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RESUMO

A técnica de colocacdo de implante imediato apds exodontia tem sido amplamente
utilizada, principalmente devido ao fato de reduzir o nimero de realizacdo de
procedimentos, a durabilidade dos implantes utilizados a qualidade de vida
proporcionada ao paciente, uma vez que contribui para a estética facial e a
funcionalidade da mastigacdo. Desta forma, o presente artigo tem como objetivo relatar
um caso clinico em que o elemento dentario 21, foi extraido devido a trauma, sem
possibilidade tratamento, seguido da imediata instalacao de implante. Realizou-se um
relato de caso, com a descricdo clinica, verificando-se que este protocolo traz seguranca,
estética e conforto aos pacientes que optam por este procedimento.
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Immediate implant placement after exodontics: clinical case

report

ABSTRACT

The technigue of immediate implant placement after extraction has been widely used,
mainly due to the fact that it reduces the number of procedures performed, the
durability of the implants used, the quality of life provided to the patient, since it
contributes to facial aesthetics and chewing functionality. Thus, the present article aims
to report a clinical case in which the dental element 21, was extracted due to trauma,
with no possibility of treatment, followed by the immediate installation of an implant. A
case report was made, with the clinical description, verifying that this protocol brings
safety, aesthetics and comfort to patients who choose this procedure.

Keywords: : Immediate implant; Exodontics; Quality of life.
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INTRODUCAO

O sucesso de uma restauracdo implantossuportada esta relacionado a qualidade da
restauracdo protética, bem como sua integracdo aos tecidos circundantes. Nos casos de dentes
comprometidos, a implanta¢do imediata consiste na colocacdo de um implante imediatamente
no local da extracdo dentdria®.

A exodontia de dentes fraturados concomitante a instalacdo de implantes com carga
imediata é recomendada para a manutengdo da arquitetura gengival em areas estéticas. Desta
forma, o tratamento bem-sucedido de pacientes com dentes extraidos ou ndo restauraveis com
implantes imediatos pode significar qualidade de vida aqueles com progndstico que requer uma
combinacdo cuidadosa de muitos cuidados odontoldgicos, incluindo educacdo do paciente,
prevencao de outras doencas dentarias, diagndstico sdlido, terapia periodontal, habilidades
cirdrgicas experientes, consideracdes oclusais e manutencio pds-restauradora?

O caminho percorrido para alcancar essa solugdo depende do conhecimento profundo
do profissional quanto aos principios bioldgicos e mecanicos, do crescimento das habilidades de
manipulagdo paraimplementar o plano de tratamento e do desenvolvimento de um olhar critico
para julgamento e avaliagdo nos minimos detalhes.

O objetivo deste artigo foi de relatar um caso clinico em que o elemento dentario 21, foi
extraido devido a trauma, sem possibilidade tratamento, seguido da imediata instalagdo de
implante.

RELATO DE CASO

Paciente C. J. C., sexo masculino, 42 anos de idade, ndo fumante, ndo etilista, sem
complicacBes de satde ou doencas de base ou alergias, compareceu a clinica particular relatando
dor no incisivo central superior direito (21), com raiz residual apresentando mobilidade, pino
fraturado, sem possibilidade de tratamento.
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Figura 2 - Aspecto clinico intraoral em vista

Figura 3 - Radiografia iniial

Figuras 5 : paralelismo da perfuraciio para o implante com os dentes adjacentes
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Figuras 6: Instalacio do implante dentario em baixa rotagio

Figura 7 - posicionamento tridimensional do implante instalado, evidenciando o GAP vestibular.

Inicialmente realizou-se a anestesia infiltrativa e submucosa com a utilizagdo de Articaina
4% com Epinefrina 1:100.000 (DFL Indudstria e Comércio S.A.), posteriormente iniciou-se a
luxacéo atraumatica das raiz com a utilizagdo de periétomos flexiveis e alavancas de Heidbrink,
apos a avulsdo do remanescente radicular realizou-se uma irrigacdo copiosa da alvéolo com a
utilizagdo de Soro fisioldgico 0,9%, e curetagem para iniciar o processo de fresagem com a
utilizacdo das fresas tipo lanca, Helicoidal 2.0 e Helicoidal 2.8, fresa 3.5 e fresa 4.0 apés a
fresagem procedeu-se a inser¢do do implante Bioconect BioCM Cone Morse 4.3 X 10,0® que
apresentou boa estabilidade primaria e travamento inicial de 40N.
Apos a inser¢do do implante foi realizado o preenchimento do “gap” 6sseo vestibular com
a utilizacdo de enxerto 6sseo xendgeno liofilizado Bio-Oss® (Geistlich Pharma, Brasil), apos a
condensagdo do enxerto parafusou-se o pilar ideal e 3.3x4x0.8, Implacil® pela boa altura
interoclusal, optou- se pela reabilitacdo com a utilizacdo de prétese do tipo parafusada. Para
proporcionar o processo de regeneracdo 0ssea guiada.
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Figura 8 - Radiografias apés cirurgia
8A: Raio X apds a cirurgia; 8B: Raio X Final; 8C: Raio X ap6s 4 meses

Figuras 9A 9B e 9C - Resultado apds instalagéo do implante. 9A: Foto inicial da raiz; 9B: instalacdo
imediata do implante da coroa proviséria; 9C: coroa metalo ceramica ja instalada ap6s 4 meses.
Apo6s 120 dias da realizagéo da cirurgia foi feito moldagem para confeccéo da protese do

tipo parafusada, procedeu-se a escolha da cor com a utilizacdo da escala Vita® (VITAPAN®
Classical), apds 15 dias observou-se a adaptacgdo e cor da protese final e verificou-se que estavam
satisfatorios, desse modo, foi realizada a instalag&o da coroa definitiva com o torque de 16n.

O paciente encontra-se em acompanhamento clinico, a cada seis meses, com sinais clinicos
e radiograficos de sucesso do caso.

DISCUSSAO

A perda de um dente impacta de forma significativa o sistema emotivo da pessoa, mas
também pode trazer consequéncias importantes para a fungdo mastigatdria. Vale ressaltar que a
extracdo é a ultima escolha a ser considerada, sendo realizada quando todos os outros tratamentos
falharam ou ndo sdo mais possiveis*.

O paciente relatado neste caso, procurou o consultorio dentario por néo estar satisfeito com
a estética dentaria, buscando um tratamento que Ihe proporcionasse um melhora na estética bucal
e em sua autoestima.

A implantacdo imediata € um procedimento complexo que s6 deve ser realizado por
cirurgides dentistas experientes, quando condigdes anatémicas ideais estdo presentes, dentre elas
uma parede vestibular totalmente intacta no local da extracdo e um fenétipo de parede espessa (>
1 mm), um bidtipo gengival espesso, auséncia de infec¢do ativa no local de extragdo, Volume
suficiente de osso apical e palatino no local da extracdo para permitir insercdo do implante em
uma posicéo tridimensional correta com uma estabilidade primaria suficiente®.

Levando-se em consideragdo as recomendagOes apresentadas por Kahan (2018)
inicialmente realizou-se exame radiografico que confirmou a impossibilidade de tratamento, haja
vista que ja havia sido realizado tratamento de canal sem sucesso. Assim, optou-se por um
implante dentério na &rea do elemento 21 ap0s a extracdo da raiz residual presente no local.

A extracdo do dente deve ser necessariamente atraumatica, a fim de preservar capital 6sseo
maximo, a morfologia alveolar, com inclinacdo de paredes alveolares, curvatura da raiz, bem
como a posicao do apice de o dente extraido, requer uma analise precisa. O soquete de extracao
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deve também deve ser analisado meticulosamente, a fim de avaliar o local do implante potencial®.

Desta forma, o protocolo de extracdo e implantacdo imediata, traz vantagens significativas.
Com relacdo a sobrevivéncia do implante a literatura mostra uma taxa de sucesso comparavel a
implantacdo convencional, bem como resultados previsiveis. Além disso, este protocolo permite
limitar o nimero procedimentos e reduzir a duracdo total do tratamento. Em alguns casos a
possibilidade de aplicar estética no dia da extracdo dental prova ser um beneficio psicolégico
decisivo’.

Vale esclarecer que estética depende de muitos parametros e ndo pode ser simplesmente
reduzida ao tempo necessario para a colocacdo do implante. A condicdo da area do implante antes
intervencdo, bidtipo periodontal, qualidade do procedimento cirdrgico (extracdo atraumatica,
enchimento 6sseo, cirurgia mucogengival), a posicdo do colo do implante, o uso de uma prétese
temporaria, a qualidade da protese final e a manutencdo também tém um impacto decisivo na
estética final®.

Do ponto de vista clinico, os dados da literatura sobre a extracdo e implantagdo imediata
no setor posterior atestam a taxa de sucesso que € comparavel a da implantologia convencional,
quando as condicdes clinicas sdo satisfeitas e a técnica utilizada é rigoroso. Este protocolo
também torna possivel limitar a remodelacdo éssea pos-extracdo e, portanto, 0 uso subsequente
de técnicas aumento de tecido®.

CONCLUSAO

A extracdo, implantacdo e temporizacdo imediata de um Unico dente no setor anterior é
uma técnica de escolha quando a indicagdo esta bem estabelecida. O cumprimento de todos 0s
critérios de decisao e a abordagem do caso deve ser metddico e apropriado. Os resultados sao
reproduziveis e o nimero de intervencdes € limitado. Essa técnica permite preservar a arquitetura
dos tecidos moles e apresenta uma grande vantagem psicoldgica para o paciente ao permitir que
ele encontre um sorriso imediatamente ap6s a operacao.

A extragdo, implantacdo e configuragéo estética imediata € um protocolo confiavel e eficaz
para reabilitar edéntulos Unicos ou multiplos. Oferece vantagens importantes para o paciente em
termos de funcdo, estética e conforto. Uma das vantagens dessa técnica € que ela permite a
cicatrizacdo e conformacdo dos tecidos moles da area de emergéncia do implante, o que melhora
o resultado estético final.
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