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RELATO DE CASO

RESUMO

A reabilitacdo de maxilas severamente atroficas representa um grande desafio na implantodontia
contemporanea. Os implantes zigomaticos surgem como alternativa previsivel aos enxertos
Osseos, proporcionando reabilitacdo imediata e estabilidade funcional. Este relato de caso
descreve a instalacdo de implantes zigomaticos utilizando a técnica ZAGA (Zygoma Anatomy-
Guided Approach), que permite uma abordagem personalizada conforme a anatomia do
paciente. O procedimento foi realizado sob anestesia geral, com acesso intraoral, planejamento
virtual e uso de modelo tridimensional impresso. Foram instalados dois implantes convencionais
na regido anterior e dois zigomaticos, um com trajeto extra-sinusal e outro intra-sinusal. O pds-
operatdrio evoluiu sem intercorréncias, apresentando excelente estabilidade e resultado
estético-funcional satisfatério. A técnica ZAGA mostrou-se eficaz e segura, reduzindo
complicacdes sinusais e favorecendo o posicionamento protético adequado. Conclui-se que o
uso criterioso dos implantes zigomaticos, associado ao planejamento digital e execucdo precisa,
constitui uma solugdo previsivel para a reabilitagao de maxilas atréficas com carga imediata.

Palavras-chave: Implantes zigomaticos; Maxila atrofica; Cirurgia bucomaxilofacial; Reabilitagdo
oral; Carga imediata.
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Customized Surgical Approach Using The Zygoma Anatomy-
Guided Approach (Zaga) Technique For Zygomatic Implant
Placement: A Case Report

ABSTRACT

The rehabilitation of severely atrophic maxillae represents a major challenge in contemporary
implant dentistry. Zygomatic implants have emerged as a predictable alternative to bone
grafts, allowing immediate rehabilitation and functional stability. This case report describes
the placement of zygomatic implants using the Zygoma Anatomy-Guided Approach (ZAGA),
which enables a personalized surgical technique according to each patient’s anatomy. The
procedure was performed under general anesthesia with an intraoral approach, virtual
planning, and the use of a 3D-printed anatomical model. Two conventional implants were
placed in the anterior region and two zygomatic implants—one with an extra-sinus path and
another intra-sinus. The postoperative period was uneventful, showing excellent stability and
satisfactory aesthetic and functional results. The ZAGA technique proved to be effective and
safe, reducing sinus complications and improving prosthetic positioning. It is concluded that
the careful use of zygomatic implants, combined with digital planning and precise execution,
represents a predictable and efficient solution for the immediate loading rehabilitation of
atrophic maxillae.

Keywords: Zygomatic implants; Atrophic maxila; Oral and maxillofacial surgery; Oral
rehabilitation; Immediate loading.
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INTRODUCAO

A reabilitacdo oral de pacientes com maxilas severamente atroéficas constitui um
dos maiores desafios da implantodontia contemporanea. A perda dentdria prolongada
e a consequente reabsorcdo éssea comprometem a funcdo mastigatdria, a fonéticae a
estética facial (Gracher et al., 2021). A limitagdo anatomica da maxila superior torna
invidvel, em muitos casos, a instalacdo de implantes convencionais, exigindo soluc¢des
que dispensem enxertos extensos e reduzam o tempo de reabilitacdo (Sola Pérez et al.,

2022; Kammerer et al., 2023).

Os implantes zigomaticos surgem como alternativa eficaz nesses casos,
utilizando o osso zigomatico, estrutura densa e corticalizada, como area de ancoragem
para implantes longos, permitindo reabilitacdo protética imediata(Fernandes et al., 2025

; Sola Pérez et al., 2022).

O osso zigomatico localiza-se na porc¢do lateral da face e articula-se com os 0ssos
frontal, temporal, maxilar e esfenoide, fornecendo excelente estabilidade primaria.
Entretanto, sua proximidade com estruturas nobres, como o seio maxilar, o nervo
infraorbital e o conteldo orbitario, exige extrema precisdo cirurgica (Kimmerer et al.,

2023).

A literatura descreve diversas técnicas cirdargicas, como as abordagens
intrasinusal, slot sinusal, extra-sinusal e guiada pela anatomia (Candel-Marti et al., 2012;
Lima, Bresaola & Filho., 2007). A escolha da técnica depende da anatomia do paciente,
grau de pneumatizacdo do seio maxilar e experiéncia do cirurgido. O uso de tecnologia
digital como planejamento virtual, tomografia computadorizada, guias cirurgicos 3D e
navegacdo assistida, tem ampliado a seguranca e previsibilidade dos procedimentos

(Urgell & Gutiérrez, 2008; Duarte et al., 2007).

Entre as técnicas disponiveis, a abordagem Zygoma Anatomy-Guided Approach
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(ZAGA) por se adaptar a anatomia especifica de cada paciente, respeitando o trajeto
dsseo e o contorno do seio makxilar, o que reduz o risco de complicagdes intra e pds-
operatdrias. Essa técnica individualiza o posicionamento do implante conforme a
morfologia da maxila e a espessura do osso zigomdtico, favorecendo a emergéncia
protética ideal e a distribuicdo equilibrada das cargas mastigatdrias. A filosofia ZAGA alia
seguranca cirurgica a resultados estéticos e funcionais previsiveis, fatores decisivos para

o sucesso reabilitador.(Aparicio et al., 2011)

Embora possam ocorrer complicagdes, como sinusite, parestesia ou deiscéncia
gengival, a taxa de sucesso relatada ultrapassa 95% quando a técnica é adequadamente
executada (Stievenart & Malevez, 2010).

Assim, a principal contribuicdo deste caso é demonstrar a aplicacdo
personalizada da técnica ZAGA conforme o padrdo anatdmico do paciente o que reforca

o conceito de tratamento sob medida na implantodontia contemporanea.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de um relato de caso clinico, desenvolvido com base
nos principios éticos e metodolégicos aplicaveis a pesquisa em seres humanos. O relato
segue as diretrizes CARE (Case Report Guidelines), que constituem o checklist cientifico
recomendado internacionalmente para estruturagdo e transparéncia de estudos desse

tipo.

Foram observadas as etapas de avaliagao clinica, planejamento virtual, execu¢ao
cirargica e acompanhamento pds-operatdrio, buscando detalhar as condutas e decisdes

clinicas que garantem a execucdo segura da técnica de implante zigomatico.

Além da descricdo do caso, foi conduzida uma revisao narrativa da literatura com
carater descritivo e exploratodrio, utilizando artigos publicados entre 2007 e 2025 nas
bases PubMed, Scielo, Scopus e Google Scholar. Os descritores empregados incluiram

zygomatic implants, atrophic maxilla, immediate loading, surgical technique e digital
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planning.

Foram incluidos estudos clinicos, revisdes sistematicas e relatos de caso que
abordassem aspectos anatémicos, técnicas cirdrgicas, complicacdes e resultados
clinicos relacionados aos implantes zigomaticos. Os dados foram analisados
gualitativamente, com o objetivo de correlacionar a literatura cientifica as etapas do

caso clinico apresentado.

RELATO DE CASO

Paciente do sexo masculino, 62 anos, procurou atendimento no Programa de
Residéncia em Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial da Universidade do Estado do
Amazonas (UEA) relatando dificuldade para mastigar e insatisfacdo estética decorrentes

da auséncia dentdria superior (Figura 1).

Na avaliacdo clinica e por tomografia, foi observada atrofia severa da maxila
(Figura 2), compativel com o padrdo V de Cawood & Howell, associada a pneumatizagao
acentuada dos seios maxilares. Essa condi¢do inviabilizava a colocagdao de implantes
convencionais, devido a falta de altura e espessura éssea adequadas (Cawood & Howell,

1998).

Como alternativa terapéutica, optou-se pela reabilitacdo com implantes
zigomaticos pela técnica ZAGA, complementada com dois implantes convencionais na
regido anterior (Aparicio et al., 2011). O planejamento cirurgico foi realizado de forma
virtual, utilizando reconstrucdo tridimensional das estruturas anatbmicas, o que
possibilitou determinar a trajetdria ideal dos implantes conforme a anatomia do osso
zigomatico (Figura 3) e foi utilizado modelo impresso da maxila-zigomatico com as
perfuracdes condizentes com a localizacdo dos implantes (Figura 4), assim minimizando

o risco de perfuracdo de estruturas adjacentes, como o seio maxilar e a cavidade
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orbitaria.

O procedimento foi realizado sob anestesia local, por acesso intraoral. Foi feita
uma incisdo linear sobre a crista alveolar (Figura 5), seguida de amplo descolamento
mucoperiosteal (Figura 6). Primeiramente, inseriram-se os dois implantes convencionais

na regido dos pilares caninos, assegurando o suporte anterior necessario.

Na sequéncia, iniciou-se o preparo do pilar zigomatico direito, com angula¢do
aproximada de 45°, acompanhando externamente a parede anterior do seio maxilar. Foi
realizado a marcacdo da fresagem para iniciar a primeira perfuracdo (Figura 7). O
implante zigomatico foi inserido em baixa rotagao, alcancando excelente estabilidade

primdria no corpo do osso zigomatico (Figura 8).

No lado esquerdo, seguiu-se protocolo intra-sinusal, observou-se discreta
ruptura da membrana de Schneider, sem repercussdes clinicas relevantes (Figura 8).
Ambos os implantes apresentaram travamento firme e torque de insercdo adequado,
permitindo a carga imediata. Ao término, as incisdes foram suturadas com fio de nylon
3-0 (Figura 9), e o paciente recebeu prescricdo de antibidtico, anti-inflamatério e

analgésico conforme o protocolo institucional.

O pods-operatdrio transcorreu de forma satisfatéria, com edema leve, sem sinais
de infec¢cdo ou parestesia. Apds acompanhamento, observou-se excelente estabilidade
dos implantes, auséncia de complicagbes sinusais e resultado estético e funcional

satisfatorio, com plena satisfacdo do paciente (Figura 10 e 11).
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Figura 1: Foto inicial apresentando auséncia de elementos dentarios superiores
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Figura 3: Planejamento Cirurgico Virtual
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Figura 7: Marcagao para primeira Fresagem
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Figura 9: Sintese

Figura 10: Instalacao da Prétese Superior
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DISCUSSAO

Os estudos revisados demonstram que os implantes zigomaticos apresentam
taxas de sucesso entre 96% e 100%, destacando-se como alternativa vidvel para
pacientes com perda dssea severa (Sola Pérez et al., 2022; Kimmerer et al., 2023). Essa
previsibilidade esta diretamente associada ao avanco das técnicas cirdrgicas e ao uso do

planejamento digital.

A abordagem intrasinusal, inicialmente proposta por Branemark, foi
amplamente utilizada, mas associou-se a maiores taxas de sinusite e desconforto pds-
operatério. A introducdo das abordagens slot sinusal e extra-sinusal reduziu essas
complicacdes, promovendo melhor posicionamento e menor invasividade (Candel-Marti
et al., 2012; Lima, Bresaola & Filho., 2007). Kimmerer et al. (2023) demonstraram redugao
significativa de complicagcdes com o uso da técnica guiada pela anatomia, diminuindo a
incidéncia de sinusite de 9,53% para 4,39% e de parestesia de 10,78% para 0,55%. Neste
caso foi utilizada a técnica de ZAGA que possibilitou individualizar o tratamento,
adequando a técnica cirdrgica ao padrdao anatomico especifico do paciente. Essa
personalizacdo possibilitou minimizar complicagdes sinusais, como sinusite e perfuragao
da membrana de Schneider, além de favorecer um posicionamento protético mais

adequado ao posicionamento da plataforma dos implantes.

O planejamento virtual e o uso de guias cirurgicos 3D tém revolucionado a
implantodontia contemporanea. Essas ferramentas permitem definir com precisdo o
trajeto do implante, evitando danos as estruturas anatdémicas criticas, como o seio
maxilar e a drbita (Urgell & Gutiérrez, 2008; Duarte et al., 2007). Além disso, a utilizacdo de
carga imediata possibilita reabilitacdo funcional e estética no mesmo ato cirurgico,

promovendo conforto e rapida reintegracdo social ao paciente [10].

As principais complica¢cdes relatadas incluem sinusite maxilar, infecciao de
tecidos moles e falha na osteointegracdo, geralmente relacionadas a deficiéncias de
planejamento ou execucdo (Sola Pérez et al., 2022; Kimmerer et al., 2023). No entanto, o

dominio da anatomia zigomatica, o uso de tecnologia de imagem e a padronizacao das
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técnicas tém reduzido consideravelmente esses eventos.

CONSIDERACOES FINAIS

A instalacdo de implantes zigomaticos representa um avanco significativo na
reabilitacdo de maxilas severamente atréficas. O dominio anatdmico, a escolha
adequada da técnica cirurgica e o uso de tecnologia digital sdo determinantes para a

seguranca e o sucesso do procedimento.

A literatura evidencia altas taxas de sucesso, baixo indice de complica¢des e
excelente estabilidade a longo prazo, consolidando essa técnica como uma alternativa

previsivel e eficaz para reabilitacdo com carga imediata.

Portanto, o uso criterioso dos implantes zigomaticos, aliado ao planejamento
virtual e a execucdo técnica precisa, garante resultados funcionais e estéticos
superiores, reduzindo morbidade e tempo de tratamento para pacientes com maxilas

severamente reabsorvidas.

O dominio da anatomia zigomatica e o uso de tecnologia digital consolidam a
técnica ZAGA como uma solucdo de alta previsibilidade para reabilitacdo de maxilas

complexas.
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