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Introducdo: A odontologia restauradora tem sido procurada com mais frequéncia nos ultimos
anos em decorréncia ndo sé da estética como também pela necessidade de restabelecimento da
funcdo mastigatoria. O implante dentario é uma das alternativas mais indicadas para
reabilitacbes orais protéticas, em decorréncia do sucesso, seguranca e previsibilidade que
apresenta. No entanto, em pacientes com condi¢des sistémicas como 0s portadores de
Diabetes Mellitus, pode passar a ser um fator de risco para o sucesso. Objetivo: Discutir a
viabilidade e apresentar métodos para o sucesso dos implantes em pacientes com diabetes,
com base na literatura. Métodos: Trata-se de uma revisdo de literatura narrativa, em que a
estratégia foi realizada por buscas eletronicas de artigos de até 5 anos de publicacdo, sem
restricdo de idiomas, na base de dados Medline/PubMed, utilizando os seguintes descritores:
“Diabetes Mellitus”, “osseointegra¢do” e “Implantes”. Resultados: Quando o diabetes esta
bem controlado, os procedimentos de implante sdo seguros e previsiveis, com uma taxa de
complicacBes semelhante a de pacientes saudaveis. Um estado diabético bem controlado nédo
impde nenhum risco adicional para os individuos submetidos a terapia com implantes
dentérios. Consideraces finais: O tratamento por meio de implantes dentarios em pacientes
com diabetes mellitus € viavel e previsivel, contanto que atenda exigéncias no pré-operatorio
e pOs operatdrio. Portanto, se o paciente diabético for bem controlado e submetidos aos
métodos auxiliares para um previsivel resultado, os implantes ndo sdo contraindicados.
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INTRODUCAO

A diabetes Mellitus é uma doenca cronica que ocorre quando 0 pancreas ndo

consegue mais produzir insulina ou o corpo ndo consegue fazer bom uso da insulina que
produz. Deixar de produzir insulina ou de usa-la de maneira eficaz pode causar niveis
elevados de actcar no sangue (hiperglicemia). Niveis elevados de glicose em longo prazo
podem estar relacionados a danos corporais e falha de véarios 6rgaos e tecidos. A insulina é um
horménio produzido pelo pancreas, que atua como um interruptor que permite que a glicose
dos alimentos que comemos entre nas células do sangue a partir do sangue para obter energia.
Todos os alimentos ricos em carboidratos sdo decompostos em agucar no sangue e a insulina
ajuda a glicose a entrar nas células produzindo assim, energia para o corpo (FREITAS;
VIANA, 2021).

A diabetes é classificada como tipo | e tipo Il. O diabetes tipo | geralmente é causado
por uma resposta autoimune, na qual o sistema de defesa do corpo ataca as células produtoras
de insulina. Esta doenca pode afetar pessoas de qualquer idade, mas geralmente se manifesta
em criancas ou adultos jovens. Pacientes com diabetes tipo | produzem pouca ou nenhuma
insulina e precisam com frequéncia de reposicdo de insulina por meio de injecdes. J& o
diabetes tipo I, responsavel por 90% de todos os casos de diabetes, ¢ uma doenca causada por
muitos fatores como por influéncias ambientais (idade, obesidade e / ou sedentarismo) em
individuos geneticamente suscetiveis (FREITAS; VIANA, 20201).

A hiperglicemia atinge estruturas de diferentes tecidos que inibe a diferenciacéo de
células produtoras de 0sso e altera a resposta do horménio que regulariza 0 metabolismo de
calcio e fosforo. Com isso, ocorre a reducdo da formagdo 0ssea, 0 que contraindicar para
terapia com implantes, pois inibe o processo de osseointegracdo (ZAHRANI et al., 2018).

A osseointegracdo pode ser descrita como o processo de formacdo de uma interface
direta entre o implante e 0 0sso, sem intervencdo de tecidos moles. Este processo é pré-
requisito para o sucesso, estabilidade do implante e a sobrevivéncia livre de inflamacdo. A
sobrevivéncia do implante depende inicialmente do sucesso da osseointegracdo apés a
colocagdo (ZAHRANI et al., 2018; FREITAS; VIANA, 20201).

Diante desse contexto, o objetivo do estufo foi avaliar a viabilidade e apresentar

métodos para o sucesso dos implantes em pacientes com diabetes, com base na literatura.
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METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura narrativa, em que a estratégia foi realizada

por buscas eletronicas de artigos de até 5 anos de publicacdo, sem restricdo de idiomas, na
base de dados Medline/PubMed, utilizando os seguintes descritores: “Diabetes Mellitus”,
“osseointegra¢ao” e “Implantes”.

Foram incluidos os artigos considerados relevantes na éarea, utilizando os
seguintes critérios: (1) relatos e série de casos clinicos; (2) revisdes de literatura; (3) estudos
in vitro; e (4) pesquisas clinicas originais. Ja os critérios de exclusdo foram: (1) texto integral

ndo disponivel; (2) opinides de experts e anais; e (3) estudos em animais.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados das buscas foram 52 publicacdes. Apos os critérios de elegibilidade

a pesquisa resultou em 7 trabalhos (Tabela 1).
AUTOR / ANO TIPO DE ESTUDO PRINCIPAIS RESULTADOS

RAMENZONI et al., 2020 Estudo in vitro Niveis normais de glicose e
controle de infeccdo podem ser
necessarios para aumentar a taxa
de sucesso dos implantes dentarios.

ZAHRANI et al., 2018 Estudo clinico transversal Perda Ossea peri-imlantar
significativo em  torno  de
restauracdes ndo  submersas
suportadas por implantes de dente
Unico em DM2 em comparagao
com pacientes com DM2.

Reabilitacdo protética imediata

JUNCAR et al., 2020 Estudo piloto com quatro implantes dentarios
maxilares  pode  ser  uma
modalidade de tratamento eficaz
para pacientes com DM2.

NAUJOKAT et al., 2016 Revisdo sistematica A administracdo de antibi6ticos e
clorexidina parece melhorar o
sucesso do implante quando o
diabetes esta bem controlado.

SGHAIREEN et al., 2020 Estudo clinico transversal Um  estado diabético  bem
controlado ndo impde nenhum
risco adicional para os individuos
submetidos a terapia com
implantes dentéarios.

RAJU; MANI; Ensaio clinico randomizado A liberagdo sustentada encapsulada
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VAIDYANATHAN, 2020 por PLGA de microesferas de IGF-
1 melhorou o processo de
osseointegracdo em pacientes com
diagnostico de diabetes mellitus
tipo 2.

ALZAHRANI; ABED, 2016 Revisdo de Literatura O sucesso do tratamento com
implantes pode ser alcancado
significativamente em pacientes
diabéticos bem controlados.

Fonte: Autores

Ramenzoni et al. (2020), relataram que altos niveis de glicose combinados com
estimulacdo inflamatoria de lipopolissacarideos (LPS) provocaram um efeito adverso no
volume e na qualidade da formacdo de tecido duro mineralizado em superficies de titanio in
vitro. Portanto, tanto os niveis normais de glicose quanto o controle de infeccdo, incluindo
baixos niveis de LPS circulante, durante o periodo de osseointegracao inicial, podem ser
necessarios para aumentar a taxa de sucesso dos implantes dentarios.

Zahrani et al. (2018), demonstram aumento de perda dssea peri-imlantar PIBL em
torno de restauracdes unipodentes ndo submersas suportadas por implantes em pacientes com
DM2, o que pode ser devido ao estado inflamatério imunoldgico. A reabilitacdo protética
imediata usando quatro implantes dentarios maxilares foi uma modalidade de tratamento
eficaz para pacientes com DM2 (JUNCAR et al., 2020).

Naujokat et al. (2016), concluiram também que a administracdo de suporte de
antibidticos e clorexidina parece melhorar o sucesso do implante. Quando o diabetes esta bem
controlado, os procedimentos de implante sdo seguros e previsiveis, com uma taxa de
complicagBes semelhante & de pacientes saudaveis. Um estado diabético bem controlado néo
impde nenhum risco adicional para os individuos submetidos a terapia com implantes
dentarios (SGHAIREEN et al., 2020).

Em geral, as consideracbes médicas para alcancar uma melhor integracdo dos
implantes dentarios em pacientes diabéticos sdo HbAlc bem controlada, uso de antibi6ticos
profilaticos e 0,12% de antisséptico bucal (ALZIRANI; ABED, 2016).

% Unifametro




CONEXAO UNIFAMETRO 2021
XVII SEMANA ACADEMICA
ISSN: 2357-8645

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo constatou que o tratamento por meio de implantes dentarios em

pacientes com diabetes mellitus é viavel e previsivel, contanto que atenda exigéncias no pré-
operatdrio e pos operatorio.
Embora haja um maior risco de falha em pacientes com diabetes, os estudos
demonstraram que a otimizagéao do controle glicémico melhora o grau de osseointegragéo.
Portanto, se o paciente diabético for bem controlado e submetidos aos métodos

auxiliares para um previsivel resultado, os implantes ndo séo contraindicados.
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