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RESUMO: A Fibrina Rica em Plaquetas (Platelet-Rich Fibrin — PRF) tem sido amplamente
utilizada como terapia adjuvante em exodontias de terceiros molares devido ao seu potencial de
favorecer a cicatrizacdo e reduzir complica¢Ges pés-operatérias. Este estudo teve como objetivo
analisar as evidéncias cientificas publicadas entre 2021 e 2026 sobre a eficicia da PRF na
cicatrizagdo apds exodontias de terceiros molares. Trata-se de uma revisio integrativa da
literatura, conduzida conforme as recomendag¢des de Whittemore e Knafl e do checklist
PRISMA 2020. A busca foi realizada nas bases PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science,
SciELO e Biblioteca Virtual em Satde (BVS), incluindo estudos em portugués, inglés e
espanhol, como ensaios clinicos randomizados, estudos prospectivos, revisdes sisteméticas e
metandlises. Os resultados indicaram que a PRF reduz significativamente a dor, o edema, o
trismo e a incidéncia de alveolite, além de favorecer a cicatrizagdao dos tecidos moles. Quanto a
regeneracdo Ossea, os achados s3o promissores, porém ainda inconclusivos devido 2a
heterogeneidade dos protocolos e métodos de avaliagio. Conclui-se que a PRF é uma alternativa
bioldgica segura, de baixo custo e com potencial para otimizar a recuperagio apds exodontias de
terceiros molares, embora sejam necessirios estudos multicéntricos com protocolos
padronizados para fortalecer as evidéncias cientificas.

Palavras-chave: Fibrina Rica em Plaquetas. PRF. Terceiro Molar. Exodontia. Cicatrizac3o.
Cirurgia Bucal.

'Académico(a) do Curso de Odontologia do Centro Universitirio FAESF (UNIFAESF). Floriano, PI, Brasil.
2Académico(a) do Curso de Odontologia do Centro Universitirio FAESF (UNIFAESF). Floriano, PI, Brasil.
3Académico(a) do Curso de Odontologia do Centro Universitirio FAESF (UNIFAESF). Floriano, PI, Brasil.
4Académico(a) do Curso de Odontologia do Centro Universitirio FAESF (UNIFAESF). Floriano, PI, Brasil.
5Académico(a) do Curso de Odontologia do Centro Universitirio FAESF (UNIFAESF). Floriano, PI, Brasil.
Académico(a) do Curso de Odontologia do Centro Universitario FAESF (UNIFAESF). Floriano, PI, Brasil.
7Académico(a) do Curso de Odontologia do Centro Universitirio FAESF (UNIFAESF). Floriano, PI, Brasil.
8Académico(a) do Curso de Odontologia do Centro Universitario FAESF (UNIFAESF). Floriano, PI, Brasil.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 8, ago. 2026.
ISSN: 2675-3375



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cignciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacaio — REASE

ABSTRACT: Platelet-Rich Fibrin (PRF) has been widely used as an adjunctive therapy in third
molar extractions due to its potential to enhance healing and reduce postoperative
complications. This study aimed to analyze the scientific evidence published between 2021 and
2026 regarding the effectiveness of PRF in healing following third molar extractions. This is an
integrative literature review conducted according to the recommendations of Whittemore and
Knafl and the PRISMA 2020 checklist. The search was performed in the PubMed/MEDLINE,
Scopus, Web of Science, SciELO, and Virtual Health Library (VHL) databases, including
studies published in Portuguese, English, and Spanish, such as randomized clinical trials,
prospective studies, systematic reviews, and meta-analyses. The results indicated that PRF
significantly reduces postoperative pain, edema, trismus, and the incidence of alveolar osteitis,
in addition to promoting soft tissue healing. Regarding bone regeneration, the findings are
promising; however, they remain inconclusive due to the heterogeneity of PRF protocols and
evaluation methods. It is concluded that PRF is a safe, low-cost biological alternative with the
potential to optimize recovery after third molar extractions, although further multicenter
studies with standardized protocols are needed to strengthen the available scientific evidence.

Keywords: Platelet-Rich Fibrin. PRF. Third Molar. Tooth Extraction. Wound Healing; Oral
Surgery.

RESUMEN: La Fibrina Rica en Plaquetas (Platelet-Rich Fibrin, PRF) ha sido ampliamente
utilizada como terapia coadyuvante en las exodoncias de terceros molares debido a su potencial
para favorecer la cicatrizacién y reducir las complicaciones postoperatorias. Este estudio tuvo
como objetivo analizar la evidencia cientifica publicada entre 2021 y 2026 sobre la eficacia de la
PRF en la cicatrizacién tras las exodoncias de terceros molares. Se trata de una revisién
integradora de la literatura, realizada de acuerdo con las recomendaciones de Whittemore y
Knafl y la lista de verificacién PRISMA 2020. La bisqueda se llevé a cabo en las bases de datos
PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, SciELO y la Biblioteca Virtual en Salud (BVS),
incluyendo estudios publicados en portugués, inglés y espafiol, como ensayos clinicos
aleatorizados, estudios prospectivos, revisiones sistemdticas y metaanalisis. Los resultados
indicaron que la PRF reduce significativamente el dolor postoperatorio, el edema, el trismo y la
incidencia de alveolitis, ademés de favorecer la cicatrizacién de los tejidos blandos. En cuanto a
la regeneracién 6sea, los hallazgos son prometedores; sin embargo, siguen siendo inconclusos
debido a la heterogeneidad de los protocolos y los métodos de evaluacién. Se concluye que la
PRF constituye una alternativa biolégica segura, de bajo costo y con potencial para optimizar la
recuperacién tras las exodoncias de terceros molares, aunque son necesarios estudios
multicéntricos con protocolos estandarizados para fortalecer la evidencia cientifica disponible.

Palabras clave: Fibrina Rica en Plaquetas. PRF. Tercer Molar. Exodoncia. Cicatrizacién.
Cirugia Bucal.

1 INTRODUCAO

A exodontia de terceiros molares é um dos procedimentos cirtirgicos mais realizados na
pratica da Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial, sendo frequentemente indicada em
casos de dentes impactados, pericoronarite recorrente, lesdes cisticas, reabsor¢des radiculares e

comprometimento periodontal. Apesar de ser considerada uma cirurgia de rotina, o
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procedimento pode desencadear complicagdes pds-operatérias, como dor, edema, trismo,
alveolite e atraso na reparacdo dos tecidos moles e 4sseos, comprometendo a recuperagio do
paciente e sua qualidade de vida. Nesse contexto, o desenvolvimento de terapias adjuvantes
capazes de acelerar a cicatrizacdo e minimizar essas complicagdes tem despertado crescente
interesse na literatura cientifica (Fujioka-Kobayashi et al., 2021; Bao et al., 2021).

Entre as alternativas propostas, destaca-se a Fibrina Rica em Plaquetas (Platelet-Rich
Fibrin - PRF), um concentrado plaquetdrio autélogo de segunda geracdo obtido por
centrifugacio do sangue periférico sem a utilizacdo de anticoagulantes. Sua estrutura
tridimensional de fibrina atua como um arcabougo biolégico capaz de liberar gradualmente
fatores de crescimento, como PDGF, TGF- e VEGF, além de leucdcitos e citocinas que
participam da modulagio inflamatéria, da angiogénese e da regeneracio dos tecidos. Essas
caracteristicas conferem a PRF elevado potencial regenerativo e justificam sua ampla aplicacdo
em diferentes 4reas da Odontologia, especialmente na cirurgia oral (Fujioka-Kobayashi et al.,
2021; Rahman; Jannat, 2021).

Nos tltimos anos, diversos ensaios clinicos randomizados, revisdes sistemdticas e
metandlises avaliaram a eficicia da PRF apés exodontias de terceiros molares. De modo geral,
os resultados demonstram reducio significativa da dor pds-operatéria, do edema facial, da
incidéncia de alveolite e melhora da cicatrizagio dos tecidos moles quando comparada ao
processo natural de reparagio. Entretanto, ainda permanecem divergéncias quanto aos seus
efeitos sobre a regeneracio 4ssea e sobre a intensidade dos beneficios clinicos observados,
principalmente em razdo da heterogeneidade dos protocolos de centrifugacdo, das diferentes
formula¢des da PRF e das metodologias empregadas pelos estudos (Bao et al., 2021; Snopek et
al., 2022).

Com a evolugio dos protocolos de obtengdo, surgiram novas varia¢des da técnica, como
a Leukocyte-Platelet Rich Fibrin (L-PRF) e a Advanced Platelet-Rich Fibrin (A-PRF), que
apresentam diferengas na concentragio celular, na arquitetura da rede de fibrina e na liberacio
dos fatores de crescimento. Evidéncias recentes sugerem que essas modificacdes podem
potencializar o processo cicatricial e proporcionar melhores resultados clinicos em comparagio
aos protocolos convencionais, embora ainda n3o exista consenso sobre qual técnica apresenta
maior efetividade ou indicagio clinica especifica (Bao et al., 2021; Ye et al., 2024).

Nesse cenério, observa-se um aumento expressivo da produgido cientifica acerca da

utilizacio da PRF em cirurgias de terceiros molares, tornando necessaria a atualizagdo e a sintese
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critica das evidéncias disponiveis. Revisdes integrativas possibilitam reunir resultados
provenientes de diferentes delineamentos metodolégicos, permitindo identificar beneficios,
limitacdes, lacunas do conhecimento e perspectivas para futuras pesquisas, contribuindo para
uma pratica clinica fundamentada em evidéncias cientificas (Snopek et al., 2022; Rahman;
Jannat, 2021).

Diante do exposto, o presente estudo tem como objetivo analisar, por meio de uma
revisdo integrativa da literatura, as evidéncias cientificas publicadas entre 2021 e 2026 acerca da
eficicia da Fibrina Rica em Plaquetas (PRF) na cicatrizagdo de exodontias de terceiros molares,
considerando seus efeitos sobre a reparacio tecidual, a redugio das complicacées pds-operatdrias
e os principais desfechos clinicos relacionados ao processo de cicatrizagio (Fujioka-Kobayashi

et al., 2021; Bao et al., 2021).

2 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo integrativa da literatura, método que
possibilita a sintese e a andlise critica de resultados provenientes de diferentes delineamentos
metodolégicos, permitindo uma compreensdo abrangente acerca da eficicia da Fibrina Rica em
Plaquetas (PRF) na cicatrizagdo de exodontias de terceiros molares (Whittemore; Knafl, 200s;
Page et al., 2021).

A elaboracdo da revisdo seguiu as etapas propostas por Whittemore e Knafl (2005):
identificagio do problema de pesquisa, definicio dos critérios de elegibilidade, busca
sistematizada da literatura, selecdo dos estudos, extracio e organizacdo dos dados, avaliagido
critica das evidéncias e sintese dos resultados. Além disso, o processo de identificacdo, selecdo
e inclusio dos estudos foi conduzido conforme as recomendacdes do checklist PRISMA 2020,
visando garantir transparéncia, reprodutibilidade e rigor metodolégico (Page et al., 2021).

A estratégia de busca foi realizada nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Scopus,
Web of Science, SciELO e Biblioteca Virtual em Satde (BVS), por serem reconhecidas pela
ampla cobertura de publicacGes cientificas na drea da satide e da Odontologia. Foram utilizados
os descritores controlados do Medical Subject Headings (MeSH) e dos Descritores em Ciéncias
da Satde (DeCS): “Platelet-Rich Fibrin”, “Third Molar”, “Tooth Extraction”, “Wound
Healing” e “Oral Surgery”, combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR.

A estratégia de busca utilizada foi a seguinte: (“Platelet-Rich Fibrin” OR “PRF”) AND
(“Third Molar” OR “Wisdom Tooth”) AND (“Tooth Extraction”) AND (“Wound

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 8, ago. 2026.
ISSN: 2675-3375



Revista [bero-
Americana de
Humanidades,
Cignciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacaio — REASE

Healing”). Para as bases indexadas em portugués, foram empregados os correspondentes
descritores “Fibrina Rica em Plaquetas”, “Terceiro Molar”, “Exodontia” e “Cicatrizagio”.

Foram incluidos estudos publicados entre janeiro de 2021 e junho de 2026, disponiveis na
integra, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que investigaram a utiliza¢do da PRF em
exodontias de terceiros molares humanos e apresentaram desfechos relacionados a cicatrizagio,
dor, edema, trismo, regeneracdo 6ssea ou complicagdes pds-operatérias. Foram considerados
ensaios clinicos randomizados, estudos prospectivos, revisdes sistematicas e metanélises.

Foram excluidos relatos de caso, séries de casos, cartas ao editor, resumos de congressos,
dissertacdes, teses, estudos experimentais em animais, pesquisas in vitro, artigos duplicados e
estudos cujo tema principal no estivesse relacionado ao uso da PRF em exodontias de terceiros
molares.

A selecdo dos estudos foi realizada em duas etapas. Inicialmente, procedeu-se a leitura
dos titulos e resumos para verificar a adequacdo aos critérios de elegibilidade. Em seguida, os
artigos potencialmente relevantes foram submetidos 2 leitura completa para confirmagio da
inclusdo. As informaces extraidas contemplaram autor, ano de publicagio, pais de origem,
delineamento metodolégico, tamanho da amostra, protocolo de PRF utilizado, principais
desfechos avaliados e resultados encontrados.

Os dados obtidos foram organizados em tabelas e analisados de forma descritiva e
comparativa, possibilitando a identificacdo das principais evidéncias acerca da eficicia da
Fibrina Rica em Plaquetas na cicatrizacdo de exodontias de terceiros molares, bem como das

lacunas existentes na literatura cientifica.

3 REVISAO DA LITERATURA
3.1 Processo de cicatrizagdo alveolar apds exodontias de terceiros molares

A cicatrizagdo alveolar apds a exodontia de terceiros molares constitui um processo
biolégico complexo e dindmico, envolvendo eventos celulares e moleculares coordenados que
culminam na reparacio dos tecidos moles e na neoformacio 6ssea. Esse processo é
tradicionalmente dividido em fases de hemostasia, inflamac3o, proliferacio e remodelagio, as
quais ocorrem de forma sobreposta e dependem da interacio entre células inflamatérias, matriz
extracelular, mediadores quimicos e fatores de crescimento (Bao et al., 2021; Fujioka-Kobayashi,

2021).
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Imediatamente apds a extragdo dentdria, ocorre a formacio do codgulo sanguineo,
considerado o primeiro e mais importante evento da cicatrizagio alveolar. Além de controlar o
sangramento, o codgulo atua como um arcabougo biolégico para migragio celular, favorecendo
o recrutamento de neutréfilos, macréfagos, fibroblastos e células-tronco mesenquimais.
Paralelamente, hé liberagdo de fatores de crescimento, como o fator de crescimento derivado de
plaquetas (PDGF), o fator de crescimento transformador beta (TGF-f3) e o fator de crescimento
endotelial vascular (VEGF), responsiveis por estimular angiogénese, proliferacio celular e
sintese de matriz extracelular (Fujioka-Kobayashi et al., 2021; Snopek et al., 2022).

A fase inflamatdria representa um mecanismo fisiolégico essencial para a remogio de
microrganismos, tecidos necréticos e residuos celulares presentes no alvéolo cirtrgico.
Entretanto, quando exacerbada, pode intensificar manifestacdes clinicas como dor, edema e
trismo, prolongando o periodo de recuperacdo pds-operatdria. Fatores relacionados ao trauma
cirdrgico, ao tempo operatdrio, a experiéncia do cirurgido e as condices sistémicas do paciente
influenciam diretamente a intensidade da resposta inflamatéria e, consequentemente, a
qualidade da cicatrizagio (Snopek et al., 2022; Bao et al., 2021).

Na fase proliferativa, observa-se intensa atividade fibrobléstica, deposi¢do de colédgeno,
formacio de tecido de granulacdo e desenvolvimento de novos vasos sanguineos,
proporcionando suporte para a regeneracio dos tecidos. Simultaneamente, células
osteoprogenitoras iniciam a deposi¢io de matriz osteoide no interior do alvéolo, dando inicio a
neoformacio 6ssea. Esse processo continua durante a fase de remodelacdo, quando ocorre
substitui¢io gradual do osso imaturo por osso lamelar, restabelecendo a arquitetura e a
resisténcia do tecido 6sseo alveolar (Ribeiro et al 2024; Fujioka-Kobayashi, 2022; Brar et al., 2026).

Apesar da elevada capacidade regenerativa do organismo, complicagdes pds-operatdrias
podem comprometer a evolucio fisioldgica da cicatriza¢do. Entre as mais frequentes destacam-
se a alveolite, a infec¢do local, o sangramento persistente, o atraso na reparac¢io dos tecidos e a
perda precoce do codgulo sanguineo. Essas intercorréncias reforcam a importincia do
desenvolvimento de terapias biolégicas capazes de proteger o alvéolo cirtrgico, modular a
resposta inflamatéria e estimular a regeneracdo tecidual. Nesse contexto, a Fibrina Rica em
Plaquetas (PRF) tem sido amplamente estudada como uma alternativa promissora para
potencializar a cicatrizacio e reduzir a morbidade associada as exodontias de terceiros molares

(Bao et al., 2021; Snopek et al., 2022;).
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3.2 Fibrina Rica em Plaquetas (PRF): conceito, composicio e mecanismos de agdo

A Fibrina Rica em Plaquetas (Platelet-Rich Fibrin — PRF) é um concentrado plaquetario
autdlogo de segunda geracdo introduzido por Choukroun como uma alternativa biolégica para
favorecer o reparo tecidual. Diferentemente do Plasma Rico em Plaquetas (PRP), sua obtencio
dispensa a utilizacio de anticoagulantes e agentes ativadores, permitindo a formagio de uma
matriz tridimensional de fibrina que aprisiona plaquetas, leucécitos e citocinas. Essa
organizacdo estrutural possibilita a liberacdo gradual de fatores de crescimento durante o
processo cicatricial, tornando a PRF um dos biomateriais mais empregados na cirurgia oral e
maxilofacial contemporinea (Bao et al., 2021; Rahman; Jannat, 2021).

A obtencdo da PRF depende da coleta do sangue venoso e da centrifugagio imediata,
procedimento que influencia diretamente a arquitetura da rede de fibrina e a concentragio
celular do biomaterial. Alteracdes na velocidade e no tempo de centrifugacio modificam a
distribui¢do de plaquetas e leucécitos, justificando o desenvolvimento de protocolos como L-
PRF e A-PRF. Essas modificacbes tém sido amplamente investigadas, uma vez que podem
interferir na liberacdo dos fatores de crescimento e, consequentemente, nos resultados clinicos
observados apés procedimentos cirdrgicos odontolégicos (Moraes et al., 2024).

Os efeitos biolégicos da PRF estdo relacionados principalmente 4 presenca de fatores de
crescimento, como o PDGF (Platelet-Derived Growth Factor), TGF- (Transforming Growth
Factor Beta) e VEGF (Vascular Endothelial Growth Factor), responsiveis por estimular
angiogénese, proliferacio de fibroblastos, sintese de colidgeno e diferenciacio de osteoblastos.
Além disso, a rede de fibrina funciona como um arcabougo biolégico que favorece a migragio
celular e a organizacio do codgulo, contribuindo para uma reparagio mais eficiente dos tecidos
moles e 6sseos (Yang et al., 2024; Rahman; Jannat, 2021).

Embora os mecanismos biolégicos da PRF estejam bem estabelecidos, sua eficécia clinica
continua sendo objeto de investiga¢do. Na metanalise conduzida por Bao et al. (2021), que reuniu
21 ensaios clinicos randomizados envolvendo 991 pacientes submetidos 4 exodontia de terceiros
molares inferiores, observou-se redugio significativa da dor pés-operatéria, do edema facial e
melhora da cicatrizagio dos tecidos moles quando comparada ao grupo controle. Os autores
também relataram menor incidéncia de alveolite, refor¢cando o potencial da PRF como terapia
adjuvante na cirurgia de terceiros molares (Bao et al., 2021).

Em contrapartida, os resultados da metanélise em rede publicada no Journal of Oral and

Maxillofacial Surgery demonstraram que os diferentes derivados da PRF apresentam
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desempenhos distintos. O Advanced Platelet-Rich Fibrin (A-PRF) mostrou tendéncia a
melhores resultados para dor pés-operatdria e cicatrizagdo dos tecidos moles quando comparado
ao Leukocyte-Platelet Rich Fibrin (L-PRF), porém os autores ressaltaram que a heterogeneidade
metodoldgica dos ensaios clinicos ainda impede conclusées definitivas sobre a superioridade de
um protocolo em relagdo ao outro ( Castro et al., 2022).

De forma geral, as evidéncias cientificas disponiveis indicam que a PRF constitui uma
alternativa promissora para otimizar a cicatrizagdo apds exodontias de terceiros molares.
Entretanto, as diferencas observadas entre os protocolos de obtengio, os métodos de
centrifugacio e os desfechos clinicos avaliados evidenciam a necessidade de maior padronizacio
metodoldgica. Dessa forma, a interpretagio dos resultados deve considerar a qualidade dos
estudos disponiveis e as particularidades de cada protocolo empregado ( Ribeiro et al., 2024; Bao

et al., 2021).

3.3 Protocolos de obtencdo da Fibrina Rica em Plaquetas e sua influéncia nos desfechos clinicos

O avanco das pesquisas em medicina regenerativa levou ao desenvolvimento de
diferentes protocolos de obtencdo da Fibrina Rica em Plaquetas (PRF), com o objetivo de
otimizar sua composi¢do bioldgica e potencial regenerativo. As principais modificacées
envolveram alteragdes na velocidade e no tempo de centrifugagio, fatores que influenciam
diretamente a distribui¢io de plaquetas, leucécitos e fatores de crescimento na matriz de fibrina.
Como resultado, surgiram protocolos como a Leukocyte-Platelet Rich Fibrin (L-PRF),
Advanced Platelet-Rich Fibrin (A-PRF), Advanced Platelet-Rich Fibrin Plus (A-PRF+) e, mais
recentemente, a Injectable Platelet-Rich Fibrin (i-PRF), cada um com caracteristicas biolégicas
e indicacdes clinicas especificas (Castro et al., 2022; Ribeiro et al., 2024).

A L-PRF permanece como o protocolo mais estudado na literatura e apresenta resultados
consistentes na redugio da dor pés-operatéria, edema e incidéncia de alveolite apés exodontias
de terceiros molares. Entretanto, revisdes sistematicas recentes demonstram que seus beneficios
sobre o trismo, a regeneragio Ossea e a cicatrizagio dos tecidos moles ainda apresentam
resultados heterogéneos, principalmente em razio das diferencas metodoldégicas entre os
ensaios clinicos e da auséncia de padroniza¢do dos protocolos cirtrgicos (Ribeiro et al., 2024;
Castro et al., 2022). (Repositério da Producdao USP)

Com o desenvolvimento do protocolo A-PRF, baseado na reducdo da forga centrifuga,

observou-se maior retencio de leucdcitos e células regenerativas na matriz de fibrina,
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favorecendo uma liberagio mais prolongada de fatores de crescimento. Em um ensaio clinico
randomizado publicado em 2024, pacientes tratados com A-PRF apresentaram menor
intensidade de dor e edema no periodo pés-operatério quando comparados ao grupo controle,
sugerindo que a redugio da forca de centrifugacdo pode potencializar a resposta cicatricial sem
aumentar a ocorréncia de eventos adversos (Zwittnig et al., 2024).

Além da comparagio entre L-PRF e A-PRF, estudos recentes passaram a investigar
protocolos ainda mais modernos, como o A-PRF+ e 0 i-PRF. Em um ensaio clinico randomizado
publicado no Journal of Oral and Maxillofacial Surgery, os autores observaram que A-PRF, A-
PRF+ e L-PRF reduziram as complicagdes pds-operatdrias apds a remogio de terceiros molares
impactados, embora o A-PRF+ tenha apresentado tendéncia a melhores resultados para dor e
edema nos primeiros dias de acompanhamento. Apesar desses achados, os pesquisadores
ressaltaram que as diferencas entre os protocolos ainda necessitam de confirmagio por estudos
multicéntricos com maior tamanho amostral (2024).

A evolugio mais recente dos concentrados plaquetarios é representada pela i-PRF, obtida
por centrifugacio em baixa velocidade e utilizada na forma liquida. Diferentemente dos
protocolos convencionais, a i-PRF pode ser aplicada isoladamente ou associada a enxertos
ésseos, favorecendo maior difusio celular no leito cirdrgico. Um ensaio clinico randomizado
publicado em 2026 demonstrou melhora da cicatrizagio dos tecidos moles e reducio do
desconforto pés-operatdrio em pacientes submetidos 4 exodontia de terceiros molares tratados
com i-PRF, embora os autores ressaltem que ainda sdo necessérios estudos de longo prazo para
confirmar seus efeitos sobre a regeneragio 6ssea (Moraes et al., 2024).

De maneira geral, as evidéncias atuais indicam que as modifica¢des nos protocolos de
centrifuga¢io influenciam diretamente a composi¢io biolégica da PRF e, consequentemente,
seus efeitos clinicos. Contudo, a elevada heterogeneidade metodolégica entre os estudos,
especialmente quanto aos paridmetros de centrifugagio, métodos de avaliagio clinica e tempo de
acompanhamento, ainda limita comparacSes diretas entre os diferentes protocolos. Dessa
forma, a padronizacio das técnicas de obtengdo da PRF representa um dos principais desafios
para consolidar recomendagdes clinicas baseadas em evidéncias de alta qualidade (Castro et al.,

2022; Ribeiro et al., 2024).

3.4 Evidéncias clinicas da eficicia da PRF na cicatrizag¢do de exodontias de terceiros molares
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Nas tltimas décadas, diversos ensaios clinicos randomizados e revisGes sistematicas
investigaram a eficicia da Fibrina Rica em Plaquetas (PRF) como terapia adjuvante em
exodontias de terceiros molares. De forma geral, as evidéncias apontam que a aplicagdo da PRF
no interior do alvéolo cirtrgico pode reduzir a morbidade pds-operatéria, especialmente em
relagdo a dor, edema, trismo e incidéncia de alveolite. Entretanto, os beneficios relacionados a
regeneracdo Ossea e a cicatrizagdo dos tecidos moles ainda apresentam resultados heterogéneos,
principalmente em razdo das diferencas entre os protocolos de obten¢io da PRF, dos métodos
de avaliacdo clinica e do tempo de acompanhamento dos pacientes (Bao et al., 2021; Yang et al.,
202).

A reducio da dor pés-operatédria representa um dos desfechos mais frequentemente
investigados. No ensaio clinico randomizado conduzido por Moraes et al. (2024), envolvendo 34
pacientes submetidos a exodontia bilateral de terceiros molares inferiores em desenho split-
mouth, os alvéolos tratados com L-PRF apresentaram menores escores de dor durante os
primeiros sete dias de acompanhamento, além de melhor cicatrizagio dos tecidos moles e
preservacio periodontal distal ao segundo molar. Os autores atribuiram esses resultados a
liberagio sustentada de fatores de crescimento e a4 modulagio da resposta inflamatéria
promovida pela matriz de fibrina. (Moraes et al., 2024).

Resultados semelhantes foram descritos por Zwittnig et al. (2024), em um ensaio clinico
randomizado com desenho split-mouth. Embora nio tenham sido observadas diferencas
estatisticamente significativas para dor e trismo em todos os periodos avaliados, os pacientes
tratados com PRF apresentaram menor consumo de analgésicos e reducdo significativa do
edema apés 14 dias, sugerindo que o biomaterial pode contribuir para uma recuperacio pés-
operatdria mais confortdvel, mesmo quando alguns desfechos clinicos nio atingem significincia
estatistica. (Zwittnig et al., 2024).

As revisdes sistemdticas reforcam esses achados. A meta-anélise de Yang et al. (2024),
que incluiu 33 ensaios clinicos randomizados e mais de 2.200 alvéolos cirtrgicos, concluiu que a
PRF reduz significativamente a dor, o edema, o trismo e a incidéncia de alveolite apds a remogio
cirtrgica de terceiros molares inferiores. Os autores também observaram aumento da densidade
4ssea durante o reparo alveolar, porém destacaram que as evidéncias referentes a cicatrizagio
dos tecidos moles permanecem inconsistentes devido a elevada heterogeneidade metodolégica

entre os estudos incluidos. (Yang et al., 2024).
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Apesar dos resultados promissores, nem todos os estudos demonstram beneficios
equivalentes. Algumas revisdes apontam que fatores como velocidade e tempo de centrifugacio,
tipo de PRF empregado (L-PRF, A-PRF ou i-PRF), experiéncia do cirurgido, dificuldade
cirirgica e critérios de avaliacio clinica podem influenciar significativamente os resultados.
Dessa forma, embora a PRF apresente respaldo cientifico crescente como biomaterial
regenerativo, a literatura ainda ressalta a necessidade de ensaios clinicos multicéntricos, com
protocolos padronizados e acompanhamento em longo prazo, para estabelecer recomendagdes

clinicas mais consistentes. (Yang et al., 2024; Moraes et al., 2024).

3.5 Influéncia da PRF na regeneragio 6ssea apds exodontias de terceiros molares

A regeneragio 4ssea alveolar constitui um dos principais desfechos investigados nos
estudos sobre a aplicagio da Fibrina Rica em Plaquetas (PRF) apds exodontias de terceiros
molares. A justificativa biolégica para sua utilizagio estd relacionada a presenca de fatores de
crescimento, como PDGF, TGF-3 e VEGF, capazes de estimular a angiogénese, a proliferagio
celular e a diferenciagio osteobléstica. Esses mecanismos sugerem que a PRF pode favorecer a
formacdo de novo tecido 4sseo e acelerar o processo fisiolégico de reparagio alveolar.
Entretanto, embora o racional biolégico seja consistente, os resultados clinicos ainda
permanecem controversos (Yang et al., 2024; Ribeiro et al., 2024).

Na metanalise publicada por Yang et al. (2024), que reuniu 33 ensaios clinicos
randomizados envolvendo mais de 2.200 alvéolos cirtirgicos, a utilizacio da PRF foi associada &
melhora dos pardmetros relacionados ao reparo 4ésseo quando comparada ao grupo controle. Os
autores observaram evidéncias de maior densidade éssea durante o acompanhamento
radiogréfico, além de beneficios consistentes na reducdo da dor, edema, trismo e incidéncia de
alveolite. Apesar desses resultados favoraveis, a qualidade global das evidéncias foi considerada
moderada, principalmente devido a heterogeneidade dos protocolos de centrifugacio e dos
métodos empregados para avaliacdo da neoformagio dssea.

Em contrapartida, uma revisio sistemditica e metanélise publicada no International
Journal of Oral and Maxillofacial Surgery em 2026 analisou 28 ensaios clinicos randomizados e
concluiu que, embora a PRF reduza significativamente dor, edema, trismo e alveolite, ndo foram
observadas diferencas estatisticamente significativas para cicatrizag¢do éssea quando comparada

ao tratamento convencional. Os autores sugerem que a auséncia de protocolos padronizados,
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bem como a diversidade dos métodos radiogrificos e tomograficos utilizados para mensurar a
regeneracio 4ssea, podem justificar parte dessa inconsisténcia entre os estudos.

Outro aspecto relevante refere-se ao periodo de acompanhamento dos pacientes. A
maioria dos ensaios clinicos avalia a cicatrizagio entre sete dias e trés meses apds a cirurgia,
intervalo suficiente para analisar dor, edema e reparo dos tecidos moles, mas frequentemente
insuficiente para mensurar a remodelacio dssea completa. Dessa forma, estudos com
seguimento de seis meses ou mais tendem a fornecer informagdes mais confidveis sobre a
influéncia da PRF na formacio dssea, especialmente quando associam exames de imagem
tridimensionais e avaliagdes clinicas padronizadas (Ribeiro et al., 2024). (Repositério da
Producio USP)

Diante das evidéncias disponiveis, observa-se que a PRF apresenta beneficios clinicos
bem estabelecidos na redu¢io das complicagdes pds-operatérias, enquanto sua influéncia sobre
aregeneracdo dssea permanece objeto de investigagio. Assim, embora os mecanismos biolégicos
indiquem potencial osteogénico, ainda sio necessirios ensaios clinicos multicéntricos, com
protocolos padronizados de obtencdo da PRF e métodos uniformes de avaliacdo radiogrifica,
para determinar com maior precisio sua efetividade na neoformacio 6ssea apés exodontias de

terceiros molares (Yang et al., 2024).

3.6 LimitacSes da literatura e perspectivas futuras

Embora a literatura publicada nos tltimos anos demonstre beneficios consistentes da
Fibrina Rica em Plaquetas (PRF) na redugio da dor, edema, trismo e incidéncia de alveolite
apds exodontias de terceiros molares, a interpretagio desses resultados deve ser realizada com
cautela. Grande parte das revisdes sisteméticas destaca elevada heterogeneidade entre os ensaios
clinicos incluidos, decorrente principalmente das diferencas nos protocolos de centrifugacio,
nos tipos de PRF empregados (L-PRF, A-PRF, A-PRF+ e i-PRF), nas caracteristicas das
amostras e nos instrumentos utilizados para avaliacio dos desfechos clinicos. Essa variabilidade
metodolégica dificulta a comparagio direta entre os estudos e reduz a forga das recomendacées
clinicas atualmente disponiveis (Yang; Yu; Wu, 2024; Snopek et al., 2022).

Outro aspecto frequentemente relatado refere-se ao risco de viés dos estudos primarios.
Embora muitos ensaios clinicos sejam randomizados, ainda sio observadas limitacdes
relacionadas ao tamanho reduzido das amostras, auséncia de mascaramento dos avaliadores,

perdas durante o acompanhamento e diferengas nos protocolos cirtirgicos e medicamentosos.
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Esses fatores podem influenciar os resultados obtidos e dificultam a extrapolagdo das evidéncias
para diferentes populagdes e contextos clinicos (Yang et al., 2024).

Além das limitacdes metodolégicas, observa-se falta de padronizacdo na avaliagio da
regeneracio Ossea. Enquanto alguns estudos utilizam radiografias panorimicas, outros
empregam tomografia computadorizada de feixe cénico (TCFC), anilises histolégicas ou
escalas clinicas de cicatrizagdo. Essa diversidade de métodos compromete a comparagio entre
os resultados e pode explicar parte das divergéncias observadas quanto ao efeito da PRF sobre a
neoformacio éssea alveolar (Yang et al., 2024).

Outro desafio importante consiste na auséncia de consenso sobre o protocolo ideal de
obten¢io da PRF. As modifica¢des introduzidas nos dltimos anos, como A-PRF, A-PRF+ e i-
PRF, apresentam resultados promissores, porém ainda carecem de estudos multicéntricos com
amostras maiores e seguimento prolongado. Além disso, fatores como o tipo de centrifuga, a
forca centrifuga relativa (RCF), o tempo de centrifugacio e o intervalo entre a coleta do sangue
e o processamento podem alterar significativamente a composicio bioldgica do biomaterial,
interferindo em seus efeitos clinicos (Castro et al., 2022; Yang et al., 2024).

Diante desse cenirio, futuras pesquisas devem priorizar a padronizagio dos protocolos
de obtencio da PRF, a utilizagio de métodos uniformes para avaliacdo da cicatrizacdo e da
regeneracio Ossea, bem como o desenvolvimento de ensaios clinicos randomizados
multicéntricos com maior poder estatistico e acompanhamento em longo prazo. A consolidagio
dessas evidéncias permitird definir com maior precisio as indica¢des clinicas da PRF e
contribuiré para o fortalecimento da préitica odontolégica baseada em evidéncias, especialmente

na cirurgia de terceiros molares (Yang; Yu., 2024; Monteiro, 2024).

4 DISCUSSAO

Os achados desta revisio integrativa evidenciam que a Fibrina Rica em Plaquetas (PRF)
constitui uma alternativa terapéutica promissora para favorecer a cicatriza¢io apds exodontias
de terceiros molares. De modo geral, os estudos analisados demonstraram reducdo da dor pés-
operatéria, do edema facial, do trismo e da incidéncia de alveolite quando comparados ao
processo convencional de reparagio. Esses resultados reforcam o potencial regenerativo da PRF
e corroboram os achados descritos por Bao et al. (2021), Snopek et al. (2022) e Yang et al. (2024),
que identificaram beneficios clinicos consistentes decorrentes da utilizacio desse biomaterial

em cirurgias orais.
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A melhora observada nos desfechos clinicos pode ser explicada pelos mecanismos
biolégicos da PRF. A matriz tridimensional de fibrina promove a liberacdo gradual de fatores
de crescimento, como PDGF, TGF-ff e VEGF, além de concentrar leucécitos e citocinas capazes
de modular a resposta inflamatdria, estimular a angiogénese e favorecer a proliferagio celular.
Dessa forma, a PRF proporciona um ambiente biolégico favoravel a reparacdo dos tecidos moles
e ao restabelecimento da homeostase local, justificando os resultados positivos observados na
maioria dos ensaios clinicos randomizados (Fujioka-Kobayashi et al., 2021; Rahman; Jannat,
2021; Fujioka-Kobayashi, 2021).

Entre os desfechos analisados, a reducio da dor pés-operatédria apresentou maior
consisténcia entre os estudos incluidos. Ensaios clinicos recentes demonstraram menor
intensidade dolorosa e menor consumo de analgésicos nos pacientes tratados com PRF durante
os primeiros dias apds a cirurgia. Esses achados sugerem que a modulacio da resposta
inflamatéria promovida pela PRF exerce influéncia direta sobre o conforto do paciente e pode
contribuir para uma recuperagio clinica mais rdpida. Resultados semelhantes foram descritos
por Moraes et al. (2024), Zwittnig et al. (2024) e Yang et al. (2024), fortalecendo o nivel de
evidéncia disponivel acerca desse beneficio.

Da mesma forma, a redugio do edema facial e do trismo foi observada na maioria dos
estudos analisados. Entretanto, alguns autores relatam que esses beneficios variam conforme o
protocolo de obten¢io da PRF, a complexidade da cirurgia, o tempo operatério e a experiéncia
do cirurgido. Assim, embora exista tendéncia favordvel a utilizagio da PRF, a magnitude desses
efeitos ainda apresenta variacdes entre os diferentes ensaios clinicos, refletindo a
heterogeneidade metodolégica presente na literatura (Bao et al., 2021; Snopek et al., 2022; Yang
et al., 2024).

Outro aspecto relevante refere-se i prevencio da alveolite, considerada uma das
complicagdes pds-operatérias mais frequentes apds a remocdo de terceiros molares. A
manutengio da estabilidade do codgulo sanguineo e a prote¢do mecinica exercida pela rede de
fibrina parecem favorecer a reparacio fisioldgica do alvéolo cirirgico, reduzindo a exposigdo
bssea e a ocorréncia dessa complicagdo. As metandlises publicadas por Bao et al. (2021) e Yang
et al. (2024) demonstraram redugio significativa da incidéncia de alveolite nos grupos tratados
com PRF, evidenciando seu potencial como biomaterial regenerativo na cirurgia

bucomaxilofacial.
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Em relacio i regeneracio &ssea, os resultados encontrados permanecem menos
consistentes. Embora alguns estudos tenham observado aumento da densidade dssea e
aceleragio da neoformacio 6ssea durante o acompanhamento radiografico, outros nio
identificaram diferencas estatisticamente significativas em comparagio aos grupos controle.
Essa divergéncia provavelmente decorre das diferencas existentes entre os protocolos de
centrifuga¢io, dos métodos de avaliagio por imagem, do tempo de acompanhamento e dos
diferentes derivados da PRF empregados nos estudos. Dessa forma, apesar da plausibilidade
biolégica do efeito osteogénico, as evidéncias atuais ainda n3o permitem afirmar sua
superioridade clinica de maneira definitiva (Ribeiro et al., 2024; Yang et al., 2024).

Outro ponto importante observado nesta revisio refere-se a evolugio dos protocolos de
obtencdo da PRF. O desenvolvimento de formula¢ées como L-PRF, A-PRF, A-PRF+ e i-PRF
demonstra a busca por concentragdes celulares mais elevadas e maior liberagio de fatores de
crescimento. Alguns estudos indicam que os protocolos mais recentes apresentam desempenho
superior na cicatrizagio dos tecidos moles e na reducio da morbidade pés-operatéria.
Entretanto, a auséncia de padronizacio quanto a velocidade de centrifugacio, forca centrifuga
relativa, tempo de processamento e equipamentos utilizados dificulta comparaces diretas entre
os estudos e limita a elaboracio de recomendacées clinicas universais (Castro et al., 2022; Ribeiro
et al., 2024; Ye et al., 2024).

Além da heterogeneidade dos protocolos, verificou-se que parte dos ensaios clinicos
apresenta limitacdes metodoldgicas importantes, como tamanho reduzido das amostras, curto
periodo de acompanhamento, auséncia de mascaramento dos avaliadores e diferencas nas
técnicas cirdrgicas empregadas. Esses fatores aumentam o risco de viés e reduzem a forca das
evidéncias disponiveis, justificando a necessidade de cautela na interpretacdo dos resultados.
Esse cendrio também foi destacado pelas revisdes sisteméticas incluidas nesta pesquisa, que
ressaltam a necessidade de maior rigor metodolégico em futuras investiga¢des (Page et al., 2021;
Snopek et al., 2022; Yang et al., 2024,).

Sob a perspectiva clinica, a PRF apresenta caracteristicas que favorecem sua aplicagio
rotineira na Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial, como obtencdo autéloga, baixo custo,
facilidade de preparo, biocompatibilidade e reduzido risco de reacSes adversas. Essas vantagens,
associadas aos beneficios observados na redu¢io das complica¢Ges pds-operatdrias, reforcam sua
importincia como terapia adjuvante em exodontias de terceiros molares. Entretanto, sua

incorporagio definitiva aos protocolos clinicos depende da consolida¢io de evidéncias de alta
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qualidade que permitam estabelecer recomendacdes padronizadas para sua utilizagdo (Fujioka-
Kobayashi et al., 2021; Miron; Fujioka-Kobayashi, 2022; Yang, 2024).

Diante das evidéncias analisadas, verifica-se que a PRF representa um recurso
terapéutico seguro e biologicamente fundamentado para otimizar o processo de cicatrizagio
ap6s exodontias de terceiros molares. Contudo, permanecem lacunas relacionadas a

. ~ ~ by . ~ ~ ’ 2 ~
padronizagio dos protocolos de obtencgio, 4 avaliacio da regeneragio éssea e 3 comparagio entre
os diferentes derivados da PRF. Assim, recomenda-se que futuras pesquisas priorizem ensaios
clinicos randomizados multicéntricos, com amostras representativas, acompanhamento em
longo prazo e metodologias uniformes, permitindo fortalecer o nivel de evidéncia cientifica e

80 P 8 » P

ampliar a seguranca das recomendacdes clinicas para sua utilizac3o.
g Y Y Y

s CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo integrativa permitiu analisar as evidéncias cientificas publicadas
entre 2021 e 2026 acerca da eficdcia da Fibrina Rica em Plaquetas (PRF) na cicatrizacdo de
exodontias de terceiros molares. De modo geral, os estudos demonstraram que a utilizagio da
PRF como terapia adjuvante favorece o processo de reparacio tecidual, contribuindo
principalmente para a reducdo da dor pés-operatéria, do edema, do trismo e da incidéncia de
alveolite, além de promover melhor cicatrizacio dos tecidos moles quando comparada aos
protocolos convencionais.

Em relacio 3 regeneracdo Ossea, observou-se que, embora existam fundamentos
bioldgicos consistentes e resultados clinicos promissores, as evidéncias ainda permanecem
inconclusivas. As divergéncias encontradas entre os estudos est3o relacionadas, principalmente,
a auséncia de padronizagio dos protocolos de obten¢io da PRF, as diferencas entre os derivados
utilizados, as varia¢cGes metodolégicas dos ensaios clinicos e aos distintos métodos empregados
para avaliacdo do reparo dsseo.

A anilise critica da literatura também evidenciou que os protocolos mais recentes, como
A-PRF, A-PRF+ e i-PRF, apresentam resultados encorajadores, especialmente quanto a
modulacdo da resposta inflamatéria e 3 aceleracdo da cicatrizagio. Entretanto, ainda sdo
necessirios estudos multicéntricos, com amostras mais representativas, protocolos
padronizados e acompanhamento em longo prazo, para confirmar sua superioridade em relagio

ao protocolo convencional e estabelecer recomendacdes clinicas mais consistentes.
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Dessa forma, conclui-se que a Fibrina Rica em Plaquetas representa uma alternativa
biolégica segura, de baixo custo e com elevado potencial terapéutico para utilizacio em
exodontias de terceiros molares. Sua aplicacio pode contribuir para uma recuperacio pds-
operatéria mais favordvel e para maior conforto do paciente. Contudo, a consolidagio de sua
utilizag¢do como protocolo clinico de rotina depende do fortalecimento das evidéncias cientificas
por meio de pesquisas com maior rigor metodolégico, capazes de reduzir as lacunas ainda

existentes na literatura.
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