123

FATORES DE INSUCESS0O EM IMPLANTOLOGIA
Mam=C., Aoguie ., Heees B, Diearme T2, Frncuee b & Caraney ).

Instituto de Implantologia e Reabilitacao Oral

INTRODUCAO MATERIAIS E METODOS

A reabilitagdo com implantes dentarios tem sido a escolha por exceléncia para tratar pacientes Foi realizado um estudo retrospetivo atraves da recolha de dados dos processos clinicos de

edéntulos. As consultas de manutengao peri-implantar sdo indispensaveis para o sucesso da pacientes com reabilitacdo total sobre implantes em maxilares atroficos colocados numa clinica

reabilitacdo oral com implantes. Varios estudos indicam que, pacientes que realizaram consultas de em Lisboa de 1 de Janeiro de 2013 a 31 de Dezembro de 2014. Foram apenas considerados neste
manutencao regulares com instrucdes para controlo de placa bacteriana, apresentam uma reducao estudo pacientes com reabilitagao total implanto-suportada que tenham realizado pelo menos
significativa na perda de implantes!~. uma consulta de manutencao peri-implantar no periodo de follow-up.

Foi analisado o numero total de implantes colocados e perdidos ate Marco de 2017, apos o

OBJETIVOS periodo de osteointegragdo de 6 meses, e a sua localizagao, a idade e o género dos pacientes, a

Avaliar a prevaléncia de fatores de risco e habitos de higiene oral na sobrevivéncia implantar numa realizacdo de consultas de manutengao peri-implantar, os meios auxiliares de remogao de placa

amostra de conveniéncia de pacientes com reabilitacdo total implanto-suportada. bacteriana prescritos pelo higienista e os relatados como realizados pelos pacientes e os fatores

de risco (consumo de tabaco, periodontite, osteoporose e diabetes). Os dados foram analisados
atraves do programa IBM SPSS 24, foram realizados testes estatisticos apropriados e

considerado como significante p<0,05.

[RESULTADOS

apenas 20,6% dos pacientes sem perda de implantes realizaram 3 ou mais consultas/ano. No (n=147)

CARACTERIZACAO DA POPULACAO PRESCRICAO DE MEIOS AUXILIARES DE REMOCAO DE
De acordo com os critérios de inclusdao foram considerados 162 pacientes onde foram colocados 884 PLACA BACTERIANA
implantes, com um meédia de idades de 63,01 (DP + 1,09) anos, sendo 59,3% do genero feminino. |
Dos 884 implantes colocados, foram perdidos ’\j (1,69%) implantes. Os fatores de risco mais
SUPERFLOSS IRRIGADOR ORAL

frequentes foram a periodontite (17,8%) e o consumo de tabaco (17,2%). No entanto, 46,7% dos
pacientes com implantes perdidos apresentava pelo menos um fator de risco.
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CONSULTA PERI-IMPLANTAR
Foram realizadas entre 1 a 4 consultas de manutencao peri-implantar por ano (Grafico 1), sendo que

PACIENTES SEM IMPLANTES PERDIDOS =5 5

entanto, nao existiram diferencas significativas quando comparados com o grupo de pacientes com

erda implantar para a mesma variavel. . . , . . .
P P P e 100% dos pacientes incluidos nesta amostra possui pelo menos um meio auxiliar de

Dos pacientes que perderam implantes, 40% nao realizou consulta de controlo nos ultimos 6 meses. remocao de placa bacteriana prescristo

Nao houve diferenca estatisticamente significativa entre a perda de implantes e os meios auxiliares

de higiene oral realizados pelo paciente, contudo verificou-se que a frequéncia das consultas de TANXA DE ADESAO A PRESCRlCAO DE MEIOS
controlo influencia a perda implantar (p=0,001). ~
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* Percentagem calculada com base no nimero dos pacientes com prescricao indicada na

Grafico 1: Percentagem de consultas realizadas por ano pelos pacientes com e sem perda de implantes dentarios .
tabela anterior

DISCUSSAO E CONCLUSAO

O presente estudo obteve valores elevados para a taxa de sobrevivéncia dos implantes dentdrios, o que esta de acordo com os valores descritos na literatura atual3.
Quando comparados os dois grupos, nao existiram diferencas estatisticamente significativas para os fatores de risco sistémicos avaliados.

A perda de implantes dentarios possui uma correlacao negativa com a frequéncia do numero de consultas de manutencao realizadas.

A taxa de adesao dos pacientes a prescricao de meios auxiliares de remocao de placa bacteriana pelo higienista oral, variou entre 26,8% a 58,4%. De modo a aumentar
esta taxa, melhorando a saude peri-implantar destes pacientes, é importante motivar, sensibilizar e reforcar com frequéncia a utilizacao dos meios auxiliares de remocao

de placa bacteriana.
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