S UEM=="

35° Encontro Anual de Iniciacdo Cientifica ERLFNIOW | o . 10 de novembro de 2026
15° Encontro Anual de Iniciacdo Cientifica JUnior 15°F A Ck

N~ PPGUem

SEVERIDADE DA PERI-IMPLANTITE E ANALISE DE SOBREVIVENCIA APOS
TRATAMENTO CIRURGICO DA PERI-IMPLANTITE

Isadora Jacomelo Piza (PIC)
Flavia Matarazzo Martins (Orientador)
isadorajacomelo@gmail.com.

Universidade Estadual de Maringa, Departamento de odontologia, Maringa, PR.
Ciéncia da Saude, odontologia.
Palavras-chave: Peri-implantite; Sobrevida; Severidade.
RESUMO

A peri-implantite € uma doenga inflamatoria caracterizada pela inflamacao dos
tecidos peri-implantares e perda progressiva do suporte 6sseo. Sua severidade pode
ser classificada em trés estagios, conforme a extensdo da perda 6ssea: Estagio 1
(<25%), Estagio 2 (25-50%) e Estagio 3 (>50%). Este estudo teve como objetivo
avaliar a severidade da peri-implantite e analisar a sobrevida dos implantes apds
tratamento cirdrgico. Foram avaliados individuos acompanhados na Clinica
Odontolégica da Universidade Estadual de Maringa, por meio do Projeto de
Manutencao de Implantes Dentarios. Dos 83 individuos avaliados, 27 apresentavam
peri-implantite, totalizando 81 implantes acometidos. Destes, 10 foram classificados
no Estagio 1, 44 no Estagio 2 e 27 no Estagio 3. No total, 24 implantes receberam
tratamento cirurgico, dos quais 13 falharam ou foram removidos e 11 permaneceram
em fungao. Foram observadas perdas de implantes ap6s dois, trés e quatro anos de
acompanhamento. Os resultados demonstraram predominéncia de estagios mais
avancados, sugerindo busca tardia por atendimento e maior comprometimento
0sseo. Apesar da maior complexidade terapéutica e frequéncia de perdas nos
estagios avancados, a analise de Cox ndo demonstrou associacao estatisticamente
significativa entre o estagio da doenca, o tipo de cirurgia e o tempo de sobrevida.
Conclui-se que a severidade isoladamente ndo determina a sobrevida dos implantes.

INTRODUCAO

As doencgas peri-implantares compreendem alteracdes inflamatérias que
acometem os tecidos que circundam os implantes dentarios, destacando-se, entre
elas, a peri-implantite. Essa condi¢ao é caracterizada por um processo inflamatério
associado ao biofilme peri-implantar, que esta relacionado a inflamacéao da mucosa,
acompanhada pela destruicdo progressiva do tecido ésseo de suporte (Berglundh et
al., 2018). Do ponto de vista clinico, a peri-implantite pode manifestar-se por meio de
sangramento a sondagem, supuracao, sinais inflamatérios dos tecidos peri-
implantares, migracao apical da margem gengival e perda 6ssea ao redor do
implante. A peri-implantite foi classificada de acordo com Hwang et al. (2013) em

~QUEM=" @cvpg L,




S UEM=="

35° Encontro Anual de Iniciacdo Cientifica ERLFNIOW | o . 10 de novembro de 2026
15° Encontro Anual de Iniciacdo Cientifica Junior | I =NNI@3

N~ PPGUem

trés categorias, que sado as seguintes: perda 6ssea < 25% do comprimento do
implante (estagio 1, Inicial), perda 6ssea de 25-50% do comprimento do implante
(estagio 2, Moderado), perda 6ssea > 50% do comprimento do implante (estagio 3,
Avangado). O objetivo do presente trabalho foi relatar o grau de severidade de
implantes com peri-implantite e sua sobrevivéncia apds o tratamento cirurgico.

MATERIAIS E METODOS

Esse estudo € uma subandlise de uma pesquisa de doutorado, no qual as
avaliacoOes clinicas e radiograficas foram realizadas entre agosto de 2022 e fevereiro
de 2025. O estudo foi realizado com individuos reabilitados com 1 ou mais implantes
dentarios, que sado acompanhados regularmente, na Clinica Odontolégica da
Universidade Estadual de Maringa, através do Projeto de Manutengcédo de Implantes
Dentarios. Os critérios de inclusdo foram a presenca de peri-implantite em pelo
menos 1 implante e saude sistémica e condicbes médicas controladas. Entretanto,
aqueles individuos cujo o prontuario estava incompleto ou que se
recusaram/abandonaram o atendimento foram excluidos. Os dados utilizados foram
coletados dos prontuarios.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Durante o periodo da pesquisa, foram avaliados 83 individuos, dos quais 11
apresentaram saude peri-implantar, 32 mucosite peri-implantar e 27 peri-implantite.

Entre os 166 implantes avaliados, 23 (13,8%) apresentavam saude peri-implantar,
62 (37,4%) mucosite e 81 (48,8%) peri-implantite.

Tabela 1. Severidade da peri-implantite de acordo com o estagio de perda 6ssea

Classificacao Descricao Numero de implantes

Estagio 1 (Inicial) Perda éssea < 25% do 10
comprimento do implante e PS
= 4 mm (sangramento a
sondagem e/ou

supuragao)

Estagio 2 (Moderado) Perda éssea de 25-50% do 44
comprimento do implante e

PS = 4 mm (sangramento a
sondagem e/ou
supuracao®)
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Estagio 3 (Severo) Perda 6ssea > 50% do 27
comprimento do implante e

PD = 4 mm (sangramento a

sondagem e/ou supuragao)

Considerando os implantes com peri-implantite, a distribuicdo segundo a severidade
foi: 10 implantes classificados com perda 6ssea inicial (Estagio 1), 4 passaram por
cirurgia de acesso, 1 foi explantado devido ao planejamento protético reabilitador e 5
passaram apenas por procedimento nao-cirurgico. Entre os que receberam terapia
de acesso, 1 respondeu de forma positiva ao tratamento. No entanto, 3 dos 4
implantes ainda sobrevivem e apenas 1 foi explantado por indicacao protética. Os
implantes que receberam apenas o tratamento néo-cirdrgico nao responderam bem
ao tratamento e ndo passaram para a fase cirlrgica pois sao implantes que possuem
préteses mal-adaptadas (n=2) ou estdo mal posicionados (n=1) e foi recomendado a
substituicdo ou porgque os pacientes nao deram sequéncia ao tratamento (n=2).

Dos 44 implantes classificados com perda 6ssea moderada, 12 passaram por
cirurgia de acesso e 1 por cirurgia regenerativa (n=13 receberam procedimento
cirurgico), 12 foram condenados na consulta inicial por falta de acesso a higiene, mal
posicionamento ou falta de estética e 19 receberam apenas o tratamento nao-
cirargico. Dos 12 que receberam cirurgia de acesso, 6 foram explantados por falha
na resposta ao tratamento cirtrgico. Os outros seis implantes ainda sobrevivem, mas
sem sucesso clinico. O implante que recebeu regeneracdo, alcangou sucesso e
ainda sobrevive. Os implantes que receberam o tratamento nao cirdrgico,
responderam bem a terapia e estdo sob acompanhamento estrito.

Dos 27 implantes classificados como Estagio 3, 17 foram condenados na consulta
inicial por falta de acesso a higiene, mal posicionamento ou falta de estética. Sete
receberam cirurgia de acesso, enquanto 3 receberam apenas tratamento nao-
cirurgico. Os implantes que receberam tratamento cirdrgico ndo responderam bem a
terapia e foram encaminhados para explantacao.

No geral, 24 implantes receberam tratamento cirargico, 4 deles pertencentes ao
Estagio 1, 13 ao Estagio 2 e 7 ao Estagio 3. O tempo médio de acompanhamento
apds a cirurgia foi de 1,1 + 0,8 anos. Treze implantes falharam (54,2%; perdidos
espontaneamente (n=2) ou removidos (n=11)) e, 11 implantes foram censurados
(45,8%, sobreviveram ou sobrevida desconhecida). Em resumo, 8 implantes foram
perdidos apés dois anos (1E1, 6 E2 e 1E3), 3 implantes ap6s 3 anos (1 E1 e 2E3) e
2 implantes apdés 4 anos (1E2 e 1E3).

O coeficiente de COX foi usado para avaliar se o estagio influenciou na sobrevida do
implante, ele evidenciou que ndo houve diferenca estatisticamente significante no
tempo de sobrevivéncia baseado no Estagio da peri-implantite.

A maior parte da literatura atual a respeito da peri-implantite e seu tratamento nao
costuma relaciona-la com o grau de severidade, assim, este € um dos poucos
estudos que relacionam a severidade da peri-implantite com a sobrevivéncia apds
seu tratamento cirurgico.
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Assim como neste estudo, Hwang et al. (2023) também notou que a taxa de
sobrevida dos implantes € decrescente conforme se passam 0s anos e que a
diferenca de sobrevida relacionada ao tipo de cirurgia e ao estagio nao foi
significativa.

CONCLUSOES

Os estagios mais avancados de peri-implantite estdo associados a maior
complexidade do tratamento e maior frequéncia de perda de implantes. Entretanto, a
severidade isoladamente nao é responsavel por determinar a sobrevida dos
implantes. A maior taxa de perdas nos estagios mais severos se deu por
consequéncia da busca tardia por tratamento resultando no maior comprometimento
do suporte 6sseo. Dessa forma, conclui-se que ndo houve associagao significativa
entre o Estagio e tipo de cirurgia com o tempo de sobrevida e este apresenta uma
tendéncia de reducao ao longo dos anos.
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