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O uso de implantes osseointegrados com a finalidade de reabilitar pacientes
edéntulos tem sido confirmado por trabalhos cientificos (BRANEMARK et al., 1969),

(ALBREKTSSON et al., 2005)

A necessidade de resultados mais rapidos e o nivel de exigéncia estetica elevado,

contribuiu para o desenvolvimento da técnica de instalacdo de implantes imediatamente
apos a extragdo dentaria (LAZZARA et al., 1996; WOHRLER et al., 1998). Dessa

forma, estudos mostraram que a cirurgia de estagio unico, com a possibilidade do uso

de provisério imediato, € aceitavel e apresenta um alto indice de previsibilidade

comparado & instalagdo de implantes em dois estagios cirdrgicos (CHEN et al., 2004),
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(SCHWARTZ-ARAD et al., 2007). Associado a isso, enxerto de tecido conjuntivo para
estabilizacdo tecidual e conversdo do biotipo periodontal, também tem sido utilizado,
objetivando a melhora da quantidade e qualidade da mucosa peri-implantar (KAN, J et
al, 2003b), (KAN, J et al, 2005). Esse procedimento se torna mais dificil em implantes
contiguos, principalmente em funcdo da manutencdo da integridade das papilas
(SAADOUN, A et al, 2004), (TARNOW, D et al, 2000). A falta de gengiva
queratinizada estd associada a mais acimulo de placa, inflamacédo tecidual e retracdo
gengival, assim como a perda de insercéo (LIN et al., 2013). Portanto, é importante que
técnicas cirdrgicas sejam avaliadas para a preservagdo da saude peri-implantar.

O objetivo desse trabalho é relatar um caso clinico, em que dois implantes
contiguos foram instalados em maxila, com carga imediata e enxerto de tecido

conjuntivo subepitelial, acompanhado por 30 meses.

RELATO DO CASO
Paciente do sexo feminino, boa satde geral, 50 de idade, com comprometimento
endodontico e fratura nos incisivos central e lateral superiores esquerdos e presenca de

abscesso periapical nessa area, se apresentou no Instituto Nacional de Ciéncias

Odontologicas para tratamento (Fig.1).

Fig. 1 Foto inicial, note a presenca de
abscesso entre dentes 21 e 22.

Ap6s anamnese e exame clinico, exame tomografico foi realizado confirmando a
necessidade das exodontias (Fig. 2), assim como remanescente 6sseo para a fixacdo dos
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implantes. Dessa forma, a opcdo de tratamento foi instalagio de implantes

imediatamente apos as exodontias com provisionalizagao imediata.

Fig. 2 Tomografia inicial. Note
lesbes periapicais e quantidade

6ssea disponivel para a instalacéo

de implantes.

Durante o planejamento cirurgico, a presenca de fatores importantes como
cristas Gsseas proximais, responsaveis pela estabilidade das papilas (Fig. 3), presenca da
parede vestibular, linha de sorriso e salde periodontal, foram criteriosamente avaliados
para confirmar a estratégia cirrgica de implantes imediatos, enxerto de tecido
conjuntivo subepitelial e provisorio imediato com conexdo pre-fabricada definitiva em
zirconia (ABRAHAMSSON et al., 1998), considerando a necessidade estética da

paciente.

Fig. 3 Imagem panoramica da tomografia, note

L . , . .
. as cristas 0sseas proximais.

A paciente foi previamente medicada para controle de infeccédo e dor.
As extracOes foram realizadas cuidadosamente para preservar as paredes dsseas,
sem elevacdo de retalhos, mantendo as papilas gengivas (Fig. 4A e 4B). Os alvéolos

foram curetados.

REVISTA FLUMINENSE DE ODONTOLOGIA - ANO XXIII - N° 47 - Janeiro / Junho 2017
ISSN 1413-2966/ D-2316



COPYRIGHT © 2016 INTERNATIONAL JOURNAL OF SCIENCE DENTISTRY | AVAILABLE ONLINE http://www.ijosd.uff.br

A gengiva vestibular foi descolada acima da linha muco-gengival, com o auxilio
de instrumentos para tunelizacdo da regido do elemento 11 até o dente 23 (Fig. 5), sem
romper as papilas entre 11/21, 21/22, 22/23, para receber o0 enxerto de tecido conjuntivo
(técnica do tunel) (LINDHE et al., 2003). O enxerto de tecido conjuntivo foi obtido no
palato (Fig. 6A e 6B), usando a técnica de remocao por incisdo Unica (HURZELER et
al., 1999). Em seguida, suturas em ‘X’ foram realizadas para conter e comprimir o

coagulo (Fig. 6C). Na regido receptora, com dois fios, as suturas foram feitas para que o

tecido conjuntivo fosse posicionado na horizontal (Fig. 7A e 7B).

Fig. 4 ExtracOes dentarias. A) Fibrotomia com periétomo. B) Extracdes cuidadosas
para

preservar as paredes 0sseas e papilas.

=}

>

Fig. 5 Preparo da area receptora do tecido conjuntivo (técnica do tanel)

A \ / ‘{ ' 4 v

Fig. 6 Area doadora. A) incisdo perpendicular, B) inciso paralela, C) sutura em ‘X,
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Fig. 7 Area recpetora. A) posicionamento do tecido conjuntivo na horizontal, B) sutura

para estabilizacéo. 4

Apo6s 0 enxerto, a instrumentacdo do alvéolo para o posicionamento dos
implantes foi realizada, de acordo com os requisitos do sistema (Certain HI - BIOMET
31 — S&o Paulo - SP) (Fig. 8A e 8B) e os implantes foram ancorados com 45Ncm.

As conexdes pre-fabricadas em zirconia (ZiReal 31 - - BIOMET 3I — Séo Paulo -
SP) foram separadas e personalizadas tirando as convexidades das proximais, deixando
as superficies planas e definindo o término do preparo respeitando o contorno gengival.
Depois de definido os preparos, as conexdes foram moldadas para obtencédo de troqueis,
para serem usadas na confeccdo da futura protese em zirconia. A conexdes pre-
fabricadas foram aparafusadas em definitivo para receberem os provisérios cimentados
(Figs. 9 e 10).

Suturas finais foram executadas para fixa¢ao do enxerto.

Fig. 8 Posicionamento 4D. A) Observe o paralelismo, a posicdo mesio distal e a
inclinacdo axial durante a instrumentacéo, respeitando a posi¢do do zénite gengival. B)

posi¢ao vestibulo palatina, respeitando o “gap” com a parede vestibular.
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Fig. 9 Conexao pre-fabricada em zirconia  Fig. 10 Suturas para fixacdo do enxerto e

provisorios.

Os provisorios foram removidos para prova dos casquetes, observando a
preservacdo do contorno cervical, a papila entre os implantes e as papilas entre
implantes e dentes (Fig. 11A). Cimentacdo das coroas definitivas foi executada
(Fig.11B).

Fig. 11 Finalizacdo apos 4 meses. A) Preservacédo das papilas, B) Coroas definitivas.

No acompanhamento tomogréafico apds 30 meses, a manutencdo e 0 aumento de

volume da parede vestibular (Figs. 12A e 12B) sdo observados.

Fig. 12 Imagens tomcgréaficas. A) Corte

REVISTA FLUMINENSE DE ODONTOLOGIA - ANO XXIII - N° 47 - Janeiro / Junho 2017
ISSN 1413-2966/ D-2316



COPYRIGHT © 2016 INTERNATIONAL JOURNAL OF SCIENCE DENTISTRY | AVAILABLE ONLINE http://www.ijosd.uff.br

sagital inicial. Observar a relagdo das raizes dos elementos 21 e 22 com a cortical 6ssea
vestibular e palatina. B) Corte sagital final ap6s 30 meses da instalacdo dos implantes.

Observar a espessura 0ssea na regiao vestibular dos implantes.

DISCUSSAO

A instalacdo de implantes com provisionalizacdo imediata apds extracéo,
mostrou ser uma modalidade de tratamento com sucesso previsivel (WOHRLE et al.,
1998), (TARNOW et al., 2014), conforme demonstrado no presente relato de caso.

No entanto, existem criticas de alguns autores aos implantes imediatos, em
relagdo ao comportamento dos tecidos duros e moles ao redor dos implantes (CHEN et
al., 2004), (CHAUSHU et al., 2001).

GRUNDER et al. (2005), discutiram o posicionamento adequado dos implantes,
na relacdo 3D osso/implante e sua influéncia na estética dos tecidos moles. Os autores
avaliaram que a estabilizacdo do 0sso na regido inter-implante, esta relacionada ao
formato do implante e ao posicionamento tridimensional respeitando a distancia de
3mm entre eles. No presente caso o0 posicionamento foi obtido com bastante critério
durante o planejamento e a execucao da cirurgia.

Para compensar a reabsorcao horizontal do rebordo apds a extragdo e conseguir
resultados mais estéticos, o enxerto de tecido conjuntivo subepitelial é indicado para
realizacdo conjunta aos implantes imediatos (KAN et al., 2005), além disso, minimiza a
recessdo gengival, principalmente em biotipo fino (KAN et al., 2003b). Associado a
esse procedimento, varias técnicas tém sido descritas. No presente caso clinico, a
técnica de incisdo Unica foi utilizada para remog&o de tecido conjuntivo subepitelial do
palato, sem a remocéo do epitélio, proporcionando o fechamento da ferida em primeira
intencdo, o que trouxe conforto no pds-operatério (HURZELER et al., 1999).

A técnica de tunelizagdo (LINDHE et al., 2003), desenvolvida inicialmente para
tratar recessdes gengivais multiplas, tem sido também aplicada na implantodontia. No
caso apresentado, visando a prevencéo de recessdo gengival e objetivando melhoria da
qualidade e quantidade de tecido peri-implantar, essa técnica foi utilizada para a
acomodacdo do enxerto na area receptora. A presenca de gengiva queratinizada esta
associada a saude peri-implantar (LIN et al., 2013).
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Outro fator importante diz respeito a instalacdo de conexdes definitivas nos
provisorios imediatos (ABRAHAMSSON et al., 1998). As reacdes teciduais e dsseas na
presenca de pilares de diferentes materiais, que permitiram a formacdo de mucosa que
incluia epitélio e conjuntivo com 2mm e 1,5mm de altura respectivamente, sendo o
titanio e a ceramica Al,O3, os mais indicados. Em outro estudo (ABRAHAMSSON et
al., 2003), definiram que o comprimento do epitélio, a altura da insercdo do tecido
conjuntivo e o nivel dsseo marginal, resultam na estabilidade de um tecido transmucoso
com dimensdo e qualidade, na presenca de pilar definitivo. Dessa forma, a conduta no
presente caso, foi usar as conexdes definitivas em zircbnia e coroas provisorias.
Clinicamente, apds cicatrizacdo e maturacdo tecidual, a modificagdo no biotipo
periodontal, resultando em gengiva mais espessa e melhorando a qualidade dos tecidos
peri-implantares, foi observado.

Atualmente nos deparamos com as mais variadas técnicas para resolucdo dos
problemas na instalagdo de implantes imediatos. No entanto, uma avaliagdo cuidadosa
dos critérios de selecdo para cada caso, deve ser implementada. A principal vantagem
dessa abordagem cirargica apresentada nesse caso clinico, foi a manutencdo da forma
do tecido mole, em particular das papilas inter-proximais (TARNOW et al., 2000). A
manutenc¢do ou criacdo de papilas entre implantes contiguos ou entre implantes e dentes
continua um desafio para os profissionais que buscam maximizar os resultados estético
(SAADOUN et al., 2004).

CONCLUSAO

O caso clinico relatado que teve acompanhamento por 30 meses, apresentou
resultado estético e funcional bem-sucedido de reabilitagdo com implantes e
provisionalizacdo imediatos, associados ao enxerto de tecido conjuntivo subepitelial.

A reabilitagdo com implantes imediatos é uma alternativa segura, e tem o intuito
de diminuir o ndmero de intervengdes cirurgicas até a restauragdo protética final,
garantindo a manutengdo Ossea e tecidual, proporcionando a satisfacdo estética,

funcional e psicoldgica do paciente.
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