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RESUMO

Introdução: O plasma rico em plaquetas (PRP), é um concentrado de células como
monócitos, plaquetas, leucócitos , entre outros, obtidos por meio do próprio sangue do
paciente, tem aplicações em várias áreas multidisciplinares, desde estéticas a cirúrgicas, é um
produto orgânico, atóxico e não imunorreativo, tem diversas indicações mas principalmente
para regeneração tecidual, visando o entendimento das propriedades e aplicações dos
concentrados sanguíneos nas práticas clínicas odontológicas, serão abordados tópicos sobre
propriedades bioquímicas e indicações na prática clínica. Objetivo: Analisar a aplicabilidade
do prp na odontologia. Métodos: A pesquisa bibliográfica se deu a partir das plataformas
Pubmed e Google Acadêmico. Resultados: Uso do PRP, trouxe diversos benefícios para a
odontologia, desde redução do sangramento, rapidez de cicatrização, ação osteogênica,
otimização da angiogênese e processo de inflamação, tornado um importante aliado para
implantodontia, cirurgia, periodontia, entre outros. Conclusão: É necessário realizar mais
estudos para melhor compreensão da aplicabilidade dos concentrados sanguíneos na área
odontológica.
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INTRODUÇÃO

O Princípio do plasma rico em plaquetas (PRP) surgiu durante a primeira guerra

mundial como uma alternativa viável para acelerar o processo reparador de leões e controle de

hemorragias. A partir da década de 90 começaram a ser aplicados na odontologia por meio

das cirurgias orais e alveolite com o objetivo de agilizar a regeneração tecidual

(CHOUKROUN et al., 2006).

O PRP é uma substância autóloga, ou seja, adquirida do próprio corpo do indivíduo,

rico em leucócitos e células branca. Entretanto, as plaquetas representam o componente mais

importante, devido seu potencial anti-inflamatório, aumento da mitose celular e a produção de

colágeno (GARCIA et al, 2005). O seu mecanismo de ação se baseia na atuação dos fatores

de crescimento, que aumentam células como pré-osteoblastos, promovendo angiogênese,

passos essenciais para a cicatrização e formação celular (EPPLEY.; WOODELL; HIGGINS,

2004).

Atualmente os concentrados sanguíneos se apresentam em diferentes formas e cada

uma tem suas respectivas indicações. Nesse ínterim, a pesquisa se justifica na busca pelo

entendimento dessa técnica, pois é de suma importância a realização de novos estudos para

proporcionar diversas possibilidades terapêuticas, relatando o uso seguro e promissor desse

tratamento de diversas áreas odontológicas.

Diante desse contexto, o estudo teve como objetivo averiguar a aplicabilidade do PRP

nas práticas de clínicas odontológicas, identificando seus benefícios, resultados e algumas das

suas indicações.

METODOLOGIA

A pesquisa de revisão de literatura foi efetuada para estudos publicados na base de

dados PUBMED e google acadêmico. As palavras chave incluíram: PRP, odontologia,

plaquetas, concentrados sanguíneos, PRF, indicações. Foram encontrados 25 arquivos, nos

quais 13 foram selecionados para a pesquisa Os seguintes critérios foram incluídos: artigos

escritos em português e inglês, disponíveis em texto completo.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

O sangue é constituído resumidamente por plasma, hemácias, leucócitos e plaquetas,

quando o sangue é centrifugado, ocorre a formação de 3 camadas, a 1° rica em plaquetas, 2°

contendo 1% e a 3° representando 45% de eritrócitos, em seguida as plaquetas são separadas

em um tubo e conforme o tipo de PRP desejado, leucócitos podem ser acrescentados.

(CHICHARRO-ALCÁNTARA et al., 2018).

As plaquetas tem a capacidade de excretar vários tipos de fatores de crescimento,

como (PDGF, VEGF, TGF-ß, EGF, IGF, FGF) presentes em sua constituição capazes de

promover processos de reparo e de regeneração tecidual atuando na quimiotaxia e

diferenciação celular. (LEMOS; ROSSI JUNIOR; PÍSPICO, 2005).

Uma das principais limitações acerca do PRP é sua dificuldade de obtenção, já que

para potencializar suas propriedades necessitava do uso de anticoagulantes ou combinações

com biomateriais, visando superar essas dificuldades surgiu a segunda geração de

concentrados sanguíneos, Plasma Rico em Fibrinas (PRF) que se caracteriza por uma rede de

fibrina tridimensional que inclui diversas células autólogas como leucocitos, macrófagos,

neutrófilos e plaquetas (DOHAN et al., 2006).

O PRF se diferencia do PRP devido sua capacidade de incorporação de leucócitos, o

potencial mitogênico do PRF, serve como reservatório de doses suprafisiológicas de fatores de

crescimento que serão liberados ao longo de 14 dias, melhorando a angiogênese com

consequente aumento do fluxo sanguíneo e formação tecidual, comprovando o poder de

regeneração dos aglutinados plaquetários (MIRON; CHOUKRON, 2018).

Existe diferentes formas de concentrados plaquetários e cada um com suas respectivas

indicações, atualmente na prática clínica odontológica os mais conhecidos são PRF (L-PRF),

Plug de PRF ou i-PRF (PRF líquido), esses fatores agem nas células osteoprogenitoras,

diferenciando-as e auxiliando o trabalho das células presentes no osso pré-existente,

diminuindo, assim, sua reabsorção (GARG, 1999).

As principais indicações do L- PRF, se baseia no recobrimento de substitutos ósseos e

vedamento do alvéolo pós-exodontia e ganho de volume tecidual queratinizado em reabertura

de implante. O Plug de PRF, enxerto de levantamento de assoalho de seio maxilar (Sinnus

Lift); i-PRF- Preenchimento facial em procedimentos de Harmonização facial e Confecção do

Sticky Bond (PETRONILHO, et al 2020).
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Na área periodontal, segundo Lagunas (2004) o uso de PRP acelera em até 2x o

processo de maturação do que aqueles que não usam esse concentrado. Isso se deve através

dos fatores de crescimento que proporcionam ao PRP a capacidade de aumentar o trabeculado

ósseo e acelerar o tempo de reparo obtido na reparação.

O PRP é utilizado principalmente para procedimentos que necessitam de crescimento

e maturação óssea, por isso se torna bem útil nas áreas de implantodontia e bucomaxilo,

podendo ser utilizado sozinho ou associado a enxertos ósseos autógenos, aplicado em

reconstrução de rebordos alveolares e levantamento de assoalho do seio maxilar, melhorando

a qualidade e a formação óssea. (CHIARELLI, 2004).

Na harmonização orofacial o PRP é empregado em especial após o procedimento de

microagulhamento, promovendo a dilatação dos vasos sanguíneos, eliminando restos

celulares e bactérias, iniciando-se a regeneração do tecido por parte dos queratinócitos,

reparando as microlesões da pele (SOUZA 2020).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O PPR é uma técnica promissora na odontologia, e seu sucesso clínico tem sido

evidente e comprovado nos tratamentos em que é aplicado, utilizado principalmente em

situações que necessitam de reparo ósseo, sendo mais prevalente seu uso nas áreas de

implantodontia e bucomaxilo, no ainda é necessário mais estudos para provar sua eficácia a

longo prazo.
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