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Resumo

Introdugdo: O sucesso e a longevidade dos implantes dentarios s3ao decisivos para a
satisfagao do paciente e a funcionalidade a longo prazo. Entre as técnicas mais debatidas na
implantologia esta a comparagao entre os implantes de carga imediata e carga convencional

ou tardia, sendo que cada uma delas apresenta vantagens e limitagoes distintas.

Objetivos: Comparar a eficacia dos implantes de carga imediata versus carga convencional
(tardia), com o objetivo de determinar qual dos métodos apresenta melhor sucesso e

longevidade.

Materiais e Métodos: Foi realizada uma revisao da literatura na PubMed, Science Direct e B-
ON para identificar estudos relevantes sobre o tema. Os artigos foram selecionados seguindo

0s critérios de inclusao e exclusao definidos.

Resultados: A analise final incluiu 20 estudos. Os implantes de carga imediata mostraram
uma taxa de sucesso similar a curto prazo quando comparados com a carga convencional,
porém demonstraram uma tendéncia para uma maior taxa de falha e perda 6ssea marginal

a longo prazo.

Discussao: Embora alguns resultados sejam consistentes, como a taxa de sobrevivéncia
semelhante entre os grupos estudados, verificam-se discrepancias notaveis, especialmente

em relagao as complicagoes e estética dos implantes.

Conclusao: A carga imediata de implantes pode oferecer vantagens imediatas em termos
estéticos e de reducao de tempo de tratamento, mas nao demonstra superioridade em
relagao a carga convencional em termos de longevidade e taxa de sucesso a longo prazo. A
escolha entre os métodos deve ser fundamentada numa avaliacao criteriosa das condicoes

especificas de cada paciente.

Palavras-chave: Dental implants; Immediate loading; Conventional loading, Osseointegration,

Implant longevity.
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Abstract

Introduction: The success and longevity of dental implants are decisive for patient
satisfaction and long-term functionality. Among the most debated techniques in
implantology is the comparison between immediate loading implants and conventional or

delayed loading, each of which has distinct advantages and limitations.

Objectives: To compare the effectiveness of immediate loading implants versus conventional
(delayed) loading, with the aim of determining which method presents better success and

longevity.

Materials and Methods: A literature review was carried out in PubMed, Science Direct and B-
ON to identify relevant studies on the topic. The articles were selected following the defined

inclusion and exclusion criteria.

Results: The final analysis included 20 studies. Immediate loading implants have shown a
similar short-term success rate when compared to conventional loading, but have

demonstrated a tendency for a higher failure rate and marginal bone loss in the long term.

Discussion: Although some results are consistent, such as the similar survival rate between
the groups studied, there are notable discrepancies, especially in relation to complications

and implant aesthetics.

Conclusion: Immediate implant loading can offer immediate advantages in terms of
aesthetics and reduced treatment time but does not demonstrate superiority over
conventional loading in terms of longevity and long-term success rate. The choice between

methods must be based on a careful assessment of the specific conditions of each patient.

Keywords: Dental implants; Immediate loading; Conventional loading, Osseointegration,

Implant longevity.
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1. Introdugao

A reabilitagao oral com implantes dentarios é um pilar fundamental na odontologia moderna,
proporcionando solugdes duradouras para a perda dentaria. Entre as técnicas mais debatidas
na implantologia esta a comparacao entre os implantes de carga imediata e carga
convencional ou tardia, sendo que cada uma delas apresenta vantagens e limitagoes
distintas.

Os implantes de carga imediata permitem a colocagao da protese ou coroa no mesmo dia da
cirurgia para colocagao dos implantes. Este método é atraente, no sentido em que reduz o
tempo de tratamento e o desconforto do paciente, possibilitando uma recuperagao estética
e funcional imediata (1). Todavia, a eficacia desta técnica pode ser influenciada por varios
fatores, como a qualidade dssea e a técnica cirurgica, que podem impactar na
osteointegragao do implante (2).

Por outro lado, os implantes de carga convencional requerem um periodo de cicatrizagao que
pode variar de trés a seis meses antes da colocagao da protese (3). Este tempo permite uma
osteointegracao adequada sem a interferéncia das forgas oclusais, o que é considerado como
uma técnica mais sequra para garantir a longevidade e sucesso do implante (4).
Historicamente, a evolucao dos implantes dentarios tem sido marcada por uma crescente
melhoria ao nivel das técnicas e materiais, sendo que a primeira colocagao bem-sucedida de
um implante osteointegrado foi reportada na década de 1960 por Branemark, que
inicialmente propds o protocolo de carga diferida (5). A partir dai, as inovagdes tecnologicas
e 3 melhor compreensao acerca da biologia dssea levaram ao desenvolvimento dos implantes
de carga imediata (6).

A escolha entre carga imediata e convencional depende de uma avaliagao adequada das
condigoes orais do paciente e dos objetivos especificos de tratamento. Estudos como o de
Sanz-Sanchez et al. (2015) e Huynh-Ba et al. (2018) tém explorado essas variaveis, ao
comparar as taxas de sucesso e a sobrevivéncia dos diferentes métodos de carga (1,7).
Embora a carga imediata possa apresentar indices de sucesso comparaveis aos da carga
convencional em contextos ideais, a variabilidade no que tange aos resultados aponta para
a necessidade de uma selegao rigorosa do paciente e de uma técnica cirGrgica detalhada (9).
Com a crescente procura por solugdes de tratamento mais rapidas e eficientes, entender as
circunstancias sob as quais a carga imediata oferece resultados comparaveis ou até
superiores a carga convencional pode impactar de forma significativa a pratica clinica (10).

1
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Por conseguinte, este trabalho pretende investigar a eficacia, as taxas de sucesso, e a
longevidade dos implantes de carga imediata em comparacao com a carga convencional.
Pretende explorar a literatura existente, mas contribuir, igualmente, para a otimizagao das

praticas baseadas em evidéncias na implantologia dentaria.
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2. Objetivos

Os objetivos podem ser divididos em objetivo geral e objetivos especificos. De acordo com
Fortin (2009), o objetivo geral é o fio orientador de toda a investigacao, ou seja, é ele que
apresenta a ideia central do trabalho a realizar (11). Assim, para a presente investigacao, o
objetivo geral é:

e Comparar o sucesso e longevidade dos implantes dentarios de carga imediata com os

implantes de carga convencional.

Os objetivos especificos relacionam-se com os resultados que se pretende obter com uma
pesquisa e um trabalho de investigagdo mais profundo e detalhado (11). Assim, para a

presente investigagcao os objetivos estratégicos sao os seguintes:

1. Comparado o sucesso e a longevidade dos implantes dentarios imediatamente
carregados com a técnica convencional.

2. Analisar a taxa de sucesso, taxa de sobrevivéncia e estabilidade a longo prazo dos
implantes dentarios de carga imediata em comparagao com os implantes de carga
convencional.

3. ldentificar os fatores que influenciam o sucesso e longevidade dos implantes

dentarios de carga imediata.
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3. Materiais e métodos

3.1

3.2.

Protocolo desenvolvido

Para a elaboracao desta revisao sistematica integrativa, foi desenvolvido um
protocolo de acordo com a declaragdo PRISMA (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses), 2020 (12). A recomendagao PRISMA consiste
num checklist com 27 itens e um fluxograma, tendo como objetivo ajudar os
investigadores a melhorarem a descrigao das revisoes sistematicas e meta-analises.
Pode ser igualmente utilizado em revisdes de outros tipos de investigacao,
especialmente avaliagdes de intervencOes e na avaliacao critica de revisoes

sistematicas publicadas (13).

Pergunta PICO

Tal como em qualquer outro estudo, os objetivos partiram de uma questao de
investigacao. De acordo com Mota de Sousa et al. (2018), a formulacao da questao de
investigacao constitui uma capacidade e uma caracteristica de competéncia
importante na area da saude relativamente 3 exigéncia de respostas objetivas e
coesas. 0 sucesso e a significancia de uma revisao vao depender em grande medida
da qualidade da questao de investigacao, por isso esta € uma fase extremamente
importante (14). A questdo de investigagdo do presente estudo foi, sequndo o Manual
Cochrane 5.1.0, sequndo o método PICO (15): "Em pacientes que necessitam de
implantes dentarios, os implantes de carga imediata apresentam sucesso e
longevidade comparaveis aos implantes dentarios convencionais (carga tardia), em
termos de taxas de sobrevivéncia do implante, estabilidade e perda dssea peri-

implantar?”
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3.3. Critérios da pergunta PICO

Os critérios da pergunta PICO sao apresentados abaixo (Tabela 1).

Tabela 1. PICO
P — Participantes/ Pacientes que necessitam de implantes dentarios
Populagao
| - Intervengoes Implantes dentarios de carga imediata
C - Comparacoes Implantes dentarios convencionais (carga tardia)

0 — Outcomes (resultados) | Comparagdo do sucesso e longevidade dos implantes,

avaliados pelas taxas de sobrevivéncia do implante,

estabilidade e perda dssea peri-implantar.

3.4, Estratégia de pesquisa

A pesquisa bibliografica foi realizada no motor de busca da Pubmed, ScienceDirect e
Biblioteca do Conhecimento Online (B-ON), esta Ultima, apesar de nao ser uma base de dados
especializada, permite o acesso a uma grande diversidade de literatura académica.

Foram utilizados igualmente referéncias complementares de revisoes sistematicas para

fundamentacao da introdugao e discussao.

3.5. Termos de pesquisa

No intervalo temporal estabelecido, a pesquisa foi efetuada com os seguintes termos
definidos em portugués e inglés, mediante a utilizacdo de termos MeSH (Medical Subject
Headings) e palavras-chave relacionadas ao tema:

o Immediate loading: carga imediata

o Conventional loading/ delayed loading: carga convencional

o Dental implants: implantes dentarios

o Success: sucesso

e Survival/ longevity: sobrevivéncia, longevidade
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3.6. Critérios de inclusao

Ao longo do processo de revisao sistematica, é importante definir critérios claros que guiem
a selecao dos estudos a serem incluidos ou excluidos. Estes critérios sao fundamentais para
garantir a significancia, a pertinéncia e a qualidade dos estudos que constituem a revisao,
assegurando simultaneamente uma estratégia consistente e sistematica durante a etapa de
pesquisa e selecdo da literatura (16). Por consequinte, com base nos objetivos da investigacdo
e na estrutura PICO definida, foram estabelecidos critérios de inclusao apresentados
seguidamente.

1. Artigos de fonte primaria: Serdo incluidos estudos de fonte primaria, tais como estudos
observacionais, estudos experimentais, estudos de caso e estudos retrospetivos, que avaliem
a eficacia e a eficiéncia dos implantes dentarios de carga imediata versusimplantes de carga
convencional.

2. |dioma: Artigos publicados em portugués e em inglés, para garantir a abrangéncia e a
inclusdo de uma vasta literatura internacional e nacional.

3. Populagao: Estudos que envolvam pacientes que precisam de implantes dentarios

4, Periodo de publicagao: Artigos publicados nos Ultimos 10 anos, para garantir a relevancia

e a atualidade dos dados incluidos na revisao.
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3.7. Critérios de exclusao

1. Estudos com populagoes especificas nao relacionadas: Serdo excluidos estudos centrados
exclusivamente em populagoes especificas que nao representem a populagao geral de
pessoas elegiveis para implantes dentarios, tais como criangas ou individuos com condigoes

médicas especificas.

2. Estudos sem controlo de qualidade: Serao descartados estudos que nao foram submetidos
3 um processo de revisao por pares ou que nao descrevam claramente os seus métodos de

recolha e analise de dados, garantindo a transparéncia e a reprodutibilidade do estudo.

3. Estudos nao relacionados: Estudos que abordam outros tipos de intervengoes médico
dentarias ou tratamentos que nao estao diretamente relacionados a comparagao entre

implantes de carga imediata e implantes convencionais serao excluidos.

4. Teses e DissertagOes: Serao excluidos estudos disponiveis apenas em repositorios de teses
e dissertagcoes. Embora possam conter estudos relevantes, a falta de revisao por pares formal
e 3 dificuldade de acesso aos textos completos podem comprometer a qualidade e a

verificabilidade dos dados apresentados.

5. Publicagoes em Conferéncias: Trabalhos publicados exclusivamente em anais de
conferéncias serdo excluidos devido a possivel falta de detalhes metodoldgicos e auséncia de
revisao por pares. A inclusao estara limitada a estudos publicados em revistas cientificas ou
apresentados em conferéncias com um processo de revisao por pares estabelecido e

reconhecido.

10
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3.8. Selegao de dados para amostra

A Tabela 2 resume os estudos incluidos na revisao sistematica integrativa, destacando os

autores e ano, tipos de estudo, tamanhos de amostra e respetiva base de dados.

11
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Tabela 2. Estudos incluidos na revisao

Autor(es) | Ano | Tipodeestudo | Tamanho da amostra
Artigos selecionados da PubMed

Asbjorn et al. 2014 Estudo clinico 42 pacientes
randomizado
(RCT)

Tonetti et al. 2017 RCT 124 pacientes

Bahammam et al. 2017 Estudo clinico 24 pacientes
experimental

Kern et al. 2018 RCT 158 pacientes

Stacchi et al. 2018 RCT 96 pacientes

Santhanakrishnan et 2021 RCT 50 pacientes

al.

Slagter et al. 2021 RCT 40 pacientes

Mundt et al. 2022 RCT 232 mini-implantes sob 79

proteses removiveis (RPDs)
Artigos selecionados da B-ON

Elsyad et al. 2014 RCT 36 pacientes

Chidagam et al. 2017 Estudo clinico 20 pacientes

Garg et al. 2017 Estudo clinico 52 implantes em 4 pacientes

Perez et al. 2019 RCT 36 pacientes

Reis et al. 2019 RCT 24 pacientes

Anitua et al. 2020 Estudo de Coorte | 202 implantes
Retrospetivo

Garcia-Sanchez et al. | 2021 RCT 28 pacientes

Pedrinaci et al. 2023 Estudo de Coorte | 108 pacientes
Retrospetivo

Artigos selecionados da Science Direct

Schwindling et al. 2018 RCT 158 pacientes

Komagamine et al. 2021 Estudo Prospetivo | 19 pacientes
de caso-série

Wetzels et al. 2021 Estudo de Coorte | 207 pacientes com cancro
Retrospetivo oral.

Fuetal. 2023 Estudo 70 pacientes
Longitudinal
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4. Resultados

4.1. Resultados da pesquisa
Conforme anteriormente mencionado, a pesquisa de artigos foi realizada através de trés
diferentes bases de dados: PubMed, ScienceDirect e B-ON. As buscas foram limitadas aos

ltimos 10 anos e centradas em textos completos disponiveis em portugués e em inglés, e

tipos especificos de estudos, conforme detalhado abaixo (Tabela 3).

Tabela 3. Estratégia de busca nas bases de dados

Base de Estratégia Filtros Resultados Estudos Estudos
Dados de Busca Aplicados Obtidos | Selecionados Eliminados por
Duplicidade
PubMed "Dental Idioma: Inglés; 30 8 5
implants AND | Tipo de Artigo:
Immediate Clinical trial

loading AND | Randomized
conventional | Controlled
loading OR Periodo: Ultimos

delayed 10 anos
loading AND
Success OR
Longevity'
ScienceDirect | Termos: Limite temporal 25 4 6
Dental de 10 anos, Tipo
implants, de Artigo:
Immediate Research Article,
loading, Areas de
Conventional | Assunto:
loading/ Medicine and
delayed Dentistry,
loading,
Success,
Longevity
B-ON "Dental Limite temporal 163 8 30
implants AND | de 10 anos, Tipo
immediate de fontes:

loading AND | revistas, revistas
conventional | académicas,
Jloading OR Disciplinas:

delayed odontologia,
Joading AND | salde e
Success OR medicina.
Longevity'

A tabela acima apresentada descreve de forma detalhada as estratégias de busca e os

resultados obtidos em cada uma das trés bases de dados principais utilizadas na presente
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revisao sistematica. Os filtros aplicados foram escolhidos para cingir os resultados aos
estudos mais relevantes, limitando-se a publicagoes dos ultimos 10 anos e a tipos especificos
de documentos, conforme os critérios do estudo. As eliminagoes por duplicidade foram
efetuadas para garantir que cada estudo Unico fosse contado apenas uma vez no conjunto

final de estudos analisados.

Esta pesquisa permitiu a identificagdo de 268 artigos (Figura 1). Destes, 41 foram eliminados
por duplicidade obtendo um total de 227 artigos para triagem que apds leitura do titulo e
resumo foram eliminados 111 por nao cumprirem com os critérios de inclusao estabelecidos.
Apds leitura completa de 116 artigos foram eliminados 96 artigos por se tratar de artigos de

fonte secundaria da literatura, entre outros. Obtivereram-se assim, um total de 20 artigos.
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Identificagdo dos estudos através de bases de dados e registos
) -
o Artigos identificados . ,
& || através de bases de dados: Artigos removidos antes da
= PubMed (n = 30) — triagem:
g Science Direct (n = 25) Duplicados (n = 41)
- B-ON (n =163)
Artigos para leiturade titulo | Artigos excluidos
e abstract (n=111)
(n=227)
E l
(]
(=2]
.0
; . ~ .
Publlcagoeg q\{alladas para . Artigos excluidos apés
elegibilidade leitura completa
(ﬂ=116) (n=96)
l
SR
Total de estudos incluidos
para analise de resultados
2 (n=20)
=)
k=
NUmero total de
»| artigos incluidos
(n=20)
———

Figura 1. Fluxograma do processo de selegao dos estudos.
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4.2. Caracteristicas dos estudos

A totalidade dos estudos encontram-se no idioma inglés. A maioria dos estudos sao do tipo
estudo clinico randomizado (RCT), representando 60% do total. Em sequida, os estudos
clinicos experimentais e os estudos de coorte retrospetivo correspondem a 15% cada. Os
estudos longitudinal e prospetivo de caso-série constituem 5% cada do total de estudos

(Grafico 1). A maioria dos estudos foi publicada em 2021 (25%) (Grafico 2).

® Estudo clinico randomizado
(RCT)

= Estudo clinico experimental

m Estudo Longitudinal

B Estudo de Coorte retrospectivo

m Estudo Prospetivo de caso-série

Grafico 1. Percentagem de estudos por tipologia
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10%

2014 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Grafico 2. Percentagem de estudos por ano de publicagao

4.3. Avaliacao da qualidade dos estudos

A avaliagdo da qualidade dos estudos sera realizada utilizando-se o “Standard Quality
Assessment Criteria for Evaluating Primary Research Papers" (Kmet Form), uma checklist
genérica que pode ser usada para varios tipos de estudos. Este instrumento foi desenvolvido
por Kmet et al. (2004) para facilitar uma ferramenta padronizada 3 avaliagdo da qualidade

da pesquisa primaria em varias disciplinas (17).
A grelha com os critérios deste instrumento e a descrigao da sua aplicagao encontra-se no

Anexo 1. Abaixo encontra-se a pontuacao atribuida aos estudos incluidos na revisao por

estudo avaliado (Tabela 4).
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Tabela 4. Avaliacao da qualidade dos estudos

Estudos Pontuagao
Immediate function on the day of surgery compared with a delayed implant loading 0.85
process in the mandible: a randomized clinical trial over 5 years

Immediate versus delayed implant placement after anterior single tooth extraction. the | 0.78
timing randomized controlled clinical trial

Effect of immediate versus delayed loadings of dental implants on the oral health- 0.80
related quality of life in Saudi population

Survival and Complications of Single Dental Implants in the Edentulous Mandible 079
Following Immediate or Delayed Loading: A Randomized Controlled Clinical Trial

Immediate Loading of Implant-Supported Single Crowns after Conventional and 082
Ultrasonic Implant Site Preparation: A Multicenter Randomized Controlled Clinical Trial
Variations in Soft and Hard Tissues following Immediate Implant Placement versus 075
Delayed Implant Placement following Socket Preservation in the Maxillary Esthetic

Region: A Randomized Controlled Clinical Trial

Immediate placement of single implants with or without immediate provisionalization in | 0.77
the maxillary aesthetic region: A 5-year comparative study

Survival and stability of strategic mini-implants with immediate or delayed loading 083
under removable partial dentures: a 3-year randomized controlled clinical trial

Marginal bone resorption around immediate and delayed loaded implants supporting a | 0.87
locator-retained mandibular overdenture. A T-year randomised controlled trial

Immediate Versus Delayed Loading of Implant for Replacement of Missing Mandibular 079
First Molar: A Randomized Prospective Six Years Clinical Study

Implant survival between endo-osseous dental implants in immediate loading, delayed | 0.84
loading, and basal immediate loading dental implants a 3-year follow-up

Standard vs customized healing abutments with simultaneous bone grafting for tissue 076
changes around immediate implants. T-year outcomes from a randomized clinical trial
Immediate versus early loading protocols of titanium—zirconium narrow-diameter 079
implants for mandibular overdentures in edentulous patients: T-year results from a

randomized controlled trial

Long-Term Retrospective Study of 3.0-mm-Diameter Implants Supporting Fixed Multiple | 0.82

Prostheses: Immediate Versus Delayed Implant Loading
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Immediate implant placement in fresh alveolar sockets with a minimal split-thickness 0.80
envelope flap: A randomised controlled clinical trial

Implant survival in the anterior mandible: A retrospective cohort study 078
The single mandibular implant study — Short-term effects of the loading protocol/ on 083
Oral Health-related Quality of Life

Patient-reported outcomes with immediate-loaded two-implant-supported mandibular | 0.87
overdentures. Results of a 5-year prospective study

Immediate implant placement in edentulous oral cancer patients: a long-term 076
retrospective analysis of 207 patients

Immediate implant placement with and without provisionalization: A comparison of a 079

one-year longitudinal study

As pontuagoes dos estudos estao dentro do intervalo de 0,76 a 0,80, podendo ser

considerados estudos de qualidade.

4.4. Extracao de dados

A Tabela abaixo (Tabela 5) apresenta os resultados da extracdo da amostra. Esta tabela foi

organizada por autor, ano, objetivos principais, tipo de estudo, populagao, comparagao e

resultados principais. Os dados est3o organizados por base de dados e data de publicagao.
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Tabela 5. Resultados da extracao da amostra

Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagdo Principais resultados
principais estudo
Artigos selecionados da PubMed

Ashjorn et al 20114 0 objetivo do Estudo clinica | 42 pacienbas com mandibula Wa grupo experimental, o implantes 0= implantes na mandibula anterior
astuda & avaliar 2 randomizado | completamente edéntula e ja foram carregados no mesmo dia oo canga imediata com uma prabase
vizbilidade de WRCT cicatrizada, recrukados numa clinica convertendo 2 pritese pré-adstente pré-gdstente convertida mostraram
carregar guatro universitaria das participantes. Mo grupo de rasultados clinicos semelhantes aos
implankes com controlo, os implantes foram de carregamento tardio
wma pritese pré- colocados com o uso de um {comwencional) ao longo dos primeiros
axistente procedimenta cindrgico de wna etapa, | 5 anos apos a cinwrgia de implants.
conwartida numa @ as priteses pré-axistentes dos
pritesa dantariz participantes foram revestidas com
fixa (FOF) no dia wm material macic. Para ambos os
da cirurgia de grupaos, a prifese dentaria fixa
implanke, permanente, composta por uma liga
CHmparando cam a praciosza de bipo 3 folheada com
aspers de W acrilice e dentes artificiais, foi
perioda de cura da codocada 3 & 4 meses apds 3 cirurgia
13 4 meses. de imglante. Ambos os grupas foram

monitarizades anualmente durante 5
anos para gvaliafdo da perda dssea e
registo de eventas advarsos.

Tanetti et al. 2007 CHMpErar 3 RCT 124 pacientes que necassitavam de 0 estudo compara dois grupos: um Complicapdes coma falha da ferida
nacessidade de axtracio de um Unico dente nas que recebeu implantes imedistamente | ocorreram em 26.1% dos casos no
aumento dsseo, dreas antariores e pré-molares. Estes | apds a extragdo do dente [grupo IMI) & | grupo gue recebew imediatamenta
complicagbes participantes foram recrutados em oubro que recebew implantes 12 implankes & em 5.3%: no grupo que
cirdrgicas, sabe consultdrios privados. samanas depois da extragio (grupo racabeu implantes depaois da
resultados com implante atrasadol. Mo grupo IMI, | extracio. Em termos estéticos, os
pericdaontais, 72% dos casos necessitaram de rasultados foram menos favorsveis
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2 da carga tardia
de implantes
dentarios na
qualidade de vida
geral (Qol) dos
pacientes.

anas, atendidos em clinicas dentarias
universitarias.

E pacientas gue optaram pelo
carregamento imedisto do implante, e
o Grupa I, que inclui 16 pacientes gue
ascalharam o carregamento tardio do
implanke. A qualidade de vida foi
avaliada antes e depois do
carregamento do implante, através de
wma escala de avaliagdo de QoL

INSTITUTO UNIVERSJTARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE
Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo
radiograficos, aumento dsseo, comparado a 43.9% para o grupa que recebeu implantes
eshéticos & n grupo com implante tardio imediatamante, com 42% dos casas 2
ralatados pelos apresentar avaliagies estéticas
pacientes, entre insatisfatdrias, conbra 19% do grupo
ujeitas gue que recebeu implantes mais tarda.
raceberam um Mo houve diferencas significativas
implanke no nas resultados relatados pelos
momenta da pacientas entre os dois grupos. 0
axbracio do dente estudo sugere que a colocagao
ilmplante imediata de implantes ndo deve ser
imediato) & recomendada quanda & estética &
agueles que wma preacupacao impartante,
raceberam o devendo ser limitada a casos
implanka 12 salecionadas. E necessaria uma
semanas depaois da monitorizacdo mais prolongada pada
axbragia. avaliar as diferencas nas kaxas de
cmmplicagso entre os dois grupos.
Bahammam ak 2007 Avaliar os efeitos Estudo clinico | 24 pacientes [10 homens e 14 0 estudo compara dois grupos de 0Os resultados mostram que a
al. da carga imediata axperimental. | mulheres), com idades entre 18 e 80 pacientes: o Grupa |, que consiste em qualidade de vida imediatamants

apos o carregamento do implante
{Crupo 1) Foi melhor quando
comparada ao carregamenta tardio
do implante (Grupo ). As diferencas
nos aspetos funcionais @ financeiros
entre os dois grupas foram
significativas. A maioria dos
carregamentos de implankes
imediatas foi realizada na zona
astética anterior, o qua teve um
impacto significative na qualidade de
wida dos pacientes. A concluesdo do
esbuda € gue o carregamento
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Autor(es)

Ano

Objetivos
principais

Tipo de Tamanho da amostra

estudo

Comparagao

Principais resultados

imediata de implantes dentarios é
mais benéfico para a qualidade da
vida dos pacientes do que o
carregamento tardio de um implanta
Coim uma pidtesa.

Kam et al.

208

Investigar sa 2
sobrevivEncia de
wm Gnica imglante
mediano calocada
na mandibulz
edéntula para reter
wma pritesa
completa nda &
afetada pela carga
imediata.

RCT 158 pacientes qua recebaram um
implanta. Estes pacientes foram
aleatoriamente designados para o
grupa de cargs imediata {n= 81) ou

para o grupo de carga tardia [n=77).

0 estudo compara a sabrevivncia dos
implantas e as complicagbes
probéticas enbra dois grupos: um qua
recabeu carga imediata do implante e
oubro que recebew carga tardia da
implanke. As visitas de
acompanhamento foram realizadas 1
mis apds 3 colocacdo do implante
\apenas para o grupo de carga tardia)
2l & 12 e 24 mesas apds 0
carregamento do implanka.

Howe implantes falharam no grups de
carga imediata, todos nas primeiras
fréz meses apds o camegamento, e
wm implante falhou no grupo de
carga tardia antes do carregamenta.
W3 fioi possivel demonstrar a nao
inferioridade na sobrevivencia dos
implantes do grupa de carga imediata
2M COMmparagas com a grupo de
carga tardia (F = DLE1). Uma analise
sacundana indicou uma diferenca
estatisticamente significativa na
sobravivEncia dos implantes entre os
grupos de bratamento (F = 00013). As
complicagbes protéticas mais
frequentes incluiram ajustes da
rabancda, fraturas da protese, dlceras
por pressao e trocas de matriz. Houve
wma diferanca estatisticamente
significativa entre o= grupas no
pardmetro “fratura da base da
protesa na érea do encaixe da bola”
{P = 0.007). 0= resultados sugerem
que a carga imedista um Gnica
implante na mandibula edéntula tem
wmia sobrevivEncia inferior em
CHTpEraca0 com a caros tardia, e,
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Autor{es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo
portanto, deve ser considerada
JpENas BM CA505 SXCECiOnais.
Stacchi et al. s Comparar a taxa RCT %6 pacientes com idades médias de Mo estudo, dois tipos de preparagbes A analise mostrou que guatro
de sobrevivencia &0.1 anos {22 mulheres e 18 para implantes foram comparados em | implantes falharam nos primeinos seis
de implantes e a homens), bratados em seis centros cada paciente: uma cam a wso do meses de owia, dois no grupa de teste
perda dssaa diferankas, envolvendo a insergao de | dispositive ulbrassdnico Piezosurgery 2 dois no grupo de controla, sem
marginal (MBL) de novenka e seis implantes (48 no Tauch (grupo de teste) e a outra com diferancas significativas entre os
implantes Onicos grupo de teste e &B no grupo de o uso de brocas convancionais da grupos. & perda dssea marginal
carregados controle). sistema de implante selecionado média apds s2is mesas de
imediatamenke, igrupo de conbrodo). Cada paciente carregamento foi de 1.3%£1.03 mm no
inseridos tewa um implante inserido por cadz grupo de teste e de 1422116 mm no
utilizanda a método. Apts a colocagio dos grupa de canktrodo, & apds um ano fai
preparacso do implankes, ambas o= grupas de 1922114 mm no grupo da teste e
local do implante racaberam cordas de resina 2.Wex.55 mam no grupa de controlo,
com ultrassom aparafusadas dentro de &8 haras, e a sam difarencas estatisbicamenta
{JISF} (grupa da perda dszea marginal foi avaliada por | significativas enkre os grupos
testal e radiografias periapicais em intervalos | (p=0.05)
instrumentacio astabelecidos. Estes resultados sugarem que ndo ha
rotativa diferen;as significativas na taxa de
conwancional sobrevivEncia de implantes e na
igruga de perda dszaa marginal entre a
controlo). praparacso do local da implante cam
UISF e 3 preparacdo corvencional em
implantes de carga imediata.
Santhanakrishnan | 2027 Aoaliar RCT 0 estudo ervolveu a colocagdo de 25 | O estudo compara dois Qrupos: um 0s resultades mostraram diferencas
et al radiograficamente implankas imediatamente apds a que recebeu implantes imediatamente | significativas na reducio média da
o efeito da axtracio no grupo IF, e 25 implantes | apds 3 estracdo (IIF) & outro qua espessura da placa bucal entre os
colocagda imediata foram colocados quatro meses apds racabeu implantas em ahéolos grupas, sendo menas na grupo NP
de implantes (IF) a presarvagio oo alvéolo com preservados apds guatro meses (DIF). | {0.220002) em comparagda com a
apds axtragdo mineral Gsseo boving A comparagao foca nas mudangas grupa DIF [0.420.1) apés seis mases
comparado com desmineralizada (DBBM| e Aibrina dimensignais da bdbua dssea aral e na | {p < 0.007). Embara ndo houvesse
implantes rica em plaguetss avancads (4-PRF] diferenca estatisticamente
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mudangas no nivel
dssan marginal em
torno de implantas
colocados
imediatamentes &
pravisoriamente,
omm implantes

na regiao anterior maxilar, gua foram
aleatoriamente designados para
colocacao de implante imediato com
prowisionalizagdo imediata (Grupo A
n=20) ou provisionalizagdo tardia
{Grupo B: n = 20).

que recebed imglantes imediatamente
oo provisionalizagdo imedizta (Grupo
A) & putro qua recebau implantes
imediatamente com provisionalizagio
atrasada (Grupo B). O foco estava nas
mudangas no nivel Sssec marginz] ao
redar dos implankes, slém de outras

Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo
colocados em o grupo DIP, na regido estética avaliagdo estética e de satisfacdo do significativa no PES entre os grupos,
alwdalas mizxilar. pacienta. houwe uma diferentga significative ao
praservados & comparar valores individuais de PES
meses apbs a {p = 0.007). O grupo IIP aprasentau
axtragda [DIP). menor reducda na CBT & malhaoras
Especificaments, resultados no PES, informacdes
anali=a as impaortantas para situagtes onde &
mudangas na colocacdo de implantes é planeada na
aspessura da placa regido estétice maxilar. 0 estuda
bucal [CBT) apds 6 fornace evidéncias que podem
meses de influenciar a decisao clinica a favar
cicatrizagao e da colocagao imediata de implantes
avalia a portuacao na regiao estética apds extragdes.
ashética rasa (PES)
para avaliag3o das
mudangas no
tecido mole &
medidas de
resultado
relacionadas ao
paciente [PROMs)
usanda & escala
visual analdgica
{WAS).
Slagter et al. 2021 Comparar as RCT 40 pacienkes com falha de wm dente | 0 estudo compara dois grupos: um

Apds 5 anos, as mudancas médias
nas niveis 055805 Marginais mesiais e
distais foram de 0,71 = 0,68 mm e
0,71+ 0.7 mm, respstivamente, no
gruge A, e de 049 £ 052 mm e 0,56
+ 0,64 mm, respetivamanta, no grops
E: a diferenga entre o5 grupos nda foi
significativa (p = 0.305 e p = 0.477,
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estabilidade e &
sobrevivEncia de
trés anos de mini-
implankas [Mis}
estratégicos apbs
carregamento
imediato e tardio
por proteses
parcizis removiveis
{RPDs) existentes.

dentarias desfaworaveis atendidos
mnma wniversidade e trés clinicas
dentarias. Os participantes
receberam MIs suplementares com
didmetros de 1.8, 2.1 e 2.4 mm.

alocados em dais grupos: Grupo & (se
o torgue de insergdo fosse =35 Nom:
carregamento imediato atrawés casas;
caso contrario, o carregamento
imediata foi realizado através de
realinhamento suave da RFD) e o
Grupo B de carregamento tardio. Os
valores do Perictest [FTVs) e a andlise
de frequéncia de ressanancia [RFA]
foram comparados langitudinalmente
oom @ usa de madelos mistos.

Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo
colocados medidas como takas de sobrevivencoa raspetivamente). As taxas de
imediatamenta e das implantes e restawagdas, sobravivencia dos implantes e das
com aspessura desaa bucsl, becidos peri- restauracdas foram de 100%:. Mao
provisionalizagso implankares molas, estética a foram observadas diferencas
atrasada na regido resultados relatados pelos pacientes. dlinicamente relevantes na espesswa
ashética apbs cinco dao oEso bucal ouw no nivel da mucosa
anas da peri-implzntar mid-facizl, nem am
funcionamanta. termos esbéticos ou de resultadas
ralabados pelos pacientes. As
mudangas meédias no nivel zseo
marginal apds a colocagdo imediata
do implante e provisionalizagdo foram
comparaveis 3s da colocacdo
imediata do implante com
provisionalizag 3o tardia. Este
rasultado sugere que ambos as
protocolos de tratamento $8m
desempenha semelhante em termos
de salde dszea pari-implantar 2
longo prazo.
Mundt at al. 2022 Calowlar a RCT Pacientes com distribuigtes 0s pacientes foram aleatoriamente Foram colocados 112 Mk maxilares a

120 Mis mandibulares sob 79 RFDs
{31 mazilas). O primeire & terceing
quarkil dos PTVs variaram entre 1.7 &
7.8, e os valores de RFA entre 30 e
4, sem diferengas relevantes entra
05 grupos. As taxas de sobrevivBncia
de trés anos foram da 92% no Grupa
A warsus 95% no Grupo B, e 99%: na
mandibula {uma falha) versus B7%
na maxila (onze falhas entre quatra
participantes). Mo foram
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Comparar 3 penda
dssea crestal e os
rasultados clinicos
de implantes de
carga imediata e
carga tardia que
St
sobredentaduras
mandibulares com
fixagoes Locator.

astabilidade das suas pritesas
mandibulares.

Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo
encantradas diferengas relevantes
entre o carregaments imedizto e o
tardio em relacgo & sobrevivencia ou
astabilidade dos Mis astratégicos.
Artigos selecionades da B-ON
Elzyad et al. 2014 0 phjetivo deste RCT 36 pacientes completamanta s pacientes foram aleatoriamente Apods 12 meses da insergo das
eshuda de um ano edéntulas, com idade média de 59 divididas em dois grupos. Cada sobradentaduras, dois implantes
foi avaliar e anos, gue desejavam melhorar 2 paciente recebau dois implantes na {5,5%4] falharam no grupa G2. A perda

drea canina da mandibula apds uma
minima reflexdo do retalho. 0=
implantes foram carregados por
sobredentaduras mandibulares, ou 3
meses apds a colocagao do implanta
{gruges de carga tardia, G1) ow na
mesma diz (grepo de cargs imediata,
G2). As fixarbes Locator foram usadas
para reter todas as sobredentaduras
ans implantes.

dssaa wartical foi significativaments
maior no grupa G2 em comparagao
com o I, enguanto & perda dssea
morizantal mastrow diferencas
insignificantes enkre os grupos. Todos
o5 pardmetros clinicos {indices da
Placa (Pl), Indices Gengivais {Gl),
profundidades de sondagem (PO] e
sstabilidade do implante {I50)) néa
diferiram significatiwamente entre oz
grupos. A perda dssea wertical
mostrou correlagdo significativa com
a profundidade de sondagem 2 2
perda ds=zaa horizankal. Os implankas
carregados imadiatamente que
supatam uma sobredentaduras
mandibular retida por Locator estao
assaciados 8 uma maior ressongao
dssaa wartical guando comparados
com implantes de carga diferida apds
wm ana. 0= resultados clinicas ndo
diferem significativamente entre os
protocolos de canga. Este estuda
sugers qua, embora 3 cargs imedista
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Autor(es)

Ano

Objetivos
principais

Tipo de
estudo

Tamanho da amostra

Comparagao

Principais resultados

passa ser praticavel, pode levar & uma
mazior perda Gesea vertical em
COMparagan com a carga tardia, sem
diferancas significativas nos
resultados clinicos gerais.

Chidagam et al.

M7

Avaliar e comparar
o5 resultados
clinicos das
protesas
supoirtadas por
implantes de carga
imediata e de
carga tardia para a
substituigdo do
primeiro molar
mizndibular
perdida. Foram
avaliados durante
o periodo de
acompanhamento
05 seguintes
parametros:
zangramento A
sondagem,
profundidade de
sondagem,
mobilidade do
implante, nivel
dssaa marginal e
radiclucéncia peri-
implankar.

Estudo clinica

20 pacienbas gue necessitavam de
pratese fiva suportada por implante
para a substituicdo do primeiro
molar mandibular. Os pacienkes eram
compostos por 16 homens e seis
mulheres, com idades entre 19 & 31
anas.

s pacientes foram divididos em daois
grupas: um grupae recebeu carga
imediata do implante {dentro de dois
dias apbs a insercao do implante) e o
oubro grupa recebeu carga tardia
\apis trés meses da insergao do
implanta). Ambos os grupos foram
avaliadas clinicamente e
radiograficamente a0 longo de um
pericda de 72 meses apds 2 carga,
utilizands o teste de pares
cmmbinados de 'Wilcoxan e o teste de
bznn=-Whitney L.

M3 fioi observado sangramento &
sondagem, e a profundidade da
sondagem mantave-se denbro dos
limites normais, masmo apds 72
meses de carga em ambos os grupos.
Foi observada uma perda Gssea
marginal minima, sem mobilidade ou
radiclucéncia peri-implantar. As
priteses suportadas par implantes
para a substituicio do primeira malar
mandibular com carga imediata
padem ser utilizadas como uma
modzlidade de tratamento bem-
sucedida. Este método reduz o tempo
de tratamenta, proporciona fungao
pracocs e previne a migragso
indesajada do dente adjacente. &
carga imediaka mostrou resultados
clinicos e radiograficos samelhantes
aos da carga tardia, indicando gue é
wma técnica igualmente eficiente
para proteses suportadas por
implankes.
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persanalizads e qutrs gue recebew um

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE
Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo

Garg et al. 2007 Este estudo bem Estudo clinico | Foram colocados cinguenta e dais 0 estudo comparou diferentes tipos de | Todos os casos apresentaram
como objetivo implantes (34 endo-fszeos e 18 implantas e tempos de carga em rasultados satisfabdrios; no entanto,
avaliar & basais) em guatro pacientes gue termos de dor intraoperatdria e pds- ohserwau-sa uma maior quantidade
sobrevivEncia de nacessitavam de reabilitacdo total da | operatdria (medida pela escala visual de dor intra e pds-operatdria com os
implantes de carga baca em maxilares atrificos. Os analdgica = WAS), tempao operakdrio, implantes basais imediatos. A
imediata {IL} endo- casos foram divididos da saguinte astabilidade primaria do implante, astabilidade dos implantes e a
dsseas & implantes fiorma: Casa 1: Implantes DL endo- infeg3a, sucesso radiografico do satisfagdo dos pacientes foram altas
basais de carga 355805 ND Arco superior e inferior; implanta |zvalizdo por em bados os casas. Os autores
imediata em Casa 2: Implantes IL endo-dsseos no | ortopantomografia) e satisfagdo do recomendam que os clinicos atendam
maxilaras arca superiar e inferior; Caso 3: paciente |avaliada numa esczlz de 0 a | aos padidos dos pacientes e, por esse
atrdficos, com o Implanke IL basal no arco swpearior 2 0k motiwg, concordam com alguns
ohjetivo especifico inferior; Caso & Implantes DL endao- aubores em usar bacnicas
de comparar a 455205 nD arca superior e implante IL minimamente invasivas e evifar,
sobrevivEncia de basal no arca inferior. quando possivel, problemas estéticos
implantes em ou funcionais assaciadas a0 uso de
maxilaras atrificos pritesas remaviveis apds extragbes
para a reabilitacda dentarias.
total da boca entre
implanktes endo-
dssaas de Cargs
imediata warsus
carga diferida (DL)
warsus implantes
basais de canga
imediata durante
wm
acompanhamento
de trés anos.

Peraz et al 2019 0 estudo teve RCT 36 pacientes que necessitavam da 0s pacientes foram aleatoriamente Wan foram registadas falhas

proféticas ou de implantes durante o
perioda o estudo. O indica de Papila
foi significativaments maior no grupa
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alcancassam estabilidada primarnia
apds 3 colocacdo, eram
randomizados para o grupo de carga
imediata {42 horas pds-cirwgia) au
para o grupa de carga precoce (2
zamanas apbs a cirurgial.
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Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo

tecidos moles e foram randaomizadas em dois grupaos, | cicatrizador padrdo. Avaliacoes clinicas | do cicatrizador personalizado do gue

duras ao rador da compreendenda 17 mulheras a 19 a radipgraficas foram realizadas no o grupo padrio aas & e 12 mesas [P

implanktas homens, omm idades entre 23 e 77 inicia do astuda, ao0s & e 12 meses. =.0002). & perda ds532a nos siios

imediatos qgue anas. mesiais foi significativamenta maior

receberam erxerto na grupo de controla do que no grupo

ds5a0 @ um teste [P = .0074). O grupo com

cicatrizador cicatrizador personalizada maostrow as

persanalizado resultados mais favardveis em termaos

VErSUS UM de indice de Papila & Perda Ossea

cicatrizador barginal {MBL) em casos de implante

padrao. imediato gue recebau um
procedimento de enxerto dsseo peri-
implankar. Estes resultados sugerem
que o uso de cicatrizadores
personalizados pode melhoras
significativamante 3 cicatrizacio
peri-implantar, especialmente em
situacies estéticas criticas.

Reis et al. 20N9 Comparar RCT Winte e guatro pacienbes edénbuwlos, 0Os pacientes foram divididos em dais Mao howee diferencas significativas

protocolos de coim idade média da 67 £ 9 anos, QIrugeas, Um oom canga imediata e enkra os grupas em termos de

carga imediata e receberam dois imglantes na regido oukro com carga precoce. Em ambos alberacao no nivel Gsseo, com wma

Carga precoCe para interforaminal. Cada paciante o5 grupos, fiod utilizada uma barra mudanga média de 0,32 = 0,80 mm

sobradentaduras recebew implankes gue, se protética de titanio para a reabilitagde | no grupo de carga imediata e 0,34 =

protética. Foram avaliados a
sobrevivEncia do implante, as taxas de
sucesso e as alteragdes radiograficas
na nivel Gssed crestal apds um ano,
além da =atisfag3o dos pacentes
registada um e seis mases apas a
cirurgia.

0,69 mm e grupo de carga precoce
apds um ano. A sabrevivdnoia e as
taxas de sucesso dos implantes foram
de 100% em ambos os grupos. Mo
antanta, 205 seis mases, ohsarvou-se
wma diferanca entre os grupos em
ralacda 3 capacidade de mastigagso,
sanda que a satisfagdo dos pacientes
fioi alta em ambos.
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estética Fosa [PES)
2 Branca {WES), a

técnica de retalha e oubro gue usou &
bécnica MSTEF. Todas os casas

Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo
hmhﬂ-s, os protocolos de canga,
imediata e precoce, para
sobredentaduras mandibulanes
suportadas por dois implantes da
didmetro estreito e unidos
mostraram=se bem-sucedidos no
acompanhamento de um ano
Anitua et al. 2020 Avaliar a influéncia | Estudo de 202 implartes dentarios de 3,0 mm 0s implantes faram divididos em dais Dos implantes estudados, 71
dao protocolo da Coorte de didmetro gue suportam pratases grupas cam base no protocolo da receberam carga imediata e 131 canga
carga do implante Retrospetivo mulkiplas faram colocados em Canga: um grupo onde a cargas fai tardia. 0 acompanhamento médio foi
imediata versus pacientas entre janeiro de 2006 & aplicada imediztamente apds a de 106 £ 40 meases para o grupo de
tardia) nos abril de 2009. Estes implantes foram | insergao do implante em cssos dos carga diferida e da 177 2 3B meses
rasultados a longo inseridos em pacientes com fipos | W e ll com torque de inserg@o = | para o grupo de carga imediata. Nao
prazo de implantes necessidades de reabilitagdo de 25 Mcm, e oubro grupo onde & carga foram encontradas diferengas
dentaros de 3,0 maltiplos dentes. fioi diferida. Esta comparagao focou-s2 | significativas entre os dois grupos em
mim de didmetro na andlise da sobrevivEncia dos termos de texe de sobrevivEncia das
que suportam implankas & na perda ds=2a marginal implantes [96,2% para carga tardia e
priteses mikiplas desde a insergao. 97,2% para carga imediata) nem na
finas. perda dszaa marginal desde a
insercEo (1,2 2 1,0 mm em ambas os
grupas). Os resultados indicam gue o
protocolo de carga do implante
{imediata vs. tardia) ndo influenciou
significativemente oz resultadaos 2
longo prazo am termos de
sobrevivEncia dos implantes e parda
dssea marginal.
Garcia-5anchez 202 0 estudo visa RCT 28 pacientes que recebaram 0s implantes foram colocados Wio foram obsarvadas diferencas
at al. COMTIPErar as implantas imediatos nas areas imediatamente apds a randomizacao estatisticamente significativas nas
panbuacdes de antarigres e pré-molares. am daois Qrupos: um gue usau 2 ponbuagdes PES (10,54 no grupa

controlo versus 10,60 no grupa teste),
ponbuactes WES (657 no grupa
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taxa de sucessa receberam regeneracan dss2a quiada controlo versus 8,95 no grupo tests),
modificada, a 2 anxerbo de becido conpuntivo ou nios cribérios de sucessao, incluindo
sobrevivEncia, o autdgeno. Uma pritess temporéria foi | pardmetros estéticos (oritérios de
TUCESID, B fornecida, seguida de wma pritess sucessa modificados) entre os
aspessura do osso definitiva entre 16 & 18 semanas apds | diferenkes grupos especializados
bucal e s a colocagao. {variando de 69% a 92%). Além
resukados dizso, ndo houwve diferengas
ralatados pealos astatisticamente significativas na
pacientas de sohrevivéncia (100%), sucesso
implankes {100%), espessura da parede bucal
dentarios entre o grupa contralo (0,72 + 022) e
imediatos o grupo beste {092 = 0,31}, e mos
codocados em resultados relatados pelos pacientes.
alwéalos frescos 0 tratamento com implantes dentais
utilizando uma imediatos atrevés do uso da técnica
abordagem da de retalho ou MSTEF proporcianau
ratalho tradicional resultados semelhanbes em termas de
ou um retalha média das pontuagbes PESSWES, taxa
minimamente de sucesso moedificada, sobravivEncia,
invasiva de niveis médios de osso bucal e
aspessura parcial satisfagdo dos pacientes. No enkankba,
{MSTEF). foram comuns falhas estéticas em
ambos 05 grupes.

Pedrinaci et al. 201 Analisar 2 taxa da Estudo de 10E pacientes com 186 implantes, H3o ze aplica. 0Os implantes biveram um periodo
sobrevivEncia dos Coorka que possuiam restauragoes médio de acompanhamento de 568
implankes Retrospetivo supoatadas por implantes de um au anas [de 0,12 11,24 anos). A taxa de
dentarios em mdltiplos denkes na mandibula sobravivEncia acumulads ao longo de
pacientes anbariar, rastauradas com priteses 1.3 anos fioi de 90,9%. A colocagdo
parcizimente parcizis fixas suportadas por imediata do implarte (OR =275 e 3
dentados na implantes. Foram recolhidos dados carga imediata (OR = 8,8 indicaram
mandibula demagraficos dos pacientes, o timing wm risca maior de falha em
ankarior, bem da colocagan dos implantes, e COMMpEracan Com & coloCagao e carga
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como identificar protocolo de carga, bem coma tardias. Ap combinar ambas as
pakenciais complicagoes bioldgicas efau catagarias (tipo 1A), foi encontrada
indicadores de téonicas no momento da Gtima wma OF =10,59 para falha do
risca para falha wisita de acompanhamento clinico & implanbe em comparacdo com a
daos implantes. radiografico. &s taxas de cabagaria &C Implantes colocados
sobrevivEncia e sucesso, bem como saguindo ciruergia assistida par
pabanciais indicadores de risco para computador estatica (S-CAIS)
a falha do implanta, foram mostraram menar risco de falha em
calculados. CMTIparafan com a colocagan de
implankes 3 m3o live (OR = 0,18; IC
95%: 0,02-137L
A taxa de sobrevivéncia dos implankes
colpcados na mandibula ankerior foi
consideravalmente baixza [909%L 0
5-CAlS, a colocagso tardia e a carga
conwencionzl s3o fatores pratetares
contra a falha do implanke na
mandibula anterior. Este estudo
destaca a importéncia de considerar o
timing da colocago e da carga dos
implankas para minimizar o risco de
falha, espacizimente na mandibulz
ankarior.
| Artigos selecionados da Science Direct
Schwindling =k 2018 Desenvolver a RCT 158 pacientes que recebaram um 0s participantes foram aleatoriamente | As pontuagbes médias na linha de
al. qualidade de vida inico implante mandibwlas na linha designados para dois grupos: um base foram comparaveis entre os dois
relacionada 3 media. grupa de carga imediata e um grupo grupos. Quatro meses apos a
sadde aral, de carga tardia {apds 3 mesas de implankacin, obsareou-se uma
comparando a cicatrizagdo submersa)l. A gualidade diminuicdao nas pontuagbes médias
carga imediata e a de vida foi avaliads com o uso da para ambos os grupos, indicanda uma
carga diferida de pankuacdo resuma do Perfil de melhoria significativa na gualidade de
imglant 3 | | Saide Dral de 49 i i - | - |
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suportadas por
dais implantes
imediatas, retidos
par fixagdes da
tala, 2o lango de
wm periods de
avaliagdo de &
anas.

de bola. Os participantes
completaram & wersao japonesa do
Perfil de Impacto na Sadde Oral
{OHIF-EDENT-19) 2 & Avaliagdo
Dentéria do Pacienka [FDA).
Adicionalmente, 3 satisfacdo do
paciente foi avaliada com o uso de
umia escala visual analdgica (VAS) de

Autor(es) Ano Objetivos Tipo de Tamanho da amostra Comparagao Principais resultados
principais estudo
carga apds 3 alema, no inicio do asbudo, um més Comparando 05 Qrupos apos wm e
meses de apds a colocagdo do implante (grupa quatra meses de carga, a qualidade
cicatrizagao de carga direta), bam como wm e de wida faoi ligeiramente mais alta no
submersa. quatra mases apds a carga. grupa de carga tardia (1 més 427 vs,
32,3 4 meses: 33,6 vs. 27.7), mas esta
diferenca nao foi estatisticamente
significativa. Para a carga imadiata,
fioi reconhecida uma tendéncia
insignificante para wma melhoria
mais precoce ([ més-baseline: 5.7,
comparado a 01 més-baseline: £,4). 0
conceito de wm Onico implante
mandibular mastrou um impacko
pasitiva nz gualidade de vida dos
participantes. Mo entanto, nda foi
encantrada uma influéncia
estatisticamente significativa do
protocolo de carga do implante na
gualidade de vida
Komagamine et | 2021 Avaliar os Estudo 19 pacientes com mandibulas Hio ze aplica. Considaranda o OHIP-EDENT =15,
al. resukados Prospetivo de2 | edéntulas que recebaram houwe uma diminuicda significativa
ralatados pealos caso-série sobredentaduras suportadas por dois nas pontuagbes tatais (p = 0.046),
pacientes de implantes nao unidos, carregados "limitagdo funcional” (p = 0.021) e
sobredentaduras imediatameante e retidos por fixacoes *incapacidade fisica” [p = 0.034) no

primeiro ano, @ nas pontuacdes totais
{p = 0.045) e "incapacidade fisica® [p
= 0.024) no guinko ano apés a
cirurgia, em comparacdo omm 25
pantuagdes de base. Considerando a
PDv, howse um sumenta significative
nas pontusgbes de “fungda” (p =
0.038) e "prétesa inferior” (p =
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Comparagao

Principais resultados

100 mm. As avaliagoes foram
realizadas no inicio do estuda, e
apds 1e 5 anas da cirurgia da
implanka.

0.003) no primeiro ano, & nas
panbuagdes de “funcdo” (p = 0.032),
*prétese inferior” (p = 0.008) e
“estética e fala” (p = 0,043} no quinto
ano apds @ cruria, em Comparagao
com as pontuagdes de base. A
zatisfagdo dos pacientes no primairo
ano apds a crurgia foi
significativamente maiar do que no
inicio do estudo [p = 0.005). As
sobredentaduras supartadas por daois
implanbes imediates & ndo unidos,
ratidos par fizagdes de bols,
melhoraram a qualidade de wida
ralacionada & salde oral @ 2
autoavaliacdo das proteses pelos
pacientes zté 5 anos apis a cirungia
de implante.

Wetzals et al.

201

Avaliar os
rasultados da
colocacan imediata
de implantes em
paciantes
edéntulos com
cancro aral,
incluinda
reabilitagdo bem-
sucedida, carga e
sohravivEncia dos
implankes.

Estudo de
Coarke

Retrospetivo

207 pacientes com cancro oral gue
receberam implantes durante
cirurgia ablativa,

Mio e aplica.

A colocagio imediata de implanbas
duranbe & cirurgia de cancro oval
resulbou numa alta taxa de pacientes
edéntulos reabilitados com proteses
ratidas por implantes, muitas vezes
colocadas precocemente. 73,9% daos
pacientes conseguiram prateses
dentanas funcionais. Apés 2 anas,
E19% dos pacienbas sobreviventes
tinham proteses funcionais,
aumentando para 863% apos 10
anas. Os pacientes com pontuagbes
ASA 1 e os pacientes mails jovens
foram reabilitados com mais
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Comparagao
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frequéncia. O tempo médio para
colocagao de prateses funcionais foi
de 336 dizs apds & cirurgia, com
influéncia negativa da radickarapia
pds-operatdria. A sobrevivéncia dos
implanbas foi da 90,7%, sando menor
quando o implante foi colocado numa
mandibula envalvida pelo tumaor. Em
resumo, o5 resultados sugerem que 3
colocagao imediata de implantes
durante & cirurgia de cancro oral é
uma abordagem vigvel paraa g
reabilitardo de pacientes edéntulos,
rasultando numa boa taxa de sucesso
3 lonoo prazo.

Fu at al.

20

Camparar a
astabilidade do
implanka, 2 perda
dssea marginal
{MEL}, as taxas de
sobrevivEncia e a
satisfagdo do
paciente entre a
colocagse imediata
de implantes cam
provisionalizag3o
imediata {lproj e 3
colocagan imediata
de implantes sem
lpro.

Estuwdo
Longitudinal

70 pacientes cada um com falha
mm dante anterior maxilar, Estes
pacientes foram aleatoriaments
atribuidos 2 dois grupos: colocagdo
imediata da implantes com lpro
{Crupo A n= 35) e colocagdo
imediata da implantes sem lpro
{Crupo B: n = 35).

0s pacientes faram divididos em daois
grupas para receberem tratamentas
distintas um grupa recebeu implantes
imediatos com provizionalizacéo
imediata, & o oubro grupa recebeu
implankes imediatos sem
provisionalizagdo. Foram realizados
astudos de estabilidade do implante
w=sanda o Quociente de Estabilidade da
Implanke (150} e radiografias
periapicais padronizadas no momanto
da cirurgia e aos 3, 6, 9 & 12 meses
pds-operatdnos para investigar a
astabilidade do implante 2 2 MEL,
respetivamente. & sohrevivEncia dos
implankes foi avaliada um ano apds a
cirurgia. A satisfacdo do paciente foi

A astabilidade primaria dos implantes
fioi semelhante entre as grupos
imediatamente apds & cirurgia. No
antanta, o Grupo A apresentou uma
estabilidade secundaria
significativamante maiar em
comparagao com o Grupo B nos
mieses seguintas (p « 0.05). A perda
dssea marginal foi ligeiramente maior
nd Grupo A, mas ndo howee diferenga
astatisticamente significativa entre os
grupas [p » 0.05). A baxa de
sobrevivEncia dos implantes fai de
100% am ambos as grupos, s2m
ocorréncia de perda de implantes ou
complicagbes graves. Relativamente 3
zatisfado do paciente, o Grupo A
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avaliada com uma escala visual
analdgica [VAS).

demaonstrou pontuagbes
significativamente maiores no VAS
imediatamenta apds a cirurgia em
comparagao cam o Grugo B (p <
0.0%), mas nao houve diferengas
significativas em avaliagdes
pasteriores. Assim, o uso de
prowisorios imediatos pode ser
benéfico para a estabilidade e
=atisfa30 do pacienta 2 curto praza
apos imglantes dentarios.
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A Tabela 6 apresenta as principais conclusdes de cada um dos estudos.

Tabela 6. Conclusoes e observagoes de cada estudo

Autor(es) Ano  Conclusdes e observagoes

Asbjorn et al (24) 2014 Implantes na mandibula anterior com carga imediata
mostraram resultados clinicos semelhantes aos de carga
tardia ao longo dos primeiros 5 anos.

Tonetti et al. (33) 2017  Altas taxas de complicagoes estéticas e falhas de ferida em
implantes de carga imediata. Recomenda-se cautela na
escolha estética.

Bahammam et al. 2017 Qualidade de vida significativamente melhorada com a

(25) carga imediata, especialmente em zonas estéticas.

Kern et al. (19) 2018 Maior falha nos primeiros trés meses para carga imediata,
sugerindo uma sobrevivéncia inferior comparada a carga
tardia.

Stacchi et al. (40) 2018 Sem diferencgas significativas na taxa de sobrevivéncia de
implantes ou na perda dssea marginal entre as técnicas de
carga imediata e convencional.

Santhanakrishnan 2021 Menor redugao da tabua 6ssea oral e melhores resultados

et al. (37) estéticos para implantes de carga imediata, beneficiando a
decisao clinica em zonas estéticas.

Slagter et al. (36) 2021 Saude o6ssea peri-implantar e taxas de sobrevivéncia de
implantes comparaveis entre as técnicas de carga imediata
e tardia ap6s 5 anos.

Mundt et al. (41) 2022 Taxas de sobrevivéncia comparaveis entre carga imediata e
tardia, sem diferencas relevantes em termos de
estabilidade dos implantes.

Elsyad et al. (42) 2014 Carga imediata associada a maior reabsorgao 6ssea
vertical, mas sem diferengas significativas nos resultados
clinicos gerais entre as técnicas de carga.

Chidagam et al. (43) 2017 Implantes de carga imediata demonstraram ser uma
técnica eficiente para proteses suportadas por implantes,
com resultados clinicos comparaveis aos da carga tardia.

Garg et al.(34) 2017  Alta satisfagao dos pacientes e estabilidade dos implantes,
apesar de maior dor pos-operatdria em implantes de carga
imediata.

Perez et al. (44) 2019 Uso de cicatrizadores personalizados em carga imediata
mostrou melhorias significativas na cicatrizagao peri-
implantar e indices estéticos.

Reis et al. (45) 2019 Nenhuma diferenga significativa em termos de alteracao
no nivel désseo entre carga imediata e precoce; alta
satisfacao dos pacientes em ambos 0s grupos.

Anitua et al. (18) 2020 Nenhuma diferenga significativa na taxa de sobrevivéncia

dos implantes entre carga imediata e tardia ao longo de
um acompanhamento médio de mais de 100 meses.
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Garcia-Sanchezet 2021 Pontuacdes de sucesso estético e funcional semelhantes

al. (35) entre os grupos de carga imediata e convencional,
indicando a n3o inferioridade da carga imediata em termos
de resultados estéticos e funcionais.

Pedrinaci et al. (38) 2023 Maior risco de falha em implantes de carga imediata,
sugerindo a necessidade de considerar o &/ming da
colocagao e da carga para minimizar riscos.

Schwindling et al. 2018 Melhoria na qualidade de vida observada em ambos os

(46) grupos de carga, com tendéncia para melhores resultados
Iniciais no grupo de carga imediata.

Komagamineetal. 2021 Melhorias significativas na qualidade de vida relacionada a

(47) salde oral e satisfagdo dos pacientes com
sobredentaduras suportadas por dois implantes de carga
imediata.

Wetzels et al. (48) 2021 Alta taxa de sucesso na reabilitagdo de pacientes
edéntulos com implantes colocados imediatamente
durante a cirurgia de cancro oral, destacando a viabilidade
desta técnica mesmo em condigoes complicadas.

Fu et al.(49) 2023 Estabilidade e satisfacao do paciente elevadas a curto

prazo com o uso de provisorios imediatos apds a colocagao
do implante, sugerindo beneficios imediatos desta técnica.
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5. Discussao

A analise dos 20 estudos revelou um espetro variado de resultados em relagao ao sucesso
e a longevidade dos implantes dentarios de carga imediata em comparagao com 0s
implantes de carga tardia ou convencional. Esta variedade de resultados mostra que esta
tematica & complexa, o que remete para a importancia das revisoes sistematicas
integrativas para integrar e sintetizar as evidéncias disponiveis. Apesar de haver
consisténcia em alguns resultados, designadamente a taxa de sobrevivéncia semelhante
entre os grupos em varios estudos, também ha discrepancias notaveis, sobretudo no que
tange as complicacoes e a estética dos implantes.

Seguidamente apresenta-se a discussao dos resultados obtidos a luz dos objetivos

definidos.

5.. Comparagao do sucesso e longevidade dos implantes dentarios de carga

imediata com os implantes de carga convencional.

A comparacao entre os implantes de carga imediata e os implantes de carga convencional
(ou tardia) revela uma diversidade de resultados onde fatores como a técnica cirGrgica, as
condigcOes de osteointegragao, e o design do implante desempenham papéis cruciais. De
acordo com os estudos analisados, ha uma equivaléncia evidente na longevidade dos
implantes entre ambos os métodos. Por exemplo, Anitua et al. nao encontraram diferencas
significativas na taxa de sobrevivéncia entre os dois grupos ao longo de um
acompanhamento médio de mais de 100 meses, refletindo resultados similares nos dois
métodos em termos de longevidade (18). Por outro lado, estudos como os de Kern et al.
observaram uma maior falha nos primeiros trés meses para carga imediata, sugerindo uma
sobrevivéncia inferior comparada a carga tardia (19).

Esta falta de consenso observada na nossa revisao reflete-se também em outros estudos
externos ao presente corpus de analise, sugerindo que as divergéncias na literatura sobre
a eficacia relativa e as praticas 6timas de implantes de carga imediata versus carga
convencional sao um tema recorrente e amplamente debatido na area da implantologia.
Assim, estudos como os de Rattanapanich et al., Baj et al., Weerapong et al., Al-Sawai e

Labib e Huynh-Ba et al., confirmam a viabilidade da carga imediata, sublinhando a sua
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eficacia ao mesmo nivel que a técnica tradicional, quando aplicada sob condigdes clinicas
adequadas (7,20-23).

Por outra parte, estudos como os de Sanz-Sanchez et al. e Huynh-Ba et al. mostraram que
os protocolos de carga imediata apresentam maior risco de falha quando comparados com
os protocolos de carga convencional, sendo necessarios mais estudos para saber qual dos
dois pode ser mais seguro a longo prazo. Estes estudos sugerem cautela na adogao de
protocolos de carga imediata e sugerem que é necessario fazer mais investigagoes para
confirmar as suas vantagens sobre os métodos convencionais, especialmente em situagoes

clinicas complexas (1,7).

Estudos como o de Asbjorn et al. e Bahammam et al. mostraram que a carga imediata pode
oferecer resultados comparaveis a carga convencional em termos de sucesso clinico e
qualidade de vida (24,25). Este Gltimo estudo especificamente evidenciou melhorias
significativas na qualidade de vida imediatamente apds a carga, o que pode ser um fator
decisivo para a escolha da carga imediata em situagoes clinicas adequadas (25). Segundo
Eyni et al., os implantes de carga imediata podem representar um método de tratamento
eficaz e bem-sucedido, sob condigdes apropriadas, proporcionando a vantagem de reduzir
consideravelmente o tempo total de tratamento (26). Lacort et al. e Alves et al. acrescentam
que esta técnica permite aos pacientes beneficiarem imediatamente de uma arcada
dentaria completa, melhorando a funcionalidade mastigatoria de forma confortavel desde

o inicio (27,28).

5.2. Taxa de sobrevivéncia e estabilidade a longo prazo dos implantes dentarios de

carga imediata em comparagao com os implantes de carga convencional.

A analise dos estudos incluidos indica que a estabilidade a longo prazo dos implantes pode
variar em funcao da técnica utilizada. Kern et al. verificaram uma sobrevivéncia inferior nos
implantes de carga imediata em comparagao com os de carga tardia, principalmente nos
primeiros trés meses apds a cirurgia, o que sugere uma possivel vulnerabilidade dos
implantes de carga imediata durante o periodo inicial de osteointegragdo (19). Estes dados
corroboram as descobertas de outras revisoes que apontam para uma menor taxa de

sobrevivéncia e sucesso dos implantes de carga imediata quando comparados com os de
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carga convencional. Estudos como os de Chen et al., Alves et al. e Guruprasada et al.,
verificaram uma maior incidéncia de falhas de implantes em protocolos de carga imediata
(28-30).
Tettamanti também constatou no seu estudo que, apesar de uma maior propensao a falha
de implantes com a técnica de carga imediata, o sucesso clinico depende substancialmente
de fatores como a sele¢ao adequada do paciente, a qualidade e quantidade 6ssea, o nimero
e designdos implantes, a estabilidade primaria, a carga oclusal e as competéncias cirurgicas
do profissional. Entre estes, a estabilidade primaria do implante mostra-se particularmente
crucial (31). Adicionalmente, Zhang et al. confirmaram a nao inferioridade da carga imediata
em CoOMParagao as cargas tardias em termos gerais, porém apontaram que a técnica requer
melhorias continuas para aumentar o sucesso e a estabilidade dos implantes a longo prazo
(32).
Além disso, alguns estudos incluidos na presente revisao mostraram altas taxas de
complicagoes estéticas e falhas de ferida em implantes de carga imediata, bem como uma
maior dor p6s-operatéria (33,34).
Mundt et al referem taxas de sobrevivéncia comparaveis entre carga imediata e tardia, sem
diferengas relevantes em termos de estabilidade dos implantes (41). Também Chidagam et
al., descrevem no seu estudo que implantes de carga imediata demonstraram ser uma
técnica eficiente para proteses suportadas por implantes, com resultados clinicos
comparaveis aos da carga tardia (43).
Por outro lado, Slagter et al. e Garcia-Sanchez et al. nao reportaram diferengas significativas
na saude dssea peri-implantar entre os grupos a longo prazo, sugerindo que, uma vez
estabelecida a osteointegracao inicial, os implantes de carga imediata podem ter um
desempenho comparavel aos convencionais (35,36).
No entanto, Elsyad et al.descrevem uma maior reabsorgao dssea verical nos implantes com
carga imediata mas sem diferengas significativas nos resultados clinicos gerais entre as
técnicas (42). No estudo de Reis et al., ndo foram observadas diferencas significativas em
termos de alteracao no nivel dsseo entre carga imediata e precoce, verificando-se elevada

satisfagdo dos pacientes em ambos os grupos (45).
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5.3. Fatores que influenciam o sucesso e longevidade dos implantes dentarios de

carga imediata.

Varios estudos fizeram mengao a importancia dos fatores que influenciam o sucesso dos
implantes. Santhanakrishnan et al. demonstraram que a redugao da espessura da tabua
0ssea oral foi significativamente menor em implantes de carga imediata, indicando menos
reabsorcao 6ssea e melhores resultados estéticos. Além disso, Pedrinaci et al. evidenciaram
que a escolha do &/ming de colocagdo do implante pode ser crucial, sendo que a carga
imediata apresenta um risco maior de falha em comparagcdo com as carga tardias (37,38).
Também numa revisao efetuada por Vilarino et al. foi evidenciado que, apesar das
vantagens de rapidez e melhoria estética imediatas associadas a carga imediata, este
procedimento também pode acarretar riscos aumentados de perda 6ssea. Portanto, a
escolha entre a carga imediata e a convencional exige uma avaliagao cuidadosa e
individualizada por parte do profissional, tendo em consideracao os fatores clinicos e as
particularidades de cada caso, para determinar a técnica mais adequada (39).

Estes resultados sugerem que, enquanto a carga imediata pode ser preferivel em certas
condigoes clinicas e estéticas, a selecao do paciente, a precisao da técnica cirurgica e a
gestao pds-operatdria sao fundamentais para garantir o sucesso e longevidade do implante.
A implementacao de técnicas avangadas, como a cirurgia assistida por computador
mencionada por Pedrinaci et al., pode ajudar a minimizar riscos e a melhorar os resultados
clinicos de implantes de carga imediata (38).

No estudo de Perez et al. o uso de cicatrizadores personalizados em carga imediata mostrou
melhorias significativas na cicatrizagdo peri-implantar e indices estéticos (45).

A satisfacao dos pacientes mostrou ser um fator importante em varios estudos, podendo
influenciar de algum modo a selecao da técnica. No estudo de Schwindling et al., uma
melhoria na qualidade de vida foi observada em ambos 0s grupos de carga, com tendéncia
para melhores resultados iniciais no grupo de carga imediata (46). Também no estudo de
Komagamine et al. foram referidas melhorias significativas na qualidade de vida relacionada
a saude oral e satisfagao dos pacientes com sobredentaduras suportadas por dois implantes

de carga imediata (47).
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Também foi referida por Wetzels et al. elevada taxa de sucesso na reabilitagao de pacientes
edéntulos com implantes colocados imediatamente durante a cirurgia de cancro oral,
destacando assim a viabilidade desta técnica mesmo em condigdes complicadas (48).
No estudo de Fu et al. é referida estabilidade e satisfagao do paciente a curto prazo com o
uso de provisorios imediatos apds a colocagao do implante, sugerindo beneficios imediatos

desta técnica (49).
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6. Conclusoes

N3o ha consenso claro sobre a superioridade da carga imediata ou convencional em termos
de sucesso e longevidade dos implantes dentarios. Ambos os métodos apresentam

similaridades, embora a carga imediata possa estar mais suscetivel a falhas iniciais.

Varios estudos indicam que a carga imediata pode alcancar resultados comparaveis a carga
convencional, ao melhorar significativamente a qualidade de vida dos pacientes logo apds

a cirurgia.

A estabilidade a longo prazo dos implantes de carga imediata pode variar e €
frequentemente influenciada por fatores técnicos e de selecao do paciente, necessitando

de cuidado na sua aplicagao.

Fatores como a estabilidade primaria do implante, a qualidade 6ssea, e a técnica cirdrgica

S30 cruciais para o sucesso dos implantes de carga imediata.

As conclusoes desta investigagao revelam que é importante adotar uma estratégia
personalizada na escolha entre a carga imediata e a convencional, tendo por base uma
avaliagao em detalhe das condicoes especificas do paciente e das competéncias do
profissional. Devido a falta de consenso e os desafios identificados, é essencial expandir 0s
estudos para incluir um leque mais abrangente de estudos e diversificar as metodologias.
A aplicacao clinica destes conhecimentos pode otimizar os resultados do tratamento,
melhorando de forma significativa a satisfagao do paciente e a eficacia dos procedimentos

de reabilitacao implantosuportada.

Em fase de término desta investigagao, pretendemos delinear algumas limitagoes
encontradas ao longo deste estudo, que sao importantes para contextualizar os resultados
obtidos e direcionar futuras pesquisas na area.

Uma das limitagoes iniciais desta investigagao foi a relativa escassez de estudos incluidos,
totalizando apenas 20. Esta amostra restrita pode nao ser suficientemente representativa
para generalizar os resultados para todas as situagoes clinicas e populagoes. Diferencas

metodoldgicas, demograficas e de critérios de inclusao entre os estudos podem,
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igualmente, influenciar a aplicabilidade dos resultados no contexto mais amplo da
implantologia. Outra das limitagoes foi a pesquisa limitada a apenas trés bases de dados.
Apesar de estas plataformas serem bastante reconhecidas pela sua relevancia académica,
é possivel que estudos pertinentes publicados noutras bases de dados ou em jornais menos
acessiveis possam ter sido inadvertidamente excluidos desta analise. A inclusao de uma
gama mais ampla de bases de dados poderia, assim, enriquecer e diversificar os resultados
encontrados. Além disso, a selecao de literatura restrita aos idiomas portugués e inglés
também constitui uma limitagdo importante. Estudos relevantes publicados noutros
idiomas, como espanhol ou alemao, por exemplo, foram automaticamente excluidos, o que
pode ter impedido a inclusao de pesquisas importantes que contribuiriam de forma

relevante para a compreensao global da tematica investigada.
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Anexo 1- Grelha para avaliagao da qualidade de estudos quantitativos

Critérios SIM | PARCIAL | NAO | N/A
(2) (1) (0)

1. A questdo/objetivo (s) é (sdo) devidamente descrito (s)? O O O O
2. 0 desenho do estudo é evidente e apropriado? m i o m
3. 0 método de selegao do grupo sujeito/comparagao ou fonte de O o o m
informacao é descrito e apropriado?
4. As caracteristicas do sujeito (e grupo de comparacao, se aplicavel) | O o o |
s3o devidamente descritas?
5. Se foi possivel alocagao aleatéria e intervencao, estas foram o ] m] i
descritas?
6. Se foi possivel cegar os investigadores e a intervengao, isto foi O o o m
reportado?
7. Se foi possivel cegar os sujeitos e a intervengao, isto foi O o i m
reportado?
8. Os resultados e (se aplicavel) as medidas de exposicdo estdo bem | O O O O
definidas e robustas a enviesamentos de avaliacao/classificacao? Os
métodos de avaliacao s3o reportados?
9. 0 tamanho da amostra é apropriado? O i i m
10. Os métodos analiticos sao descritos/justificados e sao O o i m
apropriados?
1. Alguma estimativa de variancia é reportada para os principais o o o |
resultados?
12. Controlado para fatores confusionais? m o i m
13. Os resultados sao reportados com detalhes suficientes? O o o m
14. As conclusdes sao suportadas pelos resultados? O o i m
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A avaliagao da qualidade dos estudos é realizada através de um sistema de pontuagao
rigoroso. Para os estudos quantitativos, sao considerados os 14 itens conforme é possivel
verificar na grelha acima apresentada, sendo que cada um recebe uma pontuagao que
reflete até que ponto os critérios estabelecidos foram atendidos. Se um item se revelar
cumprido, atribui-se 2 pontos; se for parcialmente cumprido, é-lhe atribuido 1 ponto; e se
nao for cumprido, n3o se atribui qualquer ponto. Existem situacoes em que determinados
itens podem n3o ser relevantes para o tipo especifico de um estudo. Nestes casos, o item é
marcado como “nao aplicavel”, sendo, assim, removido dos calculos da pontuagao final.
Para chegar a pontuagao resumida de um estudo, somam-se os pontos de todos os itens
pertinentes, dividindo depois pelo maximo de pontos possiveis, seguindo a formula
fornecida. A pontuagdo maxima possivel é 1 (ou 100% se expressa em percentagem), que
é alcancada se todos os critérios aplicaveis forem totalmente cumpridos. Um estudo é
considerado de qualidade se obtiver uma pontuagao entre 0,76 e 0,80. Se obtiver uma

pontuacdo de 1 é considerado de elevada qualidade (Kmet et al., 2004).
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