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Resumo

Introducdo: A perda dentédria influencia diretamente nas funcbes do sistema estomatognatico e através da
Implantodontia é possivel reestabelecer a fungdo mastigatoria e fonética do paciente contribuindo também para

melhoria da estética facial. O planejamento reabilitador acontece de forma multidisciplinar, assim aHarmonizacéo
Orofacial (HOF) tem se destacado por auxiliar diretamente nos casos de reabilitacdo promovendo consideraveis
melhoras funcionais e estéticas. Objetivo: Avaliar a contribuicdo da Harmonizagdo Orofacial para a reabilitagdo com
Implantes dentérios através de uma revisdo de literatura. Metodologia: Foi feita uma revisdo bibliografica da
literatura de natureza basica e com analise qualitativa dos dados. A busca foi realizada nas plataformas digitais da
PubMed e Google Scholar durante o periodo de Novembro a Dezembro de 2020, utilizando como principais termos
“Harmonizacdo Facial”, “Implantodontia”, “Reabilitagdo”, e termos livres, em lingua inglesa e portuguesa sem filtros
anuais. Resultados: Observou-se que a Toxina Botulinica (TB) e o Acido Hialurdnico (AH), substancias usadas na
HOF, contribuem positivamente para implantodontia, favorecendo os resultados ligados a estabilizacéo,
osteointegracdo, diminuicdo de sobrecargas oclusais e, através de injecGes musculares, atuam bem em pacientes com
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habitos parafuncionais, diminuindo sobrecargas que levam ao insucesso dos implantes. Ainda, notou-se melhora da
estética vermelha, otimizando os resultados estéticos dos blackspaces. Conclusdes: A HOF contribui para otimizacgao
dos resultados dos implantes em estética e em fungdo. Até o momento da consulta bibliogréfica, laserterapia, AH e TB
sdo ligadas diretamente a implantodontia. No entanto, devido a variedade de substancias existentes, infere-se que
sejam necessarios mais estudos que associem as demais substancias aos implantes dentéarios.

Palavras-chave: Estética; Implantes dentérios; Reabilitacdo bucal.

Abstract

Introduction: Tooth loss directly influences the functions of the stomatognathic system and through Implantology it is
possible to reestablish the patient's masticatory and phonetic function, also contributing to the improvement of facial
aesthetics. highlighted for helping directly in the cases of rehabilitation promoting considerable functional and
aesthetic improvements. Objective: To evaluate the contribution of Orofacial Harmonization to rehabilitation with
dental implants through a literature review. Methodology: A bibliographic review of the literature of a basic nature
and with qualitative analysis of the data was carried out. The search was carried out on the digital platforms of
PubMed and Google Scholar during the period from November to December 2020, using as main terms "Facial
Harmonization”, "Implantology”, "Rehabilitation”, and free terms, in English and Portuguese without filters yearly.
Results: It was observed that Botulinum Toxin (TB) and Hyaluronic Acid (HA), substances used in HOF, contribute
positively to implantology, favoring the results related to stabilization, osteointegration, reduction of occlusal
overloads and, through muscle injections, they work well in patients with parafunctional habits, reducing overloads
that lead to implant failure. Still, there was an improvement in the red aesthetic, optimizing the aesthetic results of the
blackspaces. Conclusions: HOF contributes to the optimization of implant results in aesthetics and function. Until the
moment of bibliographic consultation, laser therapy, HA and TB are directly linked to implantology. However, due to
the variety of existing substances, it appears that more studies are needed that associate the other substances to dental
implants.

Keywords: Esthetics; Dental implants; Oral rehabilitation.

Resumen

Introduccidn: La pérdida de dientes influye directamente en las funciones del sistema estomatognatico y a través de la
Implantologia es posible restablecer la funcién masticatoria y fonética del paciente, contribuyendo también a la
mejora de la estética facial, destacando por ayudar directamente en los casos de rehabilitacion promoviendo
importantes mejoras funcionales y estéticas. Objetivo: Evaluar la contribucién de la Armonizacién Orofacial a la
rehabilitacién con implantes dentales a través de una revision de la literatura. Metodologia: Se realiz6 una revision
bibliografica de la literatura de caracter basico y con analisis cualitativo de los datos. La bdsqueda se realiz6 en las
plataformas digitales de PubMed y Google Scholar durante el periodo de noviembre a diciembre de 2020, utilizando
como términos principales "Armonizacion facial”, "Implantologia”, "Rehabilitacion”, y términos libres, en inglés y
portugués sin filtros. anual. Resultados: Se observé que la Toxina Botulinica (TB) y el Acido Hialurénico (HA),
sustancias utilizadas en la HOF, contribuyen positivamente a la implantologia, favoreciendo los resultados
relacionados con la estabilizacion, osteointegracion, reduccion de sobrecargas oclusales y, mediante inyecciones
musculares, funcionan bien. en pacientes con habitos parafuncionales, reduciendo las sobrecargas que conducen al
fallo del implante. Aln asi, hubo una mejora en la estética del rojo, optimizando los resultados estéticos de los
espacios negros. Conclusiones: HOF contribuye a la optimizacién de los resultados de los implantes en estética y
funcion. Hasta el momento de la consulta bibliografica, la terapia laser, HA y TB estan directamente ligadas a la
implantologia. Sin embargo, debido a la variedad de sustancias existentes, parece que se necesitan mas estudios para
asociar las otras sustancias con los implantes dentales.

Palabras-clave: Estética; Implantes dentales; Rehabilitacién oral.

1. Introducéo

A perda de elementos dentais pode ter como fatores causadores a carie, doenca periodontal, trauma oclusal ou
parafuncdes (Garbin, Wakayama, Saliba, & Garbin, 2008). Os implantes dentarios surgiram como uma opgao previsivel de
longo prazo para o tratamento do edentulismo parcial ou total. Além de restaurar a funcéo e a fonética, os implantes dentarios
preservam tecidos duros e moles, promovendo uma adequada emergéncia de perfil gengival. Tais vantagens potencializam a
microestética e, além disso, outro aspecto que pode ser considerado durante a terapia com implantes € a melhora da
macroestética do rosto do paciente (Adell, Eriksson, Lekholm, Branemark, & Jemt, 1990).

Em consequéncia do processo de desdentacdo total, a estética facial fica comprometida, devido a falta dos dentes

naturais e a perda do suporte facial, resultando no surgimento de uma pele flacida e na aparéncia envelhecida do individuo
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(Hewlett et al, 2015). A morfologia e a estética facial estdo intimamente relacionadas com a altura facial inferior e, por isso, a
perda de dentes e a reabsorgao 0ssea subsequente sdo fatores importantes a ter em consideragdo (Atwood, 1971).

Os beneficios do tratamento reabilitador com implantes sdo 0os mais variados, como a rapidez da conclusdo do
tratamento diminuindo a tensdo e estresse do paciente, exclusdo da necessidade de muitos reembasamentos da protese,
conforto imediato no ato da mastigacdo, melhora consideravel na estética contribuindo com a diminuicdo do aprofundamento
do sulco nasolabial, além de promover uma projecdo adequada dos dentes em relacéo aos tecidos moles ajudando na reducéo
da aparéncia de envelhecimento da face (Almeida, Freitas-Junior, & Assuncéo, 2008).

A satisfacdo do paciente deve ser considerada como um importante critério de sucesso para odontologia terapia com
implantes (Rezende, 2010). A associacdo de implantes com procedimentos de harmonizacdo orofacial facilita a resolucéo de
pequenos problemas, pois através da harmonizagdo ha possiblidade de realizar preenchimentos de blackspace com é&cido
hialurénico, utilizar a toxina botulinica para o tratamento de parafun¢es como o bruxismo, corrigir sorriso gengival, dentre
outras possibilidades (De Oliveira, Gonzaga, da Cunha, Pastore, & Machado, 2013). Sabendo que a harmonizacdo orofacial em
conjunto com a implantodontia tem o objetivo de proporcionar uma estética melhor, favorecendo a obtengdo de um resultado
final mais satisfatério (Papazian, da Silva, Crepaldi, Crepaldi, & de Aguiar, 2018), este trabalho tem como objetivo avaliar

essa relacdo entre a harmonizagdo orofacial e a reabilitagdo com implantes através de uma revisdo de literatura.

2. Metodologia

O método de estudo foi uma pesquisa por meio de uma revisdo bibliografica, de natureza basica e com analise
qualitativa dos achados (Pereira, Shitsuka, Parreira, & Shitsuka, 2018). A busca dos dados foi realizada nas plataformas
digitais da PubMed e Google Scholar durante o periodo de Novembro a Dezembro de 2020. Esta busca eletronica foi realizada
utilizando-se a ferramenta busca avangada, sendo os descritores “Harmonizagdo Facial”, “Implantes Dentarios” e “Reabilitacdo
Bucal”, selecionados mediante consulta aos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Para tanto também foram utilizados
termos livres, como “acido hialurénico”, “toxina botulinica”, “implantes dentarios” e “proteses sobre implantes”.

Para inclusdo, foram considerados elegiveis os estudos que apresentassem 0s seguintes aspectos: publicados em
portugués ou lingua inglesa; artigos disponiveis livremente na literatura; teses e dissertagcdes que abordassem o tema. J& os
critérios de exclusdo foram: trabalhos néo cientificos (com finalidade comercial ou de propaganda); estudos ndo disponiveis

por completo.

3. Resultados e Discussao

A amostra selecionada foi de 55 artigos obedecendo aos critérios de inclusdo pré-determinados nesse estudo - em
portugués ou em lingua inglesa e sem filtros anuais. Foi considerada como desfecho principal a contribui¢do das substancias e
procedimentos utilizados na Harmonizagdo Orofacial para reabilitacdo com Implantes Dentarios. Os titulos e resumos de todos
os artigos identificados na busca eletrénica, foram avaliados de forma independente pelas 4 colaboradoras do estudo (Silva, C.
G. S.; Barbosa, I. O; Sousa, M. M e Silva, P.A.). Os artigos selecionados foram baixados e uma analise posterior foi realizada
de forma livre e independente pelas autoras. As discordancias entre elas foram resolvidas por meio de discussao.

A harmonia entre o funcionamento da dindmica oclusal, estética e conforto garantem um resultado satisfatério nos
parametros da implantodontia atual. (Carvalho, Gongalves, Guerra, & Carreiro, 2006) O impacto visual nos relacionamentos
interpessoais depende da composicdo da face como um todo, tendo como elementos de destaque o sorriso e o olhar. No ter¢o
inferior face, destaca-se a relevancia da relagdo entre os dentes, 0sso e os tecidos (Nogueira, De Brito, & Ferreira, 2017).

Na tentativa de obter uma aparéncia natural nas reabilitagdes orais, a estética facial tem chegado a um nivel alto

(Dall'Magro et al., 2017). Diante disto, os materiais de preenchimento facial vém sendo aplicados intra e extraoral, buscando
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harmonizar a face (Cavalcanti, Azevedo, & Mathias, 2017). Autores também relatam que a imitacdo dos dentes naturais
promove a busca por essa harmonia, que acrescentam beleza e valorizagdo da estética facial, promovendo um olhar para a face
como um todo (Dall'Magro et al., 2017).

A satisfacdo do paciente deve ser levada na busca pelo objetivo da reabilitagdo com implantes ostecintegravies, que é
restabelecer a funcdo, fonética e valorizacdo pessoal, mantendo a integridade das estruturas nobres intrabucais (Carvalho,
Gongcalves, Guerra, & Carreiro, 2006). O tratamento reabilitador influencia a estética, pois ajuda no processo de
rejuvenescimento, resultado alcangado através de um planejamento multidisciplinar antes da colocacdo do implante. (Rios,
2017). Aliado ao tratamento com implantes, a harmonizag&o orofacial pode contribuir diretamente com reabilitagdo funcional e
estética do sistema estomatognatico e estruturas orofaciais. (Garbin, Wakayama, Saliba, & Garbin, 2019; Papazian, da Silva,
Crepaldi, Crepaldi, & de Aguiar, 2018).

3.1 Toxina Botulinica

Dentre as substancias usadas para harmonizar a face, 0 uso da toxina botulinica tem sido relatado como um bom
aliado para harmonizagéo e também para implantodontia, especialmente nas aplica¢des pré-cirirgicas em casos de implantes
reabilitados com carga imediata. Dentre os fatores que séo avaliados para adesdo da carga imediata, a estabilidade do implante
e as cargas oclusais sdo fatores fundamentais para o seu sucesso (Schenier, 2019). A sobrecarga oclusal € responsavel pelas
falhas nos implantes, devido o afrouxamento dos seus componentes, ja que ndo ha presenca de ligamentos periodontais como
nos dentes naturais. A aplicagdo pré-cirlrgica da toxina botulinica nos musculos mastigatérios otimiza os resultados da
osteointegracdo dos implantes, favorecendo o procedimento implantodoldgico, permitindo que os implantes sseos integrados
melhorem e, nos casos em que ha fraturas, permitem a consolidagdo da mesma e impedem a formagéo de calos decorrentes
desta (Gongalves, 2013; Schenier, 2019).

Além disso, o bruxismo é mais um fator que colabora para o insucesso dos implantes (Gongalves, 2013; Dall'Magro et
al., 2015; Schenier, 2019). Isso porque as forgas excessivas criadas pelo apertamento parafuncional impedem que haja conexdo
do implante com as estruturas de suporte. Quando a toxina botulinica é aplicada em doses baixas, limita a intensidade do
apertamento contribuindo para o sucesso dos implantes (Gongalves, 2013). Por conseguinte, a toxina botulinica favorece o
aumento da previsibilidade e o sucesso do tratamento, minimizando a sobrecarga, mantendo a integridade dos implantes na

presenca dessa parafuncéo e, consequentemente, a longevidade dos mesmos. (Schenier, 2019).

3.2 Acido Hialurénico

O acido hialurénico é uma substancia usada nos procedimentos harmonizadores e também na implantodontia que,
segundo Alcantara et al (2018) e José (2019), mostra-se positivo para 0s casos de reparacdo dssea do alvéolo dentério pos-
extracdo, diminuindo complicacdes pds operatdrias, aumentando o conforto do paciente. José (2019) ainda relata que o acido,
em funcgdo do seu alto peso molecular e propriedades fisico-quimicas, favorece a osteoinducgdo e influencia na regeneracao
periodontal, devido as suas atividades anti-inflamatorias que fornecem uma boa resposta tecidual mole e dura. Afat, Akdogan e
Gonul, (2018), acreditam que isso provavelmente se deve a capacidade de inducdo da formacdo benéfica de tecido de
granulacdo precoce, diminuindo o grau de inflamacéo e promovendo reepitelizacio e angiogénese.

Os estudos de Yang e colaboradores (2019) demonstraram que em coelhos onde foi injetado o &cido hialurénico
aliados aos implantes dentarios, houve uma resposta positiva em relagcdo ao aumento da osteointegragdo, que, segundo Mendes,
e Davies, (2016), é um processo bioldgico similar ao da cicatrizacdo que consiste na ancoragem do implante ao tecido 6sseo.
Em uma pesquisa feita por Yazan et al. (2018) em que avaliou o efeito do uso de acido hialurénico na osseointegracdo de

implantes colocados na mandibula de ratos, o resultado encontrado demonstrou que embora ndo houvesse diferenca
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significativa entre os grupos — Grupo Experimental: usou o acido hialurénico/Grupo Controle: ndo usou o &cido hialurénico, o
grupo experimental tinha tecido ostedide mais extenso e novo 0sso ao redor da interface osso-implante. Cortes histologicos do
grupo experimental apresentaram mais areas osseointegradas do que as do grupo controle. Acredita-se que os efeitos do acido
hialurdnico na osseointegragdo sera suportado pelos resultados de estudos adicionais com grupos maiores de estudo e controle.

As técnicas cirdrgicas de reconstrucdo papilar contam com dificuldades que envolvem a pobre vascularizacdo da area
e a quantidade de perda 6ssea, que podem comprometer a estética dos casos de reabilitacdo, ja que apesar do alto nivel dos
dentes artificiais, sua harmonia com os tecidos moles é fundamental para o bom resultado final (Kuhn Dall'Magro, et al.,
2016). Os blackspaces sdo causados pela retracdo das papilas gengivais e constituem um desafio no resultado estético e
funcional final do trabalho da implantodontia, tendo em vista que além de serem desagradaveis esteticamente, também sédo
focos de acimulo de bactérias e alimentos que podem levar a doenca periimplantar. Diante disso, o uso do acido hialurénico é
uma opcdo de tratamento minimamente invasivo para auxiliar um bom posicionamento das papilas gengivais, sua utilizagdo na
regido da papila interdental mostrou excelentes resultados, gerando um sorriso harménico e completa integracdo dos tecidos
(De Oliveira et al., 2020).

3.3 Laserterapia

O laser é divido em duas classes, os de alta poténcia e o0s de baixa poténcia, sendo que o ltimo tipo possui raios de
luz que operam nas células, através da estimulacdo fotoquimica, fotofisica e fotobiolégica, sem aquecimento da pele ou do
local da aplicacdo da luz e, com isso, possui propriedades analgésicas, anti-inflamatérias, foto e bioestimulantes celulares,
bastante utilizadas no processo de reparacdo tecidual e cicatrizagdo (Garbin et al., 2019).

O uso de laser nas terapias age na modulacéo das reagdes bioldgicas a partir da interagéo dos foétons com os tecidos
organicos. A fotobiomodulagao visa otimizar os processos que compreendem o metabolismo mitocondrial com o intuito de
estimular a producdo de moléculas de ATP (Borges, dos Santos, & Molz, 2019). Sendo assim, a laserterapia de baixa
intensidade pode atuar na HOF auxiliando contra o envelhecimento da pele. Os laseres CO2 e Er:YAG sdo mais utilizados para
resurfacing ablativo e lasers ndo ablativos sdo utilizados para tratamentos menos agressivos (Campos, de Mattos, Fillippo, &
Torezan, 2009).

Na implantodontia, € constantemente indicado para realizar descontaminagdo de superficie de implantes, auxiliar nos
casos de periimplantites, diminuigdo dos efeitos pds-operatdrios como dor e edema, algumas cirurgias plasticas de tecidos

moles e também durante a instalacdo do implante (Ribeiro, dos Santos, Melo, & Brito.).

3.4 Bioestimuladores, Acido Deoxicdlico e Polimetilmetacrilato

Os bioestimuladores agem induzindo a produgdo de coldgeno natural, produzido pelo préprio organismo e de
progressiva. De maneira geral, os bioestimuladores sdo indicados com o intuito de auxiliar o rejuvenescimento, a suavizagao
de linhas de expressao, no preenchimento de sulcos, na reducéo da flacidez corporal e nos tratamentos de celulites. (Garbin et
al., 2019). J4 o &cido deoxicdlico é uma enzima injetavel responsavel pela lip6lise enzimética na regido submentoniana porque
age através da lise dos adip6citos, promovendo a remogao permanente desse e sendo considerada uma solugdo mais segura e
menos invasiva. (Dos Santos, de Sozua Braga, Bezerra, & Rocha, 2019). O Polimetilmetacrilato trata-se de um polimero
utilizado como preenchedor, encontrado na forma de microesferas sintéticas de didmetro entre 40 e 60 mm, onde sdo
veiculadas por meio de uma suspensdo que pode ser de colageno, aprotéico ou cristaldide. Esse material preenchedor é
indicado em casos de sulcos, rugas profundas e cicatrizes (Papazian et al. 2018).

E possivel que pacientes que tiveram uma perda dentaria e que, devido a isso, mesmo apds a reabilitacdo, a face

continuou com aspecto envelhecido, essas substancias podem atuar como objetivo de preencher as rugas profundas e melhorar
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a tonicidade facial, sendo um tratamento que favorecera a estética e o bem estar do paciente. Entretanto, até a presente
consulta, ndo foi encontrada ligacdo direta entre os preenchedores faciais a base de bioestimuladores, acido deoxicélico e

polimetilmetacrilato com a implantodontia.

4. Concluséo

Sendo a Harmonizacédo Orofacial (HOF) uma especialidade odontol6gica que busca a reabilitagcdo funcional e estética
do sistema estomatognatico, e os seus procedimentos visam o equilibrio, funcdo e estética dos dentes e da face, ha uma
contribuicdo positiva para area da Implantodontia, otimizando os resultados estéticos e funcionais dos implantes dentarios.
Observou- se que, até 0 momento na literatura consultada, a Laserterapia, a Toxina Botulinica e o Acido Hialurdnico, sdo
associados diretamente a Implantodontia.

Assim, devido a variedade de substéncias utilizadas pela HOF, é necessdria a realizacdo de mais estudos,
especialmente clinicos, com tempo de acompanhamento de pacientes, que possam investigar a contribuicdo das demais
substancias para Implantodontia. Nesse dmbito, h4 possibilidade de realizar trabalhos que avaliem a associacdo do acido
hialurénico com a osteointegragcdo dos implantes dentérios, utilizagdo dessa substancia para preenchimento de blackspaces,
bem como, beneficios do emprego da toxina botulinica em pacientes portadores de bruxismo apds a colocacdo de implantes. A
HOF tem um grande potencial de auxilio na implantodontia podendo contribuir para obtencdo de resultados cada vez mais
satisfatorios.
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