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RESUMO

A peri-implantite € uma doencga infeciosa que representa uma infecgéo sitioespecifica, com
diversos padrbes e em comum com a periodontite cronica, que causa desordem na
osseointegracdo do implante dentario, afetando os tecidos moles e duros causando
consequéncias como por exemplo a perda de osso de suporte, e que em muitos casos até a
perda do implante realizado. Sendo assim, esta revisdo tem como objetivo abordar sobre as
consequéncias do tabagismo na saude bucal e no desenvolvimento de doenga perimplantar.
Para tanto, foi realizado uma averiguagdo sobre os impactos causados pelo tabagismo,
versando a importancia da reflexdo do uso do tabaco e seus males trazidos, comprometendo
a saude bucal. Diante do trabalho realizado, os resultados apontam que pessoas que trazem
no seu habito o tabaco, possuem um alto risco do ndo sucesso do procedimento pretendido,
ocasionando a perda tanto do implante quanto a insercao éssea. Assim, a prevaléncia do
tabagismo no meio social, € um dos fatores que comprometem o sucesso do implante,
podendo originar perda 6ssea marginal, provocando nas pessoas inconvinientes parametros
clinicos. Dessa maneira, pessoas tabagistas necessitam compreenderem os maleficios
trazidos para a saude bucal, pois o efeito do tabaco nas pessoas aumenta o tempo de
osseintegragao, e a nicotina originando uma vasoconstrigdao reduzindo o fluxo sanguineo nas
zonas inflamadas. Portanto, como estratégia de sensibilizagado e cessac¢ao do tabagismo, é
extremamente importante acdes educativas especificas que visam a diminuicdo do tabaco,
para que assim, os procedimentos tenham o sucesso desejado. O habito do consumo do
tabaco pode sim ser considerado como influenciador de uma das causas do nao sucesso do
implante, e busca-se sensibilizar o tabagista a obter uma manuten¢ao da saude dos tecidos
periodontais em torno do implante, juntamente com higienizacdo bucal adequada que
possivelmente podem reduzir os riscos de se iniciar ou gerar novamente uma doenga peri-

implantar.

Palavras-Chave Peri-Implantite. Tabagismo. Implantes Dentarios.
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1 INTRODUGAO

A peri-implantite € uma doencga infeciosa de cunho bacteriano que causa desordem
na oOsseointegragdo do implante dentario, afetando os tecidos moles e duros causando
consequéncias que em muitos casos até a perda do implante realizado.

De acordo com estudos desempenhados, o habito de fumar pode ser uma das causas
do ndo sucesso do implante dentario, devido a sua capacidade de gerar quadros
inflamatorios ao redor do implante, estabelecendo quadros de gengivite e promover um alto
acumulo de calculo e biofilme dentario.

O desenvolvimento de biofilme sobre o implante gera uma reagdo inflamatoria no
hospedeiro, inicialmente localizada nos tecidos moles juntos ao implante, chamada mucosite,
tornando-se reversivel com o auxilio de controle da placa bacteriana. O avango da mucosite
pode provocar a peri-implantite, processo inflamatério que afeta os tecidos ao redor do implante,
ocasionando na perda dos tecidos de suporte.

Os efeitos negativos do tabagismo no corpo humano sdo inquestionaveis. Toda
cavidade oral também é afetada negativamente habito de fumar, que pode levar ao aumento
do acumulo de placa bacteriana, aumento da incidéncia de gengivite, fatores de risco para
periodontite e peri-implantite, aumento da reabsor¢édo do rebordo alveolar e perda dentaria. O
uso cronico do tabaco, ligado a ma higienizagdo também podem ser considerados fatores de
risco para uma série de doengas, principalmente as que estdo interligadas a saude bucal.
Fumar reduz a vascularizagdo do osso alveolar, interferindo nas concentragdes de nutrientes
necessarios para a osseointegracdo bem sucedida do implante. A nicotina presente no cigarro
representa a substancia de maior toxicidade sobre os tecidos da cavidade oral, que por sua
vez, capaz de obter a perda do implante e sucessivamente perdas Osseas.

O tabaco contém muitas substancias toxicas. Além da nicotina, também estao presentes
o monoxido de carbono e o cianeto de hidrogénio, que s&o capazes de afetar na cicatrizagc&o
O0ssea apoOs a colocacdo do implante. Deluca (2006) relatou que a nicotina por causar
vasoconstricao e a liberacdo de monoxido de carbono faz com que ocorra uma diminuicdo da
chegada de oxigénio nos tecidos bucais.

Mediante os males do cigarro frente a dsseointegragcéo e os processos de cicatrizagao
dos implantes dentarios, se faz necessario a conscientizagao do paciente fumante sobre o risco
de perda de implantes. Dessa maneira, os pacientes que possuem habito de fumar possuem
alto risco de desenvolver peri-implantite, apresentando com mau halito, pus, gengiva

avermelhada, sangramentos, inchago em torno do implante, bolsa periodontal e até mesmo a



perda O0ssea considerado pelos profissionais como o estagio mais grave apdés realizagao do
implante dentario.

Portanto, acredita-se que a peri-implantite € uma doenca silenciosa, por nao apresentar
quadros de dores, podendo causar a perda do implante dentario, principalmente agravando
esse quadro quando ha o consumo do fumo e a ma higienizagao pelo paciente, contribuindo
para o nao sucesso do implante.

Moraschini (2016) demonstrou em seus estudos que o resultado do tabaco ndo é
semelhante em toda cavidade bucal, porém, sendo mais acometida e afetada no osso maxilar
e principalmente na sua regido posterior. Esse achado pode ser explicado devido o osso maxilar
possuir caracteristicas de osso esponjoso, com determinada e abundante vascularizag&o
sanguinea, sendo um osso medular e mais suceptivel aos agentes toxicos do tabaco.

Diante disso, ap0s todos os cuidados e tratamento adequado juntamente com a
colaboracdo do paciente, torna-se possivel repor o osso perdido e certos tecidos, e realizar o
procedimento de colocag&do do implante novamente, porém o cirurgido dentista especializado
precisa apresentar clareza ao paciente quanto aos riscos do nao sucesso do implante dentario
se 0 mesmo prosseguir de forma inadequada, ou seja, continuar a fumar e ndo ter habitos de
higiene como recomendados aos pacientes.

Por essa razdo, é de extrema importancia a recomendacdo do uso de uma boa e
adequeada higienizagao oral e sempre realizada pela instru¢do do profissional.

Asssim, € importante compreender que a visita periodicamente recomendada ao dentista
é fundamental para que ndo ocorrra o inicio de uma nova doenga peri-implantar. E consideravel
que a mucosite ndo tratada, consequentemente conseguira evoluir e se tornar uma peri-
implantite, sendo assim, tratada o mais rapido e curto prazo possivel.

De acordo com Lima (2019), em primeiro lugar € necessario uma boa higieniza¢ao bucal
e assim, conter a compreensao de que a atuagao deve ser realizada simultdneamente com o
cirurgido dentista. Ele alerta ainda: para pacientes com histérico de doengas periodontais e
fumantes, o cuidado devera ser redobrado, pois a chance de se desenvolver a doenga peri-
implantar sera sempre mais propenga, ou seja, maior.

Nomoto (2020) enfatiza ainda que devido o fumo se tratar de um fator de risco associado
a doencgas peiodontais, acredita-se que o tabagismo pode sim ser influenciador, ou seja,

contribuir para a peri-implantite.



2 OBJETIVOS
Objetivo Geral

Abordar sobre as consequéncias do tabagismo na saude bucal principalmente
designada ao implante dentario.

Objetivos Especificos

Identificar as complicacdes apresentadas e influenciadas pelo uso do tabaco e pela ma
higienizac&o bucal determinada ao implante.

Analisar caracteristicas ligadas ao processo infeccioso e a causa de infecgbes geradas
através do habito de fumar.

Discutir como sensibilizar o paciente a obter uma melhor higienizagéo oral e tendo a

percepcgao de visitas regulares ao dentista.



3 METODOLOGIA

Este trabalho é proposto através de uma pesquisa bibliografica que segundo (Gil, 2002)
trata-se de um material ja elaborado, organizado através de livros e artigos cientificos. Assim,
a pesquisa constituiu-se por meio de leituras, interpretacbes de dados e observacdes,
explorando caracteristicas pertinentes no que diz respeito a compreensao do tema a que
pesquisado.

Lakatos & Marconi (2003, p. 183) acrescenta ainda que a pesquisa bibliografica tem por
finalidade “[...Jcolocar o pesquisador em contato direto com tudo o que foi escrito [...]”. A
pesquisa caracteriza-se uma perspectiva de abordagem qualitativa, pois, conforme Gaskell
(2002) enfatiza, por meio desse método ha o fornecimento de dados basicos para a
compreensao das relagdes sociais e sua situagao.

Ressaltando ainda a abordagem qualitativa, Minayo (2002) estabelece relagdes entre
individuos e € proposta como “[...] tarefa central das ciéncias sociais a compreensdo da
realidade humana vivida socialmente” (MINAYO, 2002, p. 23). Desta maneira, a pesquisa
apresentada teve a intencionalidade de proporcionar conhecimentos e entendimentos pela
compreensao no que esta sendo proposto como tematica deste estudo.

Quanto a natureza da pesquisa, a mesma classifica-se como aplicada, pois por sua
vez, possibilita “[...] gerar conhecimentos para a aplicagdo pratica dirigida a solugédo de
problemas especificos” (PRODANOV & FREITAS, 2013, p. 51). Desta forma, para conduzir
este estudo foi realizado a investigagdo cientifica, o que proporcionou levantamento de
informagdes e conhecimentos, sendo estes subisidios o para o desenvolvimento da referida
pesquisa.

Em relagdo aos problemas elencados, ao qual deu-se o surgimento das interrogantes
cientificas Mattar (2001) estabelece que o pesquisador tenha conhecimento do que esta sendo
proposto e investigado. “O pesquisador precisa saber exatamente o que pretende com a
pesquisa, ou seja, quem (ou o que) deseja medir, quando e onde o fara, como fara e por que
devera fazé-lo” (MATTAR, 2001, p. 23).

Assim, optou-se previamente por delimitar o tema deste estudo em seguida buscar

informagdes e conhecimentos para poder compor o desenvolvimento deste estudo.

Diante de todo exposto, todos os procedimentos cientificos adotados que
fundamentaram este estudo vieram a contribuir de forma grandiosa que delineou por meio dos

aportes tedricos este trabalho.
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4 REVISAO DE LITERATURA

Os elementos produzidos por meio de conhecimentos adquiridos sem duvida € um dos
principais elementos ao qual possibilitou todo o percurso deste estudo.

Compreende-se que, a atuagdo do tabaco unida a ma higienizagdo se torna uma
combinacao para por em risco resultados positivos para a reabilitacdo do implante dentario.

Desse modo a peri-implantite € identificada como um processo infeccioso e inflamatario
que abrange os tecidos em torno do implante de titdnio osseointegrado, que resulta em perda
de tecidos de suporte. Representa uma inflamagao contendo inumeros padrées em comum com
a periodontite cronica. A peri-implantite € identificada quando ocorre reabsorgéo, ou seja, perda
de osso peri-implantar, excedendo os limites de condescendéncia de reabsor¢ao de 0sso, apos
sucesso da osseointegragao do implante, ou seja, a média de perda 6ssea vertical em torno do
implante ndo deve ser maior que 0,2mm por ano. (MIRANDA TAC, OLIVEIRA PC, EGAS LS,
PONZONI D, NAVES RC. et al., 2018).

Nesse contexto, pessoas com habitos tabagicos tendem a apresentar pior higiene bucal
e maior consumo de alcool, tendo assim diferentes efeitos adversos sobre os dentes. O tabaco,
que contém nicotina, que € a droga mais nociva a saude e comumente consumida, tem sido
estudado e avaliado como um dos principais fatores de falha na ésseointegragao de implantes
dentarios devido aos seus efeitos nocivos na cavidade bucal. Estas podem ser sistémicas ou
localizadas. A nicotina causa vasoconstricdo, isquemia tecidual e menor tensao de oxigénio.
Para mitigar as complicagcbes em fumantes, técnicas (superficies de implantes tratadas e
programas para suspender ou reduzir o consumo de cigarros) devem ser usadas para
minimizar a perda de implantes em fumantes. (MIRANDA TAC, OLIVEIRA PC, EGAS LS,
PONZONI D, NAVES RC. et al., 2018).

Portanto, o indice do ndo sucesso na 0sseointegragcao do implante é consideravelmente
maior entre os fumantes, e a manutengao da higiene oral ao redor dos implantes e o risco de
Peri-implantite sdo afetados negativamente pelo tabagismo. Para aumentar a sobrevida do
implante em fumantes, varios protocolos tém sido recomendados e indicados. Embora os
implantes dentarios 6sseointegrados tenham se tornado o estado da arte para substituicdo de
dentes, eles ndo estdo isentos de limitacdes ou complicacdes. E extremamente importante que
o profissional entenda claramente e seja capaz e disposto a transmitir o espectro de possiveis
complicagdes e sua frequéncia aos pacientes. (KASAT V, LADDA R, et al., 2012).

Diante disso, a inspiragado da fumacga do cigarro pode afetar nocivamente a densidade do
0sso pré-existente ao redor dos implantes dentarios e a massa do osso recém-formado, reduzir
o contato do implante 6sseo e o preenchimento das roscas, afetar o osso cortical e esponjoso
e a absorgao de nicotina afeta especialmente o0 0osso esponjoso. As interrupgdes temporarias
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e permanentes afetam positivamente o osso ao redor dos implantes de titanio.
(MIRANDA TAC, OLIVEIRA PC, EGAS LS, PONZONI D, NAVES RC. et al., 2018).

Portanto, como método de tratamento preventivo da doenga peri-implantar, deve-se
entender que a orientagao e o auxilio na higiene bucal e a motivagdo do paciente sdo de
extrema importancia, portanto, o paciente deve estar motivado para a realizagdo do
procedimento. O controle de biofilme e as técnicas de higiene para implantes dentarios nao
sao diferentes das recomendadas para a denti¢gao natural. (ROMEIRO RL, ROCHA RF, JORGE
AOC, et al., 2012).



5 CONSIDERAGOES FINAIS

A presente trabalho nos permite afirmar que o tabagismo esta relacionado a inumeras
alteracdes que podem predispor a doenga Peri-implantar e compreendendo que a peri-implantite
€ uma alteragao patoloégica que ocorrem nos tecidos moles e duros ao redor do implante dentario,
considerando uma doenca silenciosa. O habito do consumo do tabaco pode sim ser considerado
como influenciador de uma das causas do nido sucesso do implante, e busca-se sensibilizar o
tabagista a obter uma manutengdo da saude dos tecidos periodontais em torno do implante,
juntamente com higienizagdo bucal adequada que possivelmente podem reduzir os riscos de se

iniciar ou gerar novamente uma doenga peri-implantar.
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