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Introducéo

As doencas peri-implantares séo lesdes inflamatorias que se desenvolvem em redor dos tecidos que envolvem os implantes dentarios. Podemos dividi-las em dois
tipos: mucosite peri-implantar que sdo reacao inflamatoria reversivel que afeta os tecidos moles que rodeiam um implante em funcdo ou peri-implantite, reacao
inflamatdria associada a perda de osso de suporte em torno de um implante em funcao®,

Os fatores de risco que apresentam evidéncia cientifica sdo a ma higiene oral, a histéria de periodontite e os habitos tabagicos(3),

A incidéncia desta patologia é de 26 a 56% dos pacientes e de 12% a 43% dos locais com implantes®,

Na literatura € possivel observar varios tratamentos propostos para o tratamento das peri-implantites sugerindo qual das intervencdes podem ser eficazes, no

entanto, o nivel de evidéncia é limitado®.

Casos clinicos

Paciente feminina, 52 anos, com hipertensa, diabética tipo Il, ndo fumadora e com histéria de periodontite moderada tratada, apresentava uma peri-implantite no
implante da regiao do dente 25.

O tratamento da patologia foi realizado de uma forma cirdrgica, com retirada da coroa cimentada, colocacdo de uma tampa de fecho e abertura de um retalho de
espessura total. Procedeu a remocao de todo o tecido de granulacdo com curetas gracy e com o TiBrush®.

De seguida lavou-se o implante de forma a remover residuos e restos de tecido contaminado e colocou-se um antibiético em gel (clorosil®) com o intuito de
complementar a descontaminacéo da superficie. Posteriormente optou-se por realizar uma regeneracao 6ssea com xenoenxerto e membrana de colagénio.

A paciente apresenta um seguimento de 1 ano sem sinais clinicos de evolucdo da patologia e radiograficamente observa-se uma imagem aparentemente compativel

com regeneracao 6ssea em torno do implante.
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Discussao

O TiBrush® é uma escova de utilizacdo Unica composta por cerdas de titanio e um veio de aco inoxidavel, que é acoplado ao contra angulo para promover a
descontaminagao mecanica da superficie do implante.

A utilizacao do TiBrush® permite de uma forma mais facil (relativamente a outros meios tradicionais de descontaminag¢do mecanica) limpar o tecido de granulacéo
em redor do implante, apresentando o implante um aspeto macroscopico limpo posteriormente a sua utilizacao.

CONCLUSAO

A utilizacao do TiBrush® permite limpar de uma forma mais facil o tecido de granulacdo em redor do implante.
E possivel observar uma imagem radiografica aparentemente compativel com regeneracio 6ssea em torno do implante sem sinais clinicos de evolucéo a patologia

ao fim de 1 ano.

Bibliografia
1-Zitzmann NU, Berglundh T. J Clin Periodontol. 2008 3-Heitz-Mayfield LJ, et al. Int J Oral Maxillofac Implants. 2014
2-Lindhe J, et al. J Clin Periodontol. 2008 4-Esposito M, et al. Eur J Oral Implantol. 2008

XXXIV Congresso Anual da Sociedade Portuguesa de Estomatologia e Medicina Dentaria SPEMD SPEMD

10-11 de Outubro de 2014, Coimbra, Portugal

SOCIEDADE PORTUGUESA
DE ESTOMATOLOGIA E MEDICINA DENTARIA




