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RESUMO: Esse artigo buscou analisar o uso da fibrina rica em plaquetas (PRF) na prevengio
e no tratamento da Osteonecrose dos Maxilares Relacionada a Medicamentos (OMRM),
especialmente em pacientes submetidos ao uso de medicamentos antirreabsortivos e
antiangiogénicos. Trata-se de uma revisio narrativa da literatura realizada por meio de buscas
nas bases de dados PubMed/MEDLINE e SciELO, utilizando artigos cientificos publicados
entre 2021 e 2026. Foram incluidos estudos relacionados 2 aplicagio clinica da PRF no manejo da
OMRM, considerando suas diferentes varia¢des, como fibrina rica em plaquetas e leucécitos
(L-PRF), fibrina rica em plaquetas avancada (A-PRF) e fibrina rica em plaquetas injetével (i-
PRF). Os estudos analisados demonstraram que a PRF apresenta potencial regenerativo
relevante, favorecendo a angiogénese, a cicatrizacdo tecidual e a regeneragio dssea, além de
contribuir para melhores taxas de resolucdo clinica quando associada ao tratamento cirtrgico
convencional. Entretanto, observou-se heterogeneidade metodolégica entre os estudos,
principalmente quanto aos protocolos de obtencgio e aplicacdo da PRF. Conclui-se que a PRF
apresenta potencial terapéutico promissor como alternativa complementar na prevencio e no
tratamento da OMRM, embora novos estudos clinicos padronizados ainda sejam necessérios

para consolidar sua aplicabilidade clinica.
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ABSTRACT: This article aimed to analyze the use of platelet-rich fibrin (PRF) in the
prevention and treatment of Medication-Related Osteonecrosis of the Jaws (MRON]),
especially in patients undergoing treatment with antiresorptive and antiangiogenic drugs. This
is a narrative literature review carried out through searches in the PubMed/MEDLINE and
SciELO databases, using scientific articles published between 2021 and 2026. Studies related to
the clinical application of PRF in the management of MRON]J were included, considering its
different variations, such as leukocyte- and platelet-rich fibrin (L-PRF), advanced platelet-rich
fibrin (A-PRF), and injectable platelet-rich fibrin (i-PRF). The analyzed studies demonstrated
that PRF presents relevant regenerative potential, favoring angiogenesis, tissue healing, and
bone regeneration, in addition to contributing to better clinical resolution rates when associated
with conventional surgical treatment. However, methodological heterogeneity was observed
among the studies, mainly regarding PRF preparation and application protocols. It is concluded
that PRF presents promising therapeutic potential as a complementary alternative in the
prevention and treatment of MRON], although further standardized clinical studies are still
necessary to consolidate its clinical applicability.

Keywords: Bisphosphonate-Associated Osteonecrosis of the Jaw. Bone Regeneration. Platelet-
Rich Fibrin.

RESUMEN: Este articulo tuvo como objetivo analizar el uso de la fibrina rica en plaquetas
(PRF) en la prevencién y el tratamiento de la Osteonecrosis de los Maxilares Relacionada con
Medicamentos (OMRM), especialmente en pacientes sometidos al uso de medicamentos
antirresortivos y antiangiogénicos. Se trata de una revisién narrativa de la literatura realizada
mediante basquedas en las bases de datos PubMed/MEDLINE y SciELO, utilizando articulos
cientificos publicados entre 2021 y 2026. Se incluyeron estudios relacionados con la aplicacién
clinica de la PRF en el manejo de la OMRM, considerando sus diferentes variaciones, como
fibrina rica en plaquetas y leucocitos (L-PRF), fibrina rica en plaquetas avanzada (A-PRF) y
fibrina rica en plaquetas inyectable (i-PRF). Los estudios analizados demostraron que la PRF
presenta un relevante potencial regenerativo, favoreciendo la angiogénesis, la cicatrizacién
tisular y la regeneracién 6sea, ademés de contribuir a mejores tasas de resolucién clinica cuando
se asocia al tratamiento quirdrgico convencional. Sin embargo, se observé heterogeneidad
metodoldgica entre los estudios, principalmente en relacién con los protocolos de obtencién y
aplicacién de la PRF. Se concluye que la PRF presenta un prometedor potencial terapéutico
como alternativa complementaria en la prevencién y el tratamiento de la OMRM, aunque
todavia son necesarios nuevos estudios clinicos estandarizados para consolidar su aplicabilidad
clinica.

Palabras clave: Osteonecrosis de los Maxilares Asociada a Difosfonatos. Regeneracién Osea.
Fibrina Rica en Plaquetas.

INTRODUCAO

O diagnéstico da osteonecrose dos maxilares relacionada a medicamentos (OMRM)
baseia-se na presenca de osso exposto na regido maxilofacial sem cicatrizagio por mais de oito

semanas, em pacientes com histdrico atual ou prévio de uso de agentes antirreabsortivos ou
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antiangiogénicos, desde que nio haja antecedente de radioterapia ou doenca metastitica nos
maxilares (KAWAHARA et al., 2021).

Os bifosfonatos e outros medicamentos antirreabsortivos inibem a diferenciacio dos
osteoclastos e aumentam a morte celular. Além disso, a capacidade de remodelacdo 4ssea parece
ser fundamental para a defesa contra infeccSes e para evitar o acimulo de microfraturas. A
elevada reabsor¢io éssea nos maxilares, associada & mucosa delgada e 3 comunicagio direta com
o meio externo por meio do ligamento periodontal, favorece o desenvolvimento da osteonecrose
dos maxilares relacionada a medicamentos (LORENZO-POUSO et al., 2021).

O tratamento da osteonecrose dos maxilares relacionada a medicamentos tem como
principais objetivos impedir a progressdo da necrose dssea, controlar a dor e a infecco, além de
preservar a qualidade de vida do paciente. Nos estigios iniciais, procedimentos cirtirgicos
tendem a ser evitados nesse periodo, devido ao risco de formacio de novas 4reas de osso
necrético exposto (GOKER et al., 2021).

Diante desse cendrio, a fibrina rica em plaquetas (PRF) tem sido amplamente descrita
como um biomaterial com elevado potencial cicatricial e regenerativo. Estudos demonstram que
a PRF favorece a regeneracio dssea e de tecidos moles, contribuindo para hemostasia,
neoformacio dssea e maturagio tecidual, sem induzir respostas inflamatérias significativas. Por
ser um método autblogo, acessivel e de baixo custo, a PRF representa uma alternativa
promissora no tratamento de defeitos ésseos e da osteonecrose dos maxilares relacionada a
medicamentos (CORTESE et al., 2021).

Atualmente, diferentes variacdes da PRF vém sendo empregadas na prética clinica,
incluindo a fibrina rica em plaquetas e leucécitos (L-PRF), a fibrina rica em plaquetas avangada
(A-PRF) e a fibrina rica em plaquetas injetédvel (i-PRF), apresentando resultados promissores
tanto na prevengio quanto no tratamento da OMRM (LIU et al., 2019).

Estudos recentes tém demonstrado resultados favordveis relacionados ao uso da PRF
como terapia adjuvante no manejo cirargico da OMRM, incluindo melhora da cicatrizagio
tecidual, redu¢do da exposicdo Sssea, elevadas taxas de reparo tecidual e resolugio clinica
(MUNOZ-SALGADO et al., 2023).

Assim, este estudo teve como objetivo analisar o uso da fibrina rica em plaquetas na
prevencio e no tratamento da Osteonecrose dos Maxilares Relacionada a Medicamentos,

considerando suas diferentes variacdes e aplicagdes clinicas descritas na literatura recente.
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METODOS

O presente estudo consiste em uma revisio narrativa da literatura, de abordagem
qualitativa, com o objetivo de analisar as evidéncias cientificas recentes sobre o uso da fibrina
rica em plaquetas (PRF) na prevengdo e no tratamento da Osteonecrose dos Maxilares
Relacionada a Medicamentos (OMRM).

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed®/MEDLINE® e SciELO,
abrangendo publicacdes entre 2021 e 2026. Para a identificacio dos estudos, foram utilizados os
descritores em inglés “Medication-Related Osteonecrosis of the Jaw”, “Platelet-Rich Fibrin”,
“Bone Regeneration” e “Osteonecrosis”, bem como seus correspondentes em portugués,
combinados por meio dos operadores booleanos “AND” e “OR”.

Considerando o carater narrativo da revisio, a selecio dos estudos ocorreu de forma nio
sistemdtica, com base na relevincia cientifica, qualidade metodolégica e relacio direta com o
tema proposto. Foram incluidos estudos clinicos, revisdes sistematicas, metanalises, revisdes
narrativas, estudos observacionais e diretrizes clinicas que abordassem a aplicagio da PRF no
manejo preventivo e terapéutico da OMRM, incluindo suas diferentes variacées, como L-PRF,
A-PRF e i-PRF.

Foram excluidos artigos duplicados, estudos fora do periodo estabelecido, trabalhos sem
relagdo direta com o tema e publicacdes voltadas exclusivamente para terapias regenerativas
nio associadas ao uso da PRF.

Apés leitura de titulos, resumos e textos completos dos estudos potencialmente elegiveis,
foram selecionados 10 artigos considerados mais relevantes para compor a discussio desta

revisio narrativa.

Tabela 1 - Sintese dos estudos incluidos na revisio

. _ Principai C
Autor/Ano Tipo de estudo Variante de PRF ~ Objetivo rinctpas Limitagdes
achados
. . PRF Melh
Miranda et al., Revisdo _ na lethor Falta de
202 . L-PRF prevencio da cicatrizagdo € adronizaci
1 narrativa adronizagio
OMRM angiogénese P ¢
PRF
Zelinka et al,, Estudo ne Reducio de dor e
i PRF tratamento . N Sem grupo controle
2021 prospectivo . infecgio
cirtrgico
Revisi Protocolos € potencial S -
evisio otencia em  comparagio
Costa et al., 2021 . PRF aplicagdes da . .. parag
narrativa PRF regenerativo clinica
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Autor/Ano Tipo de estudo Variante de PRF ~ Objetivo Principais Limitagdes
achados
Anastasilakis OMRM e Potencial Sem avaliaci
' Revisdo critica PRF adjuvante terapias terapéutico . vatasao
AD et al., 2022 . , clinica
regenerativas favoravel
Reforco do
Ruggiero et al., . ) L, . . ., Atualizacio . 5 .
2022 Diretriz clinica N3o aplicavel sobre OMRM manejo ‘ Ni3o avaliou PRF
preventivo
Blatt et al Estudo PRF PCEF . €M Melhor reparo Estudo nio
attetal, 2022 sbservacional a. th%n € tecidual randomizado
cirdrgico
Mufioz-Salgado Revisdo L-PRF L-PRF na Elevada Heterogeneidade
et al., 2023 sistematica OMRM resolucdo clinica metodolégica
Melhor  reparo
Roman RC, et Estudo clinico A-PRF A-PRE M em casos Pequena amostra
al., 2024 OMRM e ORN
complexos
Bennardo et al., Revisio concent,ra'dos APCs no manejo Resultados Variabilidade dos
2025 narrativa plaquetdrios cirtrgico favoréveis protocolos
autblogos (APCs)
Zhang et al., Revisdo . Comparagio Resulfadf)s Falta de
. L. PRF e variantes . favoraveis com L
2026 sistemdtica terapéutica PRE padronizagdo

Fonte: SILVEIRA AP, OLIVEIRA JSP, VILA VERDE LHC, 2026; dados extraidos do PubMed®/MEDLINE®
e SciELO.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Fisiopatologia, Diagnéstico e Progressdo Clinica da OMRM

A Osteonecrose dos Maxilares Relacionada a Medicamentos (OMRM) é considerada
uma condi¢io grave associada principalmente ao uso de agentes antirreabsortivos,
especialmente os bifosfonatos. Esses medicamentos sdo amplamente utilizados no tratamento
de doencas osteometabdlicas benignas e de neoplasias malignas, contribuindo para a reduc¢do do
risco de fraturas e para o controle de complica¢Ges esqueléticas. Entretanto, seu uso tem sido
relacionado ao desenvolvimento da OMRM, condicdo caracterizada pela presenca de lesdes
4sseas necréticas nos maxilares (ANASTASILAKIS AD, et al., 2022).

Do ponto de vista clinico, a OMRM caracteriza-se pela deficiéncia nos processos de
cicatrizagdo e remodelagio éssea, podendo evoluir para exposi¢io persistente de osso necrdtico

na cavidade bucal. Em muitos casos, a condi¢do manifesta-se apds traumas locais, exodontias
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ou procedimentos cirdrgicos que envolvem manipulagio éssea em pacientes submetidos ao uso
prolongado dessas medicagdes. Além disso, a presenca da lesdo estd associada a dor, infec¢des
secundérias e comprometimento funcional, impactando negativamente a qualidade de vida dos
pacientes (RUGGIERO SL, et al., 2022). Nesse contexto, a busca por terapias coadjuvantes
capazes de favorecer o reparo tecidual e melhorar o prognéstico clinico tornou-se um importante
campo de investigacdo cientifica, especialmente com o uso de concentrados plaquetdrios, como
a fibrina rica em plaquetas (MIRANDA M, et al., 2021).

A fisiopatologia da OMRM ¢ considerada multifatorial e ainda nio completamente
elucidada. Entretanto, acredita-se que um dos principais mecanismos envolvidos esteja
relacionado 4 supressio da remodelacio dssea promovida pelos medicamentos
antirreabsortivos. Ao inibirem a diferenciacio e a atividade osteocldstica, esses firmacos
reduzem significativamente a remodela¢io 4ssea fisiolégica, comprometendo os processos de
renovacio e reparagio do tecido ésseo (ANASTASILAKIS AD, et al., 2022).

Além do comprometimento 6sseo, estudos sugerem que os bifosfonatos também podem
interferir no metabolismo dos tecidos moles da cavidade oral, prejudicando a proliferacdo
celular e a capacidade reparadora de queratinécitos e fibroblastos, o que pode contribuir para
alteragdes no processo de cicatrizagio tecidual. Além disso, mecanismos relacionados a reducio
da angiogénese e da vascularizagio local também tém sido implicados na fisiopatologia da
OMRM, favorecendo a persisténcia das lesdes e a progressio do quadro clinico
(ANASTASILAKIS AD, et al., 2022).

Nesse cendrio, os traumas locais atuam como importantes fatores desencadeantes da
OMRM. Procedimentos odontolégicos invasivos, especialmente exodontias e cirurgias
periodontais com manipulagio éssea, sio considerados os principais fatores de risco locais para
o desenvolvimento da doenga. Em pacientes submetidos ao uso crénico de antirreabsortivos, o
comprometimento da resposta cicatricial, associado a exposi¢io &ssea persistente e a
colonizacdo bacteriana da microbiota oral, favorece a instalagio e progressdo da necrose tecidual
(RUGGIERO SL, et al., 2022).

Com o objetivo de padronizar o diagnéstico e orientar a conduta terapéutica, a
Associacio Americana de Cirurgides Orais e Maxilofaciais (AAOMS) propds uma
classificacdo clinica para a OMRM dividida em diferentes estdgios de progressio da doenga. No
estigio 0, nio hi exposi¢io 4ssea clinica evidente, porém, podem manifestar-se sintomas

inespecificos, como sintomatologia dolorosa dssea ou odontogénica sem causa aparente, além
y g g ’
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de alteracdes radiogrificas sugestivas. No estigio 1, observa-se presenca de osso necrético
exposto ou fistula com comunicagio bssea detectdvel a4 sondagem, embora os pacientes
permanecam assintomdticos e sem sinais clinicos de infec¢do. J4 no estdgio 2, além da exposicio
6ssea, hd presenca de dor, processo inflamatério e sinais de infecgdo, frequentemente
acompanhados de eritema, edema e drenagem purulenta. Por fim, o estdgio 3 representa a forma
mais avancada da doenca, caracterizada por necrose 6ssea extensa associada a complicagdes
graves, como fraturas patoldgicas, fistulas extraorais e ostedlise envolvendo estruturas
anatdmicas adjacentes (RUGGIERO SL, et al., 2022).

A progressio entre os estigios da OMRM estd associada ao agravamento dos sintomas
clinicos e ao aumento do comprometimento funcional do paciente, impactando negativamente
sua qualidade de vida. Dessa forma, diante das limita¢Ges dos tratamentos convencionais frente
a fisiopatologia complexa e multifatorial da doenga, torna-se relevante o desenvolvimento de
terapias adjuvantes capazes de estimular o reparo tecidual, favorecer a angiogénese e contribuir
para a regeneragio 6ssea local. Nesse contexto, os concentrados plaquetarios, especialmente a
fibrina rica em plaquetas (PRF), tém sido investigados como alternativas promissoras no
manejo clinico da OMRM (RUGGIERO SL, et al.,, 2022; BENNARDO F, et al., 2025;
MIRANDA M, et al., 2021;; MUNOZ-SALGADO A, et al., 2023).

Fibrina Rica em Plaquetas (PRF): Composicio Biolégica e Potencial Regenerativo

A PRF apresenta importante potencial regenerativo devido a4 sua composicdo rica em
plaquetas, leucécitos e matriz de fibrina, atuando diretamente nos processos de reparo tecidual.
A estrutura fibrinosa funciona como um reservatério bioldgico, permitindo a liberacdo gradual
de fatores de crescimento, como PDGF, TGF-B1 e VEGF, relacionados a proliferacio celular,
sintese de matriz extracelular, angiogénese e regeneracio dssea. Além disso, os leucécitos
presentes na PRF exercem papel relevante na modulagio imunolégica e no controle da
contaminac¢do bacteriana local, enquanto a fibrina favorece a migracio e proliferacio de
fibroblastos e queratindcitos, contribuindo para a aceleragio da cicatrizagio e para a epitelizagio
precoce das feridas cirdrgicas. Dessa forma, a PRF tem sido investigada como uma alternativa
promissora na prevencio e no manejo da OMRM, especialmente em pacientes submetidos ao
uso de medicamentos antirreabsortivos (MIRANDA M, et al., 2021).

A simplicidade operacional e a viabilidade econdémica constituem -caracteristicas

importantes da PRF. Como a técnica dispensa agentes quimicos artificiais, o sangue coletado é
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imediatamente submetido a centrifugacio, permitindo a separa¢do dos componentes sanguineos
por diferenca de densidade. Esse processo resulta na formacio de trés camadas distintas no
interior do tubo: uma camada inferior composta predominantemente por hemécias, uma
camada intermedidria formada por um codgulo de fibrina rico em plaquetas e leucécitos, e uma
camada superior constituida por plasma pobre em plaquetas (PPP). A matriz de fibrina formada
atua como um reservatdrio bioldgico responsavel pela liberacio sustentada de fatores bioativos
envolvidos nos processos de reparo e regeneragio tecidual (COSTA KL et al., 2021).

A principal caracteristica biolégica da PRF est4 relacionada 4 organizacdo de sua matriz
tridimensional de fibrina. Diferentemente do PRP, no qual a formacdo da fibrina ocorre de
maneira mais rdpida e dependente de ativadores externos, a PRF apresenta um processo de
polimerizacdo mais lento e fisiolégico, favorecendo a formagio de uma rede de fibrina mais
estivel e organizada. Essa estrutura atua como suporte biolégico para o aprisionamento de
plaquetas, leucdcitos e citocinas, permitindo a manuteng¢io da viabilidade celular e a liberagio
gradual de fatores bioativos envolvidos nos processos de reparo e regeneracio tecidual (COSTA
KL et al., 2021; MIRANDA M, et al., 2021).

A matriz de fibrina da PRF atua como um sistema biolégico de liberagio gradual de
fatores de crescimento, permitindo que esses mediadores sejam disponibilizados de forma lenta
e sustentada durante o processo de degradagio fisiolégica da fibrina no sitio cirtrgico. Entre os
principais fatores bioativos liberados destacam-se o Fator de Crescimento Endotelial Vascular
(VEGF), relacionado i angiogénese e i formagio de novos vasos sanguineos; o Fator de
Crescimento Transformador Beta (TGF-f3), associado 4 proliferacdo de fibroblastos, sintese de
coldgeno e modulagio da resposta inflamatéria; e o Fator de Crescimento Derivado de Plaquetas
(PDGF), envolvido na migracio e proliferacdo celular e nos processos iniciais de regeneragio
6ssea. Dessa forma, a PRF contribui para o reparo tecidual, a revascularizacio local e a
regeneragio 6ssea em 4reas submetidas 2 injuria cirtdrgica (MIRANDA M, et al., 2021).

Diferentemente dos concentrados plaquetarios de primeira geracdo, nos quais a liberagio
de fatores de crescimento ocorre de maneira mais riapida, a PRF, especialmente na variante L-
PRF, favorece uma liberagio gradual e sustentada desses mediadores biolégicos ao longo do
tempo. Essa caracteristica contribui para a manuten¢io de um microambiente favordvel ao
reparo tecidual, promovendo suporte continuo aos processos de angiogénese, proliferagio

celular e regeneracgio 6ssea no sitio cirdrgico. Dessa forma, a PRF pode auxiliar na reparagio de
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tecidos comprometidos por condigdes associadas a reducdo da vascularizacio e da capacidade

regenerativa local (MIRANDA M, et al., 2021).

1. CENTRIFUGAGAO: SEPARAGCAO POR 3. ACAO BIOLOGICA DO PRF: FATORES DE CRESCIMENTO E SEUS EFEITOS
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Fonte: Adaptado de Costa et al., 2021.

Figura 1 - Processo de centrifugagio sanguinea e mecanismos biolégicos da PRF na regeneragio tecidual

Fonte: SILVEIRA, A. P.; OLIVEIRA, J. S. P,; VILA VERDE, L. H. C. (2026). Figura esquemética autoral
baseada em MIRANDA M, et al. (2021), elaborada com auxilio de inteligéncia artificial (ChatGPT).

A PRF como Estratégia Preventiva em Procedimentos Invasivos

Embora o tratamento da OMRM ainda represente um desafio clinico importante, a
prevencio da doenca em pacientes de risco submetidos a procedimentos cirargicos invasivos
tem se mostrado uma das abordagens mais promissoras na préitica odontolégica contemporinea
(RUGGIERO SL, et al, 2022). Pacientes em uso prolongado de medicamentos
antirreabsortivos, especialmente bifosfonatos de alta poténcia, frequentemente necessitam de
exodontias em decorréncia de infec¢Ses periapicais ou doenga periodontal avangada, sendo os
procedimentos dentoalveolares invasivos considerados importantes fatores precipitantes para o
desenvolvimento da OMRM (ANASTASILAKIS AD, et al.,, 2022). Nessas situacGes, a

exodontia convencional é considerada um importante fator desencadeante da OMRM,
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especialmente em pacientes submetidos ao uso prolongado de medicamentos antirreabsortivos,
uma vez que o procedimento pode favorecer a exposicio Ossea persistente ao meio bucal,
contribuindo para a colonizagio bacteriana local e comprometendo o processo fisiolégico de
reparo tecidual (RUGGIERO SL, et al., 2022). Nesse contexto, o preenchimento imediato do
alvéolo cirirgico com membranas de PRF tem sido investigado como uma estratégia
potencialmente benéfica na prevencio da OMRM em pacientes submetidos a exodontias e
outros procedimentos dentoalveolares invasivos (MIRANDA M, et al., 2021; ZELINKA J, et
al., 2021).

A aplicagio da PRF imediatamente apds a exodontia desempenha importantes funces
mecinicas e biolégicas no processo de reparo alveolar. Do ponto de vista mecinico, a matriz
tridimensional de fibrina atua como uma barreira fisica estdvel, preenchendo o alvéolo cirdrgico
e auxiliando na protecio do osso subjacente contra a contaminacio do meio bucal
Biologicamente, a presenca de leucécitos associada a liberagdo gradual de fatores de crescimento
favorece a cicatrizacdo tecidual e o fechamento epitelial da mucosa sobrejacente, contribuindo
para melhores condi¢des de reparo local (MIRANDA M, et al., 2021;; BENNARDO F, et al,,
2025; MUNOZ-SALGADO A, et al., 2023). Esse fechamento precoce da mucosa apresenta
relevincia clinica, pois contribui para o restabelecimento da integridade da barreira epitelial,
reduzindo a exposicdo dssea e a susceptibilidade 4 colonizacdo bacteriana do sitio cirdrgico,
fatores associados ao desenvolvimento da OMRM e 4 progressio das lesdes (RUGGIERO SL,
et al., 2022; MIRANDA M, et al., 2021).

Estudos recentes tém demonstrado resultados favoraveis relacionados ao uso da PRF na
prevencio da OMRM. Evidéncias clinicas indicam que sua aplicagio em exodontias realizadas
em pacientes de risco estd associada a melhores desfechos de cicatriza¢do e menor ocorréncia de
exposicdo dssea necrética no pds-operatério, quando comparada aos protocolos convencionais
baseados apenas na coagulacio fisiolégica. Além disso, devido s suas propriedades biolégicas e
a liberagdo de fatores de crescimento, a PRF pode contribuir para a modula¢do do processo
angiogénico e para a manutencio de um microambiente favordvel ao reparo tecidual,
favorecendo a cicatrizagio alveolar em pacientes sob terapia com medicamentos
antirreabsortivos (MIRANDA M, et al., 2021; MUNOZ-SALGADO A, et al., 2023; ROMAN
RC, et al., 2024).

Resultados semelhantes foram observados na revisdo sistemética com metanélise de rede

realizada por Zhang et al. (2026), que avaliou diferentes modalidades terapéuticas utilizadas na
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prevencio e no tratamento da OMRM. Segundo os autores, intervencdes que incluem
concentrados plaquetdrios autélogos, como a PRF, demonstraram desempenho favorivel em
desfechos relacionados 4 prevencio da doenca em pacientes submetidos a procedimentos
cirdrgicos invasivos, quando comparadas a estratégias convencionais, especialmente em
analises de comparacio indireta entre multiplas modalidades terapéuticas. (ZHANG NW, et
al.,, 2026). Os achados reforcam a importincia da abordagem preventiva no momento do
procedimento cirdrgico, demonstrando que a utilizagcdo da PRF pode contribuir para melhores
condi¢des locais de reparo tecidual em pacientes sob uso de medicamentos antirreabsortivos,

atuando como estratégia adjuvante nos processos de cicatrizacdo e regeneragio Ossea

(MIRANDA M, et al., 2021; BENNARDO F, et al., 2025; ZHANG NW, et al., 2026).

Aplicacdes da PRF como Terapia Adjuvante no Tratamento Cirtrgico da OMRM

O manejo clinico da OMRM em estdgios estabelecidos representa um importante
desafio terapéutico, especialmente devido a limitada capacidade de reparo do tecido ésseo
comprometido. Nos estigios mais avangados da doenga, o tratamento cirtrgico geralmente
envolve procedimentos como debridamento, ostectomia marginal e sequestrectomia, com o
objetivo de remover o tecido ésseo necrético até a obtengio de margens clinicamente vidveis e
sangrantes, conforme descrito nas diretrizes atuais de manejo da OMRM (RUGGIERO SL, et
al., 2022; GOKER F, et al., 20215; LORENZO-POUSO et al., 2021). Entretanto, mesmo apés a
remocdo do tecido necrético, a obtengdo do fechamento adequado dos tecidos moles sobre o leito
4sseo remanescente continua sendo uma das principais dificuldades clinicas no pés-operatério
(BLATT S, et al., 2022). Nesse contexto, a PRF tem sido utilizada como terapia adjuvante,
contribuindo para a melhora dos processos de cicatrizacio e reparo tecidual em 4reas cirtrgicas
submetidas ao tratamento da OMRM (BLATT S, et al., 2022; MUNOZ-SALGADO A, et al.,
2023).

A associagio da PRF ao tratamento cirtrgico convencional tem demonstrado efeitos
positivos na reducio da morbidade pds-operatéria e na melhora do processo de cicatrizagio.
Estudos clinicos prospectivos relatam que o uso de membranas de PRF sobre o sitio cirdrgico
estd associado a melhores desfechos de cicatrizacdo, incluindo controle da dor pés-operatéria e
baixa incidéncia de complicagdes locais, como infec¢io, em pacientes submetidos ao tratamento
cirdrgico da OMRM (ZELINKA J, et al., 2021). Esses resultados podem estar relacionados as

propriedades biolégicas da PRF, incluindo a presenca de leucécitos e a liberagio gradual de
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mediadores bioativos, que contribuem para a modula¢io da resposta inflamatéria e para a
melhora do processo de reparo tecidual. Além disso, a PRF favorece o fechamento epitelial da
mucosa, reduzindo o tempo de exposicio déssea ao meio bucal e, consequentemente,
contribuindo para melhores condi¢Ses locais de cicatrizagio e menor risco de complicaces
infecciosas no sitio cirtirgico (BLATT S, et al., 2022; ZELINKA ], et al., 2021).

Em uma revisdo sistemética com metanélise, observou-se que o uso da PRF,
isoladamente ou associado a outras modalidades terapéuticas, apresentou elevada taxa de
resolugdo das lesdes de OMRM, com taxa global de 94,3% (IC 95%: 91,290-97,49%). Esses achados
sugerem potencial beneficio clinico da PRF no manejo da OMRM (MUNOZ-SALGADO A,
et al., 2023). Resultados semelhantes também foram descritos em estudos observacionais
prospectivos, como o realizado por Zelinka et al. (2021), no qual a aplicacdo da PRF em 4reas
afetadas demonstrou associagdo com melhores desfechos de cicatrizagio e reparo tecidual em
pacientes submetidos ao tratamento cirtirgico da OMRM (ZELINKA ]J, et al., 2021).

Além dos resultados favoraveis observados isoladamente, estudos comparativos indicam
que a associagdo entre tratamento cirtrgico e concentrados autélogos de plaquetas, como a PRF,
tem sido associada a melhores desfechos clinicos quando comparada as técnicas cirdrgicas
convencionais sem biomateriais adjuvantes. Evidéncias clinicas sugerem maior taxa de
resolucdo das lesdes e melhor evolucio pds-operatdria em pacientes tratados com PRF. Esses
resultados podem estar relacionados as propriedades biolégicas da PRF, incluindo a liberacdo de
fatores de crescimento que favorecem a angiogénese, a proliferacio celular e os processos de
reparo tecidual em 4dreas comprometidas pela OMRM (BENNARDO F, et al., 2025 ROMAN
RC, et al., 2024).

Anilise Comparativa das Variantes da PRF (L-PRF, A-PRF e i-PRF) nas Leses Maxilares

O avango das pesquisas envolvendo concentrados plaquetdrios possibilitou o
aprimoramento dos protocolos de centrifugacio e levou ao desenvolvimento de diferentes
variantes da PRF, cada uma com caracteristicas biolégicas e estruturais especificas (COSTA
KL, et al., 2021). Embora a PRF seja amplamente utilizada na Odontologia regenerativa,
especialmente no manejo da OMRM, a escolha da variante mais adequada pode influenciar os
resultados clinicos obtidos. Nesse sentido, o conhecimento das particularidades da L-PRF, da
A-PRF e da i-PRF permite a aplicagdo de abordagens mais individualizadas, de acordo com a

extensdo e a complexidade da lesio (ROMAN RC, et al., 2024).
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A L-PRF é obtida por protocolos de centrifugag¢io que resultam na formacio de uma
matriz de fibrina mais densa e organizada (COSTA KL, et al., 2021). Essa caracteristica favorece
sua utilizagdo como suporte bioldgico e barreira fisica em alvéolos pds-exodontia e defeitos
bsseos, além de contribuir para a estabilizagdo do codgulo cirtrgico (MIRANDA M, et al., 2021).
Além disso, a L-PRF contém elevada concentragio de leucdcitos, o que pode contribuir para a
modulagio da resposta inflamatéria e para melhores condices locais de reparo tecidual, sendo
amplamente investigada tanto na prevengio quanto no tratamento da OMRM (MUNOZ-
SALGADO A, et al., 2023). Estudos clinicos observacionais relatam melhores desfechos de
cicatrizagio, com menor persisténcia de exposi¢io déssea e evolugio clinica favordvel em
pacientes tratados com essa variante (BLATT S, et al., 2022; ZELINKA ], et al., 2021).

Com o aprimoramento dos protocolos de centrifugagio, surgiu a A-PRF, desenvolvida a
partir da chamada “lei do baixo g”, que utiliza menor forca centrifuga e maior tempo de
centrifugacio. Esse protocolo favorece a retencdo de células inflamatérias e regenerativas na
matriz de fibrina, incluindo leucécitos e monécitos, resultando em um codgulo com maior
potencial biolégico (BENNARDO F, et al., 2025). Como consequéncia, a A-PRF apresenta
potencial para liberacdo prolongada de fatores de crescimento e manutencdo de atividade
bioldgica no sitio cirtrgico, caracteristicas que podem contribuir para processos de reparo
tecidual em 4areas submetidas a maior comprometimento local (ROMAN RC, et al., 2024).

Essas propriedades sugerem potencial aplicabilidade da A-PRF no manejo de lesdes
avancadas de OMRM e em éreas com intensa inflamagio ou necrose éssea extensa. Em estudo
clinico envolvendo pacientes com osteonecrose dos maxilares relacionada a medicamentos e
osteorradionecrose, Roman RC, et al. (2024) observaram que o uso de PRF como adjuvante
cirdrgico esteve associado a melhora dos desfechos de cicatrizagio e controle clinico das lesdes.
Os autores destacam que os casos inclufam maior complexidade clinica, com lesGes extensas,
comprometimento tecidual severo e histérico de falhas terapéuticas, fatores que influenciam
negativamente o prognéstico (ROMAN RC, et al., 2024; MUNOZ-SALGADO et al., 2023).

Outra variante desenvolvida mais recentemente foi a i-PRF, obtida por centrifugagio
em baixa rotagdo e curta duragio, utilizando tubos plésticos sem aditivos quimicos, o que
mantém o material em estado liquido antes da polimerizagio da fibrina (COSTA KL, et al,,
2021). Essa caracteristica permite sua utilizacdo injetdvel ou sua associagio a biomateriais
particulados, como enxertos ésseos homégenos ou aloplasticos. Além disso, sua fluidez facilita

a aplicagio em microfendas, cavidades dsseas e 4reas de dificil acesso, podendo contribuir para
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a vascularizagio local e potencialmente favorecer a neoformagio 4ssea quando utilizada em
associagio com biomateriais (ROMAN RC, et al., 2024).

Estudos recentes sugerem que a fibrina rica em plaquetas pode atuar como adjuvante no
manejo cirdrgico da osteonecrose dos maxilares relacionada a medicamentos, contribuindo para
a cicatrizagio de tecidos moles e possivel reparo ésseo. Diferentes varia¢cdes da PRF, como A-
PRF e i-PRF, tém sido descritas na literatura com potenciais aplicacdes regenerativas, incluindo
associagdo com biomateriais e cobertura de defeitos cirirgicos. Entretanto, ainda nio hi
consenso sobre protocolos combinados ou superioridade clinica definitiva entre diferentes

preparagdes, sendo necessirios estudos clinicos adicionais para padronizacio terapéutica

(BENNARDO et al., 2025 ROMAN RC, et al., 2024; MUNOZ-SALGADO et al., 2023).

Tabela 2 - Analise comparativa das variantes de fibrina rica no manejo da osteonecrose dos maxilares relacionada
a medicamentos (OMRM)

Variante  Fibrina Protocolo Aplicacio Evidéncia clinica Associagdo
Estrutura Alvéolos pés- Pode favorecer Uso isolado ou
L-PRF fibrinosa Alta forga centrifuga exodontia e cicatrizacdo e reparo  combinado com
densa defeitos 6sseos  tecidual biomateriais
Baixa forcage Lesdes Potencial de estimulo .
Estrutura Pode ser associado a

A-PRF ) maior retencio complexas e regenerativo em
mais porosa & P g outras formas de PRF

celular tecidos moles tecidos moles e 4sseos

. Potencial de suporte
Forma Defeitos 4sseos e P

. , . Centrifugacio curta
i-PRF liquida e .g §
.., sem anticoagulantes
injetével

- Frequentemente
regeneragio e

integracdo de
biomateriais

associado a outras

formas de PRF

associa¢do com
enxertos

Fonte: SILVEIRA, A. P.; OLIVEIRA, J. S. P.; VILA VERDE, L. H. C., 2026; dados extraidos de COSTA et al.
(2021), MIRANDA et al. (2021), MUNOZ-SALGADO et al. (2023), ROMAN RC, et al. (2024) e BENNARDO
et al. (2025).

Desafios Clinicos e Limitacdes da Literatura Atual

Apesar dos resultados promissores descritos na literatura, observa-se heterogeneidade
metodoldgica significativa entre os estudos que avaliam o uso da PRF no manejo da OMRM.
As principais variacdes incluem diferencas nos protocolos de centrifugacio, como forga
centrifuga relativa (g), tempo de centrifugacio, tipo de tubo utilizado e método de obtencio da
PRF. Além disso, ha inconsisténcias nas formas de aplicagio clinica, no nimero de intervencgdes
realizadas e na associacdo da PRF com diferentes abordagens cirtirgicas. Essas divergéncias

limitam a comparabilidade entre os estudos e dificultam a padroniza¢io de protocolos clinicos,
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refletindo a necessidade de investiga¢cdes mais robustas e metodologicamente uniformes para
consolidacio das evidéncias (BENNARDO et al., 2025; ZHANG et al., 2026).

Outro aspecto relevante diz respeito as limitacdes metodoldégicas presentes em parte dos
estudos disponiveis na literatura. Muitos trabalhos apresentam amostras reduzidas, auséncia de
ensaios clinicos randomizados controlados e periodos de acompanhamento clinico limitados, o
que dificulta a consolidagdo de evidéncias mais robustas sobre a eficicia da PRF no tratamento
e na prevencio da OMRM. Dessa forma, embora os achados atuais indiquem potencial
terapéutico da PRF na Odontologia regenerativa, ainda s3o necessdrios estudos multicéntricos,
com desenhos metodolégicos mais rigorosos, padronizagio dos protocolos e acompanhamento

em longo prazo, a fim de permitir a definicdo de condutas clinicas mais consistentes e

reprodutiveis (BENNARDO et al., 2025; ZHANG et al., 2026).

CONSIDERACOES FINAIS

Com base nos estudos analisados, conclui-se que a PRF apresenta potencial terapéutico
promissor na prevengio e no tratamento da OMRM, especialmente quando associada ao
tratamento cirdrgico convencional. Os principais beneficios descritos na literatura incluem
melhora da cicatrizagdo tecidual, reducdo da exposicdo dssea, estimulo 4 regeneracdo e maiores
taxas de resolugio clinica das lesdes.

As diferentes variantes da PRF demonstram aplicabilidade clinica em distintos cendrios
terapéuticos, destacando-se sua capacidade de modular o processo inflamatério, favorecer a
angiogénese e estimular o reparo tecidual, contribuindo para melhores desfechos clinicos em
pacientes acometidos pela OMRM.

Apesar dos resultados favordveis, a literatura ainda apresenta heterogeneidade
metodolégica significativa, especialmente em rela¢do aos protocolos de obtengio, centrifugagio
e aplicacio da PRF. Além disso, a escassez de ensaios clinicos randomizados e estudos
multicéntricos limita a robustez das evidéncias disponiveis, dificultando a padronizagio de
condutas clinicas.

Dessa forma, a PRF se apresenta como uma estratégia adjuvante promissora na
odontologia regenerativa, com potencial para otimizar o reparo tecidual e melhorar a qualidade
de vida dos pacientes com OMRM. No entanto, sua aplicagio clinica ainda depende da

consolidacdo de evidéncias mais consistentes e padronizadas.
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