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RESUMO

Caracterizada por ser uma das mais documentadas formas de reabilitacdo de dentigdo completa
sobre implantes, a reabilitacdo com préteses tipo protocolo hibrida, compreende uma
infraestrutura metalica associada a uma sobrestrutura em resina, tendo atualmente cerca de 40
anos de acompanhamento da efetividade da técnica. Com o0 aumento da expectativa de vida das
populagOes, espera-se 0 aumento da prevalénia do edentulismo completo. Esse aumento gera
uma maior necessidade desse tipo de tratamento restaurador e uma consequente melhora da
forma de alcangar esse objetivo. O trabalho em questdo, busca relatar um caso de cirurgia e
funcdo imediata, maxilo-mandibular, incluindo o planejamento clinico, fotografico e
radiografico. Foi feita a cirurgia de instalacdo de 8 implantes, sendo 4 do tipo hex&gono
externo(HE) no arco superior e 4 hexagono interno(HI) inferior. Foram utilizadas angulacGes
distais nos implantes mais posteriores de ambos arcos, compensados com minipilares
angulados, diminuindo o cant-lever sobre a porcdo posterior das proteses. Processeguiu-se a
moldagem com guia multifuncional durante o trans-operatdrio, e a carga foi feita sobre a prétese
provisoria com 7 dias de cicatrizacdo, utilizando cilindros provisorios para mini-pilar. O
tratamento foi considerado um sucesso, por parte dos profissionais e da paciente,
imediatamente, prosseguindo para a etapa de confecc¢do da protese definitiva apds 6 meses de
osseo-integracgdo e fungdo dos implantes.

INTRODUCAO

Desde a década de 80, com os estudo de P.I. Brannemark sobre a osseointegracdo de
implantes como opgdo para suportar proteses totais, em substituicdo as convencionais, houve
uma mudanca no tratamento do edentulismo, altamente disseminado na populacéo
(BRANEMARK, 1983).

Sua insercdo na area da reabilitacdo oral se fez rapidamente por conseguir suprir a
maioria das limitagBes da présete total convencional, cumprindo 0os mesmos parametros e
acarretando em maior satisfacdo para o paciente (ABDUNABI, et al. 2019; TISCHLER, et al.
2018)

O conjunto desses fatores, junto ao aumento da expectativa de vida das populaces e
consequentemente do edentulismo, indicam a necessidade de maior entendimento acerca das
incidéncias, tipos e frequéncia de complicacGes em cada modalidade de tratamento dentro do
campo, e por isso estimulam a continua descrigdo de casos executados (PAPASPYRIDAKOS,
et al.2019; BALSHI, et al.2018; TISCHLER, et al. 2018).

Outra questdo nesse tipo de reabilitacdo € 0 momento de dar carga aos implantes. A
carga imediata supera muitas das desvantagens envolvidas no tratamento protético removivel
provisério usado durante o periodo de cicatrizacdo do implante. Essas desvantagens incluem
interferéncia na funcdo mastigatoria, fala prejudicada e possiveis efeitos adversos na estética.
Além disso, a taxa de falha do implante é maior nos pacientes submetidos ao implante
tratamento para uma maxila desdentada em compara¢do com pacientes com maxilas
parcialmente desdentadas. Uma explicacdo € que a pressao feita sobre os tecidos moles, causada
pelo uso de préteses removiveis afeta a cicatrizacdo do implante (MIJIRITSKY, et al. 2014;
HIGUCHI, LIDDELOW, 2019).

Estudos tém demonstrado altas taxas de sucesso para proteses fixas imediatas em
maxilas edéntulas (ABDUNABI, et al. 2019; BALSHI, et al.2018; HIGUCHI, LIDDELOW,
2019).

Além disso, varios aspectos devem ser considerados para a carga imediata de implantes
na mandibula ou maxila edéntula, especificamente, o requisito minimo para os tamanhos e
numero de implantes. Entre varios fatores encontrados para prever os resultados do tratamento
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com implantes carregados imediatamente, estd uma adequada estabilidade primaria
(MUIRITSKY, et al. 2014).

O trabalho em questdo, busca relatar um caso de cirurgia e funcdo imediata, maxilo-
mandibular, incluindo o planejamento clinico, fotogréfico e radiogréfico e seus beneficios para
a paciente.

APRESENTACAO DO CASO

Paciente V.C, 60 anos, procurou o servico de Especializacdo em Protese da Associagdo
Brasileira de Odontologia - Rio Comprido, com a queixa de que suas préteses fixas de maltiplos
elementos estavam soltas e eram desconfortaveis funcional e estéticamente, comprometendo
muito sua qualidade de vida. Ao primeiro exame clinico foi constatado que as préteses em
questdo, abrangiam 9 elementos no arco superior e 7 no inferior.

Nesse momento foram produzidos modelos de estudo e montados em articulador semi-
ajustavel. Junto disso foi feita a analise radriografica panoramica e observou-se um variado
repertorio de procedimentos a serem realizados anteriormente a reabilitacdo protética final,
como extragdes, terapia endoddntica em diversos elementos cariados, restauracoes, retentores
intrarradiculares, cirurgias periodontais, e coroas provisorias e definitivas.

Os objetivos do planejamento foram a correcdo de linha média, correcdo da
vestibularizacdo exagerada dos elementos superiores anteriores, melhoria estética, funcional e
consequentemente da qualidade de vida.

Devido a essa soma de fatores foi considerado e apresentado a paciente o planejamento
de préteses totais fixas imediatas sobre implante para ambos os arcos, com a extracdo de todos
0s elementos dentarios.

Apos a apresentacdo das inUmeras vantagens e do aceite da paciente, foi confeccionada
uma guia cirargica apos as extracoes dentarias e osteotomia no modelo. Nessa etapa foi notou-
se grande discrepancia Ossea bilateral na maxila e mandibula. No dia da cirurgia foram
instalados 8 implantes no total, 4 Hexagonos Externos(HE) de 3,75X11,5mm na maxila e 4
Hexagonos Internos(HI) 4,3X11.5mm na mandibula. Houve um approach no sentido de
distalizar a saida dos implantes posteriores para diminuir o canti-lever na prétese total.

Durante a cirurgia foi feita a moldagem dos mini-pilares, sendo utilizados mini-pilares
angulados de 17° nos implantes mais posteriores. A moldagem foi ao laboratério para confeccéo
da provisoria e a paciente retornou em 7 dias para a captura da mesma sobre pilares provisorios
sobre mini-pilares. A melhoria estética foi reconhecida imediatamente e a funcional e de
qualidade de vida foram consideravelmente de acordo com o tempo de uso das proteses pela
paciente e seu costume com as mesmas. Em 6 meses a paciente foi agendada para o retorno
para a confeccdo das definitivas hibridas com resina acrilica sobre barra metalica.

S e S4B

FIG.1. Radiografia Inicial e Aspecto Intraoral.
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FIG.3. Radiografia Panoramica final. Prétese proviséria Imediata ap6s captura.

DISCUSSAO

Esse tipo de tratamento leva muito em consideracdo o custo beneficio que trard para o
paciente, o tempo de realizacéo para sanar as queixas rapidamente e a melhoria geral da saude.
Nesse caso, foram alcangados todos os objetivos j& na etapa provisoria, buscando ainda alguma
melhoria, especialmente nas mecanicas intra-orais no trabalho final. O maior questionamento
foi a morbidade das extracdes mdaltiplas e a passagem do estado dentado para o edentado do
paciente em apenas um momento cirurgico. Porém tem que se levar em consideracdo todos 0s
aspectos considerados anteriormente, como o custo reduzido e o tempo ganho com esse plano
de tratamento.

De acordo com a literatura, o prognostico nos primeiros 5 anos de préteses hibridas de
metal e resina, tem uma taxa de sobrevivéncia maior que 90% (PAPASPYRIDAKOQOS, et
al.2019). Das complicacdes técnicas menores, a mais relatada nesse periodo é o desgaste da
prétese. Dentre as graves, a mais comum parece ser a quebra do material protético
(PAPASPYRIDAKOS, et al.2019).

Sobre a imediaticidade da reabilitacdo, a literatura mostra que independente do
momento em que recebem um tratamento protético reabiltiador fixo, os pacientes ficam mais
satisfeitos do que com trabalhos removiveis. A satisfacdo parece varias também de acordo com
0 momento do tratamento em que esse quesito € questionado e de acordo com a experéncia
pregressa do paciente com proéteses totais (ABDUNABI, et al. 2019).

Quanto a estratégia para guiar o plano de tratamento, foi utilizado o conceito All-on-
Four, que se baseia na instalacdo do minimo possivel de implantes necessarios para ter a
mecénica funcional de suporte das cargas da mastigacéo sobre uma protese fixa, com o minimo
possivel de cantilever distal, maximizando a densidade Ossea sem a necessidade de
procedimentos de manipulagéo tecidual e regeneracdo 0ssea que encarecem 0s tratamentos e
aumentam a morbidade (SOTO-PENALOZA, et al. 2017). Esse protocolo se baseia no
posicionamento de 4 implantes na regido anterior do arco em questdo, para suportar uma protese
fixa imediata. Originalmente o padrdo preconizado por Branemark, sugeria 0 posicionamento
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de 6 implantes idealmente, ou 4, sendo 2 desses 0 mais posterior possivel e com angulacdes o
mais paralelas entre si possivel (BRANEMARK, 1983).

No relato de caso em questdo, ndo foram testadas novas técnicas que ainda precisem de
corroboracgdo cintifica, porém o conjunto de decisfes que guiaram o plano de tratamento, ou
seja, conceito All-on-Four com implantes imediatos, em ambos os arcos, com carga imediata,
torna o caso de alta complexidade e por isso se justifica. Em outros relatos de caso da literatura
como Mijiritsky et. al., e Higuchi e Liddelow, utilizaram técnicas ainda pouco descritas na
literatura e que ainda serdo melhor descritas. Porém todos se baseiam na mesma bibliografia,
ja com grande longevidade, sobre proteses totais fixas sobre implante.

CONCLUSOES

Ap0s 6 meses a paciente retornou com os implantes osseointegrados e pronto para receberam a
carga definitiva com a confeccdo da protese hibrida com uma infraestrutura metalica passiva
sob uma cobertura estética e funcional em resina acrilica. O plano de tratamento foi considerado
UM SUCessOo para a equipe e para a paciente.
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