem crescido rapidamente desde entdo, em funcdo de alguns fatores como: surgimento
de cursos de especializacdo; melhorias em técnicas e materiais; e maior aceitagdo por parte dos

profissionais e da populacdo das técnicas odontolégicas.

3.2 Conceito e fundamentos da Implantodontia

A instalacio de implantes dentdrios é reconhecida como um procedimento
minimamente invasivo, que geralmente é realizado sob anestesia local em clinicas ou
consultérios odontolégicos especializados. Com o avango dos materiais implantolégicos e das

técnicas cirdrgicas, os cirurgides dentistas puderam oferecer tratamentos cada vez mais
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personalizados e precisos, atendendo as necessidades tinicas de cada paciente (FRANCO, 2021).
O implante dentirio é um elemento que podem substituir um ou mais dentes perdidos, sendo
recomendado apds uma avaliagio minuciosa do profissional.

Trés componentes principais compdem um implante dentirio. A parte do dispositivo
que é inserida no osso é chamada de implante. Devido 4 sua biocompatibilidade e capacidade de
osseointegracio, o titinio é geralmente usado para a fabricacio de uma base sélida para a fixagio
de préteses dentirias (FRANCO, 2021). E um material resistente vastamente usado nos
consultérios odontolégicos com indmeros beneficios comprovados cientificamente.

A peca que serve como suporte para a prdtese dentdria e é conectada ao implante é
chamada de pilar ou conector. Este elemento pode ser feito de virios materiais, como zircdnia,
titAnio e outros metais, além de possuir uma variedade de formas e tamanhos para atender as
necessidades especificas de cada situagio. Por sua vez, a prétese dentdria serve para substituir a
coroa do dente ausente e é a parte visivel do implante dentirio (GONCALVES, 2015). A
quantidade de implantes depende do nimero de dentes a serem substituidos e da preferéncia do
paciente, podendo ser uma dentadura completa, uma ponte fixa ou uma coroa individual.

O tratamento com implantes inclui varias fases, iniciando-se com a avaliac¢do inicial
clinica e radiogrifica do paciente, a fim de identificar a viabilidade das intervencdes
estabelecidas. Caso o paciente esteja apto, a cirurgia para instalagio do implante é realizada sob
anestesia local, sendo realizada uma incisdo para receber o elemento. Apéds isto, se inicia a
osseointegracdo, durante o qual o osso ao redor do implante se funde, criando uma base sélida
para a prétese dentdria (GONCALVES, 2015). A osseointegracdo é o processo mais importante
da reabilitacio dentdria, pois quando é obtida, reduz os indices de complica¢des e falha do
implante.

Apés a cicatrizagdo, um conector ou pilar é conectado ao implante para permitir que a
prétese dentdria seja suportada. No procedimento comum e padrio da Implantodontia, esse
periodo de cicatrizacdo poderia a depender a localiza¢io do implante, variar entre 3 e 6 meses, o
que ndo ocorre com a técnica de implante imediato com carga imediata (FRANCO, 2021). Por
este motivo, o uso da abordagem imediata diminui o tempo de tratamento.

Para Penha Jtnior e Groisman (2017) viarios fatores influenciam a estabilidade e a
duragio dos implantes dentérios. Estes incluem quest3es sobre o comportamento e a satde

sistémica dos pacientes; a condi¢do do local onde o implante serd colocado; a forga exercida
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sobre o tecido ao redor do implante e seus adjacentes; e a capacidade dos cirurgides-dentistas de
fornecer cuidados odontolégicos, como procedimentos cirtirgicos, protéticos e manutengio
preventiva.

Fatores importantes no sucesso do implante do paciente vio desde a satide sistémica do
paciente como os processos de saide naquele momento, por exemplo: a cicatrizagio e a
osseointegracio de implantes dentdrios podem ser prejudicadas por doencas pré-existentes,
como diabetes, doencgas cardiovasculares e deficiéncias imunolégicas. E preciso também estar
atento a saide do sitio de implantacio (PENHA JUNIOR; GROISMAN, 2017). O sucesso do
procedimento depende da qualidade e quantidade de osso disponivel do local de inser¢do do
implante

A estabilidade do implante pode ser prejudicada por fatores como doenca periodontal,
atrofia éssea e lesdes. Forgas exercidas sobre o implante e tecidos adjacentes podem afetar a
estabilidade e a durabilidade do implante pela mastigacio e pelas forcas oclusais sobre os tecidos
adjacentes (PENHA JUNIOR; GROISMAN, 2017). Cita-se ainda que a macrogeometria do
implante é um importante fator biomecinico e estd intimamente relacionada ao contato inicial
com o tecido 4sseo, distribuicio adequada de cargas e suporte de forcas durante a fungio
(VALENTE et al., 2019). Para evitar complicagdes a longo prazo, uma oclusio adequada e uma
distribuicio uniforme das forcas sio essenciais.

Além disso, os resultados satisfatérios dependem de uma técnica cirdrgica precisa, uma
instala¢io adequada do implante e um planejamento de tratamento bem elaborado. O paciente
precisa ser educado quanto aos cuidados odontolégicos e manutencdo preventiva, devendo
seguir as instrucdes do profissional sobre as medidas pés-operatérias (PENHA JUNIOR;
GROISMAN, 2017; GONCALVES, 2015). O cirurgido dentista é o responsével por transmitir
estes cuidados aos pacientes e sanar dividas sobre o tratamento realizado.

A colocagio de implantes dentérios pode ser realizada de varias maneiras, como enxerto
ésseo, elevacdo do seio maxilar e carga imediata ou tardia (FRANCO, 2021). Cada técnica tem
usos particulares e pode afetar o tempo de cicatrizagio e os resultados do tratamento.

Em algumas situacdes os casos podem exigir um enxerto ésseo para aumentar a
quantidade de osso disponivel para implantes. O procedimento de enxerto dsseo consiste em
colocar materiais osseointegrativos no local do implante para promover o crescimento dsseo.

Estes materiais podem ser obtidos de uma fonte autégena (do préprio paciente), aloplastica (de
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um material sintético) ou alégena (de um doador) (FRANCO, 2021). Esta pratica melhora a
viabilidade dos implantes, implicando em melhor estabilidade e funcionalidade.

De acordo com Gongalves (2015) a premissa da abordagem na técnica de carga imediata
é realizar a inser¢do da prétese dentdria imediatamente apds o implante, sem a necessidade de
um periodo de cicatrizacdo prévio. Esta técnica tem sido recomendada quando a estabilidade

principal do implante é suficiente para suportar a prétese de forma imediata.

4 CARACTERISTICAS DO IMPLANTE IMEDIATO COM CARGA IMEDIATA

Em Implantodontia, na abordagem convencional, a instalacio de implantes deve
respeitar o processo de osseointegracdo, que pode variar normalmente de 3 a 4 meses na
mandibula e de 6 a 8 meses na maxila, propiciando a completa cicatrizac¢do do tecido. Durante
esta fase, o paciente utilizava uma prétese parcial proviséria no espago existente até completar
a cicatrizagio dos tecidos moles, para entdo, receber a prétese definitiva (RAI et al., 2020). Este
protocolo era descrito como cansativo e traumdtico para muitos pacientes.

A instalacdo de implantes imediatos com carga imediata é efetuada sem ser necessério
esperar o periodo de cicatrizagio. Este protocolo obteve destaque principalmente em razio das
diferentes vantagens oferecidas pela técnica, como, a redugio da duracio do tratamento,
melhora da estética e adesdo do paciente ao tratamento proposto (KRAWIEC et al., 2022).

O objetivo maior da abordagem imediata é tornar o periodo de osseointegragio mais fécil
e menos complicado, a0 mesmo tempo em que oferece beneficios estéticos e funcionais que
aumentam a autoestima e a satisfacio do paciente. No entanto, para garantir o sucesso dessa
terapia, é necessério avaliar varios fatores, incluindo idade, estado de satide geral do paciente,
quantidade e qualidade do osso (BARROS, 2019). Também sio importantes consideracdes
técnicas, como a abordagem cirtrgica utilizada, o desenho do implante, a estabilidade inicial e

cuidados protéticos adequados.

A técnica exige que seja realizada em osso sadio com um minimo de 6 mm de ¢
espessura, 7 a 8mm de altura e pelo menos 1 a 2mm de distincia de estruturas
anatémicas, como o canal mandibular. O tamanho e didmetro do implante sdo baseados
na raiz do dente que sera extraido, diminuindo a chance de lesar estruturas adjacentes
(SILVA et al., 2021, p. 295-296).

Estas considera¢des fornecem melhor adaptacdo das estruturas e elementos dentérios,

minimizando as complica¢des e falhas do implante.
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Para Galhardo Filho et al. (2020) o implante pode ser fixado no osso via dois métodos
fundamentais: rosqueamento como um parafuso ou pressdo como um prego batido. Na fixacio
via rosqueamento, o implante é instalado por meio de um processo de rosqueamento. Isso é
comparavel a instalacdo de um parafuso em uma superficie roscada. O movimento de rotagio é
usado para inserir o implante no local preparado do osso. Esse tipo de fixagio facilita a
osseointegracio e fornece estabilidade inicial ao implante.

Por sua vez, na fixacdo por pressio implante é inserido no osso usando uma técnica de
penetragio semelhante a bater um prego em uma superficie. O implante é pressionado no local
do osso preparado com um instrumento adequado (BATISTA, 2021). Cabe enfatizar que em
situacdes em que o osso é mais denso e resistente, esse método de fixacio também oferece uma
boa estabilidade inicial.

A escolha dos métodos de fixacdo depende das caracteristicas clinicas do paciente e do
local de inser¢do do implante. A avaliacdo clinica e radiografica é responsavel por determinar o
método de fixagcio mais adequado (BATISTA, 2021). E preciso considerar que ambos os
métodos de fixacdo tém suas vantagens e podem ser usados com sucesso na colocacio de
implantes dentérios.

Cabe citar que a carga imediata ocorre imediatamente apds a extracio do dente, e em
seguida, a prétese é fixada em oclusdo dentro de 48 horas, mesmo antes da osseointegragio
completa. Durante esse periodo, o implante pode ser exposto a forgas funcionais como contato
direto com os dentes opostos, pressio dos alimentos ou movimento muscular ao redor da boca.
Diversos estudos, tanto em animais quanto em seres humanos, tém demonstrado a
confiabilidade da instalagdo de implantes imediatamente apds a extracdo dentéria (BATISTA,
2021). Isso sugere que a osseointegragio pode ocorrer em alvéolos que ainda nio foram fechados

Para Costa (2014) a decisio de realizar um implante imediato apés a extracdo dentaria
requer uma avaliagio criteriosa, levando em consideragio o motivo da extracdo, como fraturas
radiculares ou céries avancadas abaixo da linha da gengiva, que sdo indica¢des para extracio
seguida de instalacio imediata do implante. Além disso, é crucial considerar o tipo de osso,
avaliando tanto a quantidade quanto a qualidade, para garantir a estabilidade primaria

adequada.

O tratamento com implantes dentais utilizando a técnica de carga imediata em
pacientes com doenca periodontal é uma técnica vidvel e vem sendo cada vez mais
rotina nos consultérios. Essa técnica traz para o paciente maior aceitagdo, visto que em
um Unico procedimento conseguimos devolver a estética e a fungdo, porém, para que
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se obtenha maior sucesso, cabe ao profissional avaliar cada caso e optar por protocolos
prévios de descontaminagio e cronificagio das lesdes ativas, bem como uma avaliagdo
do tecido 4sseo remanescente para atingir uma estabilidade priméria de no minimo 25
Newtons, carregando imediatamente os implantes com uma prétese fixa

(KATAYAMA, 2019, p. 34).

Virios autores divergem sobre os melhores métodos de instalagio de implantes, sendo
possivel encontrar torques variados entre 30Ncm e 45Necm. No entanto, o estudo de Machado
et al. (2019) mostrou diferenca estatisticamente significativa relatando que a carga imediata,
quando bem indicada e respeitando todos os critérios e recomendag¢des adequadas, pode ser
benéfica para a melhoria da osseointegracio do implante. Uma dessas recomendagdes estd
relacionada ao torque final dos implantes cone morse utilizados neste estudo, que deve manter
um torque de 41-50 Nem (MACHADO et al., 2019). Torques adequados sdo considerados
premissas basicas para o sucesso da reabilitagio dentdria com implantes imediatos.

Os implantes rosqueados oferecem melhor contato ossoimplante e estabilidade primaéria,
pois possuem maior drea de superficie, aproximadamente 30% a mais que os cilindricos. A
parafun¢do com perda éssea é comum no primeiro ano de uso do implante (GALHARDO
FILHO et al., 2020). O excesso de forca mastigatéria, ou parafungio, pode afetar os implantes e
os dentes, prejudicando o sistema estomatognético.

Conforme relata Katayama (2019) a sadde periodontal é um fator importante a ser
considerado no tratamento com carga imediata, necessitando de avaliagio cuidadosa e

criteriosa, a fim de minimizar riscos de falha e perda do implante. O autor cita que:

A microbiota da cavidade oral anterior 3 instalacdo dos implantes poderd ditar o
aparecimento de infec¢Ses e levar 4 perda do implante, sendo que essa colonizagio em
implantes tem o mesmo padrdo da que ocorre nas estruturas dentérias, o que torna

Iy

importante e essencial o controle dessa microbiota, previamente 3 instalacio dos
implantes (KATAYAMA, 2019, p. 33).

As informac&es sobre os cuidados com a satide periodontal transmitidas pelos cirurgides
dentistas aos pacientes sio de fundamental importincia para obter o controle da microbiota
oral.

Cabe ressaltar que a instalacio imediata do implante apds a extragio dentdria nio
garante a remodelacio fisiolégica do osso alveolar. Com isso, as abordagens cirtrgicas foram
melhoradas e procedimentos foram adicionados para obter melhores resultados, com destaque
para o uso de um enxerto de tecido conjuntivo ou da técnica de socket shield. Esta técnica é

indicada para: raiz dentéria sem fratura; sem presenca de pinos antigos ou canais laterais; e sem
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presenca de infeccdo afetando a face vestibular da raiz (MEDA et al., 2022). A preservagio
alveolar é dos principais beneficios que esta técnica oferece.

O objetivo desta técnica:

[...] é preservar a irrigagdo de um ligamento periodontal, mantendo uma porgdo coronal
da raiz na 4rea vestibular. Apéds a realizagdo de um corte dentdrio vertical na diregdo
mesiodistal, a por¢do palatina é removida, o volume da raiz é reduzido posteriormente
e o implante imediato é colocado no alvéolo. Os implantes podem ser colocados em
contato direto com a protecdo do dente, ou pode ser deixado um espago para um codgulo
de sangue ou enxerto 6sseo. A integridade do feixe 4sseo é preservada pela manutengio
do ligamento periodontal nesta 4rea. A formacio de novo osso e cimento entre a
dentina radicular e a superficie do implante foi relatada. A técnica ndo interfere na
osseointegracio do implante, nem a colocagdo de enxertos no espago entre o implante
e a raiz parcial, o que compensa a perda de tecidos moles e duros apds a extragio

dentiria (MEDA et al., 2022, p. 02).

Durante os procedimentos cirtirgicos, a irrigagio constante é de extrema importincia
para resfriar o local, evitando o superaquecimento do osso durante a perfuragio, o que poderia
comprometer a osseointegragio e prejudicar a regeneragio do tecido sseo cortical. A irrigagio
exerce influéncia significativa nos resultados obtidos na reabilitacio com implantes, pois
garante o controle adequado da temperatura.

Gupta et al. (2019) descrevem alguns requisitos que quando atendidos propiciam melhor
prognéstico para a colocacdo imediata de implantes dentarios, dentre os principais:

- Extracdo atraumitica: a extragio deve ser realizada de modo minimamente invasivo,
com o intuito de assegurar a preservacio dos tecidos moles e estruturas adjacentes.

- Instalacdo estratégica do implante: isto possibilita o alcance da estabilidade priméria
do implante, cujo torque define se a carga deve ser realizada imediatamente ou nio. A
ancoragem do osso suporta um torque minimo de 35 Ncm para fixagdo dos parafusos do pilar.

- Escolha do implante: os implantes devem apresentar forma cénica com sulcos
adequados e um comprimento suficiente que varia de 10 a 13 mm.

- Préteses recuperivel: os tecidos moles apresentam recessdo, podendo ser necesséiria a
substitui¢do das coroas conforme o avangar dos estégios, sendo recomendado o uso de parafuso
para que a prétese seja realocada sempre quando preciso.

A partir destes referenciais, entende-se que os implantes imediatos com carga imediata
sdo opgdes seguras e efetivas para atender as necessidades funcionais e estéticas de pacientes
que necessitam ser submetidos a reabilitacio dentdria. Estes implantes estio sendo cada vez
mais utilizados em consultério clinico, necessitando de uma avaliacdo criteriosa para serem

indicados pelos profissionais.
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s INDICAGCOES, DESAFIOS E RECOMENDAGOES NA REABILITACAO DE
IMPLANTES IMEDIATOS COM CARGA IMEDIATA

Segundo Thde e Sipic (2019) as principais indicacdes da reabilitagio com implantes sio
para pacientes que necessitam substituir dentes unitirios, maltiplos ou totais com o objetivo de
proporcionar ancoragem para préteses, que podem ser fixas ou removiveis. No entanto, a
aceitagio de préteses removiveis é relativamente baixa, pois nos altimos anos, o protocolo de
implantes imediatos com carga imediata tem apresentado altas taxas de sucesso, sendo
frequentemente melhorados na rotina da pratica clinica.

A indicagdo do uso de implantes imediatos com carga imediata depende normalmente
da avaliacdo da satide geral do paciente, sua idade, qualidade 4ssea, técnica cirtrgica e design do
implante. No entanto, o estudo de Silva et al. (2021) indica que estes implantes podem ser
recomendados com baixas restri¢des, mesmo para pacientes que apresentam lesio endodéntica
e periodontais crdnicas, desde que sejam adotados cuidados prévios para sanar as problemaiticas
encontradas na avaliacdo inicial.

Na literatura cientifica, as taxas de sucesso dos implantes imediatos encontradas sio
elevadas. Um estudo mostrou que para dentes anteriores ausentes, o implante imediato e carga
precoce mantém taxas de sucesso de 909% a 95,5% quando instalados na maxila, e de 93%-99%
quando alocados na mandibula, e as complica¢des sio minimas (GUPTA et al., 2019). E possivel
reconhecer que estas taxas mostram que os implantes sio efetivos e trazem resultados
satisfatérios para os pacientes.

Os designs aperfeicoados associados & geometria do implante e as técnicas cirdrgicas
aprimoradas melhoraram significativamente a estabilidade inicial dos implantes imediatos
instalados com carga imediata (LIU et al., 2021). Na regido maxilar principalmente, os implantes
imediatos ancorados corticalmente apresentam melhores resultados do que os designs de
implantes tradicionais (IHDE; SIPIC, 2019). Os implantes imediatos apresentam alta
versatilidade, sendo constituidos por diferentes designs que atendem caracteristicas clinicas
heterogéneas apresentadas pelos pacientes.

Intimeros estudos demonstram que os implantes imediatos unitirios sio considerados
uma alternativa segura para pacientes que necessitam de substitui¢io dentéria, pois permitem
preservar a arquitetura 4ssea e gengival (NIMWEGEN et al., 2018; RAI et al., 2020). Um estudo

constatou que o protocolo com carga imediata é capaz de preservar o tecido mole e a estrutura
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éssea, evitando o colapso pds-extragio e reduzindo o risco de reabsor¢io éssea, que implica em
menores perdas dentarias e estéticas associadas (IHDE; SIPIC, 2019). Além disso, o uso desses
implantes proporciona ao paciente reducio do desconforto associado ao tratamento prolongado
e sobretudo, satisfagio estética e funcional.

Outro estudo destaca que uma das principais vantagens deste protocolo é a redugio do
tempo com dentes ausentes, reduzindo os custos do tratamento e a ades3o do paciente. Por outro
lado, as desvantagens devem ser consideradas e estas incluem: dificuldade técnica apresentada
pelo cirurgido dentista; ndo alcance de estabilidade primaria; e uso de materiais para enxertos
que torna o tratamento mais custoso (SILV A et al., 2021). Cabe ressaltar que estas desvantagens
podem ser superadas mediante avaliacio criteriosa das condi¢des do paciente e melhor
capacitacdo dos profissionais.

O tipo de carga adotada, a estabilidade primaria obtida, o posicionamento adequado do
implante, cuidados com os tecidos peri-implantares, ambiente microbiolégico, técnica cirdrgica
e experiéncia do profissional sdo fatores que influenciam a sobrevivéncia da reabilitagio com
implantes de carga imediata (PENITENTE et al., 2023). O controle destes fatores torna-se
essencial para aumentar a viabilidade, seguranca e eficicia da técnica, favorecendo a indicagio
da mesma na reabilitacio dentéria.

Dentre os maiores desafios no processo de reabilitacio de implantes imediatos destacam-
se perdas dentdrias muito trauméticas; papilas interdentais insuficientes; regides estéticas com
defeitos 6sseos e recessdes gengivais (NIMWEGEN et al., 2018). Cabe ressaltar que a
odontologia também disponibiliza diferentes estratégias para superar estes desafios, cabendo ao
cirurgido dentista realizar uma avaliagio clinica efetiva dos mesmos.

Um estudo demonstrou que a instalagio de implantes imediatos com carga imediata em
dreas estéticas é um desafio e pode apresentar taxas maiores de falhas quando comparados com
implantes instalados a partir de protocolos convencionais (RAI et al., 2020). Por outro lado,
outro estudo evidenciou que a instalacdo imediata de implantes em 4reas estéticas resultou em
perda éssea peri-implantar ligeiramente menor em comparagio com a técnica tardia
(SLAGTER et al., 2021).

A substitui¢io do dente frontal com implantes imediatos com carga imediata é um
desafio, pois logo apds a extragdo dentdria, inicia-se o processo de adaptagdo e remodelacdo dos

tecidos moles e osso alveolar. Neste processo, a reabsor¢io ocorre relativamente rapido em razio
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da perda de suprimento sanguineo (MATO et al, 2022). Este processo impacta
significativamente nos resultados estéticos obtidos com implantes, exigindo rapidez no
planejamento e execugido dos procedimentos cirtrgicos.

Com o auxilio da tecnologia digital, o cirurgido dentista pode realizar um planejamento
estratégico do procedimento, visualizando a coroa final com antecedéncia (MATO et al., 2022).
O uso da Tomografia Computadorizada de Feixe Codnico permite uma visualizacdo
tridimensional das estruturas dentérias, implicando em planejamentos mais eficientes (SILVA
et al., 2021). Isto possibilita um preparo mais adequado e uma instalagdo imediata mais eficiente,
a partir da impressio de um gabarito cirtrgico em 3D.

O controle prévio da microbiota é necessirio sendo efetuado, a partir de alguns cuidados,
dentre eles: raspagens periodontais; remocdo de tecidos de granulacdo; bochechos didrios com
clorexidina a 0,129% e uso de antibiéticos em ambiente domiciliar para tratar as lesdes que ainda
permanecem ativas (KATAYAMA, 2019). Enfatiza-se que a doenga periodontal do paciente
nio é citada como um fator de contraindicagio, desde que este controle seja realizado, para
minimizac¢io de bactérias que afetam a osseointegracio.

A falha precoce do implante tem sido associada ao processo de osseointegragio
insuficiente, necessitando de tratamento de superficie bioativo, a fim de favorecer a cicatrizagio
e minimizar a perda éssea marginal. A perda éssea marginal é relatada como o indicador basico
de desenvolvimento da peri-implantite caracterizada pela infec¢io e inflamagdo dos tecidos
adjacentes ao implante. Esta doenga atinge desde o colo do implante até o primeiro contato osso-
implante, podendo ser visualizada com auxilio de exame radiolégico (KRAWIEC et al., 2022).

Com isso, para reduzir os riscos de recessio do tecido marginal e minimizar a perda de
volume dos tecidos peri-implantares, hd a possibilidade de se utilizar enxertos de tecidos
conjuntivos coletados na regido do palato ou da tuberosidade, inseridos na face vestibular do
implante (NIMWEGEN et al., 2018). E preciso ressaltar que a recessio do tecido marginal pode
ocorrer gradativamente por um longo periodo, normalmente até 5 anos apéds a colocagio do
implante imediato com carga imediata.

Um estudo mostra que o sucesso deste tratamento depende da avaliacio prognéstica dos
tecidos moles adjacentes, visto que os resultados podem ser impactados por extracdes

traumdéticas e possiveis danos apresentados pela estrutura éssea disponivel (MATIELLO;

TRENTIN, 20155 BATISTA, 2021). O profissional cirurgido dentista deve efetuar uma
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avalia¢do clinica adequada para determinar se a técnica com carga imediata é apropriada para

cada caso, buscando compreender a relagio custo e beneficio.

6 CONCLUSAO

O tema do presente estudo se manteve voltado para a anélise da abordagem de instalagio
de implantes imediatos com carga imediata, a fim de responder a problemitica proposta, que
teve como finalidade observar os fatores que propiciam o sucesso da técnica em meio aos
desafios observados, assegurando sua correta indicagio.

Considerando que o objetivo geral proposto foi levantar dados sobre o procedimento de
instalagio de implante imediato com carga imediata para melhor compreensio da técnica,
observando os desafios do procedimento, a fim de auxiliar na maior eficiéncia dos resultados,
evidenciou-se que é uma técnica segura e vidvel. Apresenta poucas limita¢Ges e taxas elevadas
de sobrevivéncia, oferecendo resultados estéticos e funcionais satisfatérios em tratamentos no
campo da Implantodontia.

Com relagio aos objetivos especificos almejados, foi possivel identificar que o uso de
implantes dentdrios com carga imediata pode ser um desafio em 4reas estéticas, com riscos
maiores de reabsor¢do, uma vez que a remodelacdo dos tecidos ocorre rapidamente em fungio
da perda de suprimento sanguineo. A doenca periodontal ndo é uma contraindicagio, porém ¢é
essencial que cuidados prévios sejam adotados para obter o controle da microbiota e problemas
associados.

O alcance da estabilidade primaria durante a instalagio imediata é essencial para a
sobrevivéncia do implante, bem como a capacitagio do profissional com a técnica e o controle
da satde bucal. Por outro lado, a falha do implante é provocada principalmente pelo processo
de osseointegragio insuficiente e desenvolvimento de peri-implantite.

E indicado para a substituicio dentéria, unitaria, multipla ou total. Apesar disso, torna-
se necessirio uma avaliacdo cuidadosa da satde geral do paciente, bem como de sua condigdo
bucal, idade, qualidade 6ssea, técnica cirtrgica e tipo de implante a ser utilizado.

Os estudos mostram que o protocolo de carga imediata reduz o tempo e os de tratamento,
além de trazer maior conforto ao paciente. Esta técnica tem sido associada também com melhor

osseointegracio e menor indice de reabsor¢io dssea e gengival.
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Diante disso, este trabalho se configura como uma base de estudo, para que os cirurgices
dentistas possam melhorar a técnica investigada em seus consultérios. Através de uma
avaliagdo clinica detalhada, cabe ao profissional cirurgido dentista analisar cada caso
individualmente para identificar as caracteristicas do paciente e suas limitaces, a fim de indicar

o uso de implantes imediatos com carga imediata.
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