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RESUMO

Introdugao: Ao longo dos anos os implantes dentarios tornaram-se uma solugao viavel para
a reabilitacao de pacientes parcialmente ou totalmente desdentados. Para alcangar o seu
sucesso a longo prazo é necessario que ocorra um processo designado de osteointegracao.
A perda precoce dos implantes dentarios pode ser causada pelo desequilibrio na
cicatrizagao dssea em torno do implante e subsequente falha na osteointegracao do
implante dentario. Conhecer os fatores sistémicos que podem causar as falhas precoces
nos implantes dentarios & um fator essencial para reduzir as mesmas e aumentar a
previsibilidade destas acontecerem. Entre estes fatores, destaca-se o nivel adequado de
vitamina D nos fluidos circulantes, que apesar de nao ser um fator diretamente responsavel
pela falha precoce do implante dentario, influencia a resposta do sistema imunoldgico.

Objetivos: Determinar se a vitamina D tem influéncia ou nao na osteointegracao dos
implantes dentarios.

Materiais e Métodos: Para a realizagao desta revisao sistematica integrativa foi realizada
uma pesquisa bibliografica no PubMed utilizando a seguinte combinacao de termos de
pesquisa: "dental implant"[MeSH Terms] AND “vitamin D” OR ‘vitamin D
supplementation"[MeSH Terms] AND "osseointegration”.

Resultados: Foram incluidos 16 artigos selecionados em fungao dos critérios de inclusao e
exclusdo. Trés artigos abordam quais os fatores de risco para a falha precoce de um
implante dentario, trés artigos comparam o aparecimento de falhas precoces nos implantes
dentarios com a deficiéncia de vitamina D, quatro artigos que abordam a relagao entre a
deficiéncia de vitamina D e o processo de osteointegracao de implantes, trés artigos avaliam
a relagao da deficiéncia de vitamina D com a doenca periodontal, e dois artigos abordam a
prevaléncia da deficiéncia de vitamina D.

Conclusao: Como podemos verificar, o nivel sérico de vitamina D desempenha um papel
importante no metabolismo 6sseo, e por conseguinte, a deficiéncia desta vitamina pode ter
um efeito negativo no processo de osteointegracao. Nestes casos a suplementagao pode
ser fundamental. No entanto existem poucas evidéncias que suportam a hip6tese de que
os pacientes beneficiam da suplementacdo de vitamina D no que diz respeito aos
mecanismos de osteointegracao.

Palavras-chave: implantes dentarios, osteointegracdo, vitamina D, suplementagao de
vitamina D.
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ABSTRACT

Introduction: Over the years, dental implants have become a viable solution for the
rehabilitation of partially or totally edentulous patients. To achieve their long-term success,
a process called osseointegration must occur. Early failure of dental implants can be caused
by failure of bone healing around the implant and subsequent failure of dental implant
osseointegration. Knowing the systemic factors that can cause early failure of dental
implants is an essential factor in reducing these failures and increasing the predictability
of them happening. Among these factors, the adequate level of vitamin D in circulating
fluids stands out, which, although not being a factor directly responsible for early dental
implant failure, influences the immune system response.

Objectives: To determine whether vitamin D does or does not influence dental implant
osseointegration.

Materials and Methods: For this integrative systematic review a literature search was
conducted in PubMed using the following combination of search terms: "dental
implant"[MeSH Terms] AND "vitamin D" OR "vitamin D supplementation”[MeSH Terms]
AND "osseointegration”.

Results: Sixteen articles selected according to the inclusion and exclusion criteria were
included. Three articles address which are the risk factors for early failure of a dental
implant, three articles compare the onset of early failure of dental implants with vitamin D
deficiency, four articles address the relationship between vitamin D deficiency and the
process of implant osseointegration, three articles evaluate the relationship of vitamin D
deficiency with periodontal disease, and two articles address the prevalence of vitamin D
deficiency.

Conclusion: As we can see, serum vitamin D level plays an important role in bone
metabolism, and therefore vitamin D deficiency may have a negative effect on the
osseointegration process. In these cases supplementation may be essential. However there
is little evidence to support the hypothesis that patients benefit from vitamin D
supplementation with regard to osseointegration mechanisms.

Keywords: dental implants, osseointegration, vitamin D, vitamin D supplementation.
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1. INTRODUCAQ

Ao longo dos anos, os implantes dentarios tornaram-se numa solugdo vidvel para a
reabilitagdo de pacientes parcialmente ou totalmente desdentados, sempre com o objetivo
de melhorar os aspetos estéticos, a fungao mastigatoria e a fungao fonética. Para alcangar
0 seu sucesso a longo prazo é necessario que ocorfa um processo designado de
osteointegragao, que se caracteriza pela unido entre o 0sso e a superficie do implante, e
que permite alcangar uma formagao dssea estrutural e funcional. Este processo estd
diretamente relacionado com a cicatrizagao tecidual, e a estabilidade do implante®.

Para que ocorra a osteointegragao, existem varios fatores que devem ser cuidadosamente
avaliados, tais como, as técnicas cirdrgicas, o tipo de material utilizado na reabilitagao
protética, o tipo de design e superficie da prétese, a qualidade e quantidade de 0sso no
local a decorrer a cirurgia, quais os habitos tabagicos e o estado imunoldgico e nutricional
do paciente™®,

A falha do implante dentario é considerada uma das maiores preocupagdes no campo da
implantologia, apesar da taxa de sucesso na colocagao destes ter vindo a ser relatada como
bastante alta®. Estas falhas podem ser classificadas em falhas precoces ou tardias'.

A perda precoce dos implantes dentarios pode ser causada pelo desequilibrio na
cicatrizagao 6ssea em torno do implante e subsequentemente na osteointegragao. Estas
falhas podem estar relacionadas com fatores locais ou sistémicos®.

Conhecer os fatores sistémicos que podem causar as perdas precoces nos implantes
dentarios € um fator essencial para reduzir estas mesmas falhas e aumentar a
previsibilidade destas acontecerem(. Entre estes fatores, destaca-se o nivel adequado de
vitamina D nos fluidos circulantes, que apesar de nao ser um fator diretamente responsavel
pela perda precoce do implante dentario, influencia a resposta do sistema imunolégico®.

A vitamina D é uma hormona esteroide que pode ser sintetizada na pele quando ha
exposicao solar suficiente, também esta presente em certos alimentos (como peixes gordos,
figado bovino, ovos, leite, etc). Como referido anteriormente a Vitamina D influencia a
resposta do sistema imunoldgico, aumentando a produgdo de catelicidina e defensina
(peptideos/proteinas antimicrobianas), e reduzindo a produgdo de citocinas pro-
inflamatorias®. Também tem um efeito no metabolismo 6sseo, no qual induz a produgao
de osteoblastos e osteoclastos e por isso, induz a remodelagao dssea em torno do implante
apos a cirurgia. Esta vitamina também tem um papel importante na homeostase, em que
estimula a absorcao intestinal de calcio e fosfato®?),

No nosso organismo a Vitamina D esta disponivel sob a forma de colecalciferol (Vitamina
D3), em que pode estar na sua forma ativa ou inativa®.



CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

2. OBJETIVOS

Esta revisao sistematica tem como objetivo perceber qual a influéncia da vitamina D nos
implantes dentarios, cumprindo os seguintes objetivos:

e (Compreender como o metabolismo da Vitamina D afeta o processo de
osteointegragao;

e (Comparar a durabilidade/eficacia dos implantes dentadrios em individuos com
deficiéncia de vitamina D e sem deficiéncia de vitamina D;

e Determinar se a vitamina D influencia ou n3o a osteointegragao dos implantes
dentarios.
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3. MATERIAIS E METODOS

A revisao sistematica seguiu o protocolo PRISMA.
- Definigao da pergunta/questao PICO da revisao integrativa:

"Qual a influéncia da Vitamina D na durabilidade dos implantes dentarios, comparando a
osteointegragao dos implantes em individuos com ou sem deficiéncia de vitamina D?

A pergunta PICO responde aos seguintes critérios:

Populagao (Population) Individuos com implantes dentarios

Intervencao (Intervention) Consequéncias na osteointegracao apos
colocagao de implantes dentarios

Comparagao (Comparison) Comparagao de individuos com deficiéncia
de vitamina D e sem deficiéncia de D

Resultados (OUTCOMES) Determinar se a vitamina D tem influéncia
na durabilidade e eficacia dos implantes
dentarios

Critérios de elegibilidade:

Critérios de inclusao:

e Artigos publicados nos Gltimos 10 anos (entre 2011 e 2022);
e Artigos em Inglés.

Critérios de exclusao:

e Artigos com um resumo ou titulo que nao correspondiam aos objetivos do trabalho;
e Artigos com mais de 10 anos.
e Artigos noutras linguas que n3o o inglés.

Estratégia de pesquisa e processo de selegao dos estudos

Para a realizacao desta revisao sistematica integrativa foi realizada uma pesquisa
bibliografica no PubMed utilizando a seguinte combinagao de termos de pesquisa: "dental
implant"[MeSH Terms] AND “vitamin D" OR "vitamin D supplementation"[MeSH Terms]
AND "osseointegration”.

A pesquisa realizada até ao dia 22-04-2022 com a combinagao de palavras-chave acima
detalhada identificou 96 artigos, apos aplicagdo dos critérios de inclusao, 50 artigos foram
selecionados para a leitura dos resumos. Depois, 22 artigos foram considerados relevantes
para este trabalho ap6s leitura do titulo e do resumo. Por fim, 16 artigos foram selecionados
apos leitura completa.



CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

4. RESULTADOS

A pesquisa bibliografica no PubMed identificou 16 artigos selecionados em fungao dos
critérios de inclusdo e de exclusdo (conforme consta na figura 1).

Destes 16 artigos, houveram 5 estudos retrospetivos, 3 estudos transversais, 1 relato de
2 casos clinicos, 1 estudo de comparagao com caso controlo, 1 ensaio clinico, 1 estudo
experimental, 3 estudos clinicos randomizados, e 1 investigagao clinica randomizada,
duplo-cega, controlada por placebo.

Nos 16 artigos, 3 artigos abordaram quais os fatores de risco para a falha precoce de
um implante dentario, 3 artigos compararam o aparecimento de falhas precoces nos
implantes dentarios com a deficiéncia de vitamina D, 4 artigos que abordaram a relagao
entre a deficiéncia de vitamina D e o processo de osteointegracao de implantes, 3
artigos avaliaram a relagao da deficiéncia de vitamina D com a doenga periodontal, e 2
artigos abordaram a prevaléncia de deficiéncia de vitamina D.

=]
o
e .
£ Total de artigos encontrados no
= Pubhied com as palavras-chave
= (n=25)
Excluidos quando foram aplicados os
* Critérias
(n=L4R)
R Artigos restantes com critérios de
% inclusao
Y1 (n=50)
Excluidos pelo titulo e resumo
“ (n=27)
£
ﬁ Total de artigos identificados por
E titulo, resumao, selecionados para
o leitura completa do texto
b3 (n=23
Excluidos apds leitura integral do
" artigo
n=7
. (n=7) A
=1 e .
IE Artigos fingis selecionados Artigos incluidos por interesse para a
S (n=18) introducao e discussio
= (n=7)
M oy

Figura 1 — Diagrama de fluxo da estratégia de pesquisa
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A seguinte tabela resume os pontos mais relevantes de cada estudo utilizado para a
elaboracao deste trabalho.

Tabela 1 - Resultados

Autores Método /Tipo de estudo Participantes/Populagdo | Intervencdo/Qbjetivo Resultados Conclusdo
Mohajerani et al. | Estudo de coorte | O estudo foi realizado em | O objetivo deste estudo | No final do estudo, 73 | Segundo os resultados
(2017) retrospetivo dois grupos de pacientes | foi avaliar os fatores de | casos (6,68%) nos | concluiu-se que o uso

(um grupo em que os
pacientes nao possuiam
falhas nos implantes, e
outro grupo que continha
pacientes com falhas nos
implantes), no total foram
avaliados 1093 implantes.

risco responsaveis pelas
falhas precoces em
implantes dentarios.

implantes sofreram de
falhas precoces.
Houveram diferengas
estatisticamente

significativas entre os
dois grupos avaliados,
no que diz respeito 3
superficie do implante,
colocagdo em alvéolo
fresco, uso profilatico
de antibidticos e
densidade 6ssea.

profilatico de antibitticos,
a densidade Osses, a
superficie do implante e a
colocagdo em alvéolo
fresco sao fatores que
podem contribuir para as
falhas  precoces em
implantes dentarios.

Linetal.
(2018)

Estudo retrospetivo

Entre os anos de 2011-

2015 18.199 pacientes
receberam um total de
30.959 implantes
dentarios. Foram

avaliados o0s seguintes
parametros: idade, sexo,
localizaggo do implante,

marca do  implante,
comprimento e didmetro
do implante,

procedimentos de enxerto
6sseo, e o nUmero de
implantes colocados em
cada paciente.

O objetivo deste estudo
foi avaliar os fatores de
risco associados 3 falha
tardia do implante
dentario.

A taxa de sucesso foi
de 98% de pacientes, e
de 98,7% de implantes
dentarios. Um total de
183 pacientes, em que
194 implantes foram
perdidos antes ou
durante a fixacdo do
implantes, e 193
pacientes em que 209

implantes foram
perdidos  apdés o
aumento da carga

oclusal exercida pela
colocagao do implante.

Pacientes do  sexo
masculino, e com
implantes localizados

na parte anterior da
mandibula foram
relacionados com a
falha precoce dos
implantes, e pacientes
do sexo masculino,
com cirurgia  de
enxerto 6sseo, e com
implantes de baixo
comprimento  foram
relacionados com a
falha tardia de
implantes dentdrios.

Os seguintes fatores
foram associados 3 perda
do implantes dentario:
sexo masculino, pacientes
idosos, localizagdo do
implantes  no  setor
anterior da mandibula,
realizagdo de enxerto
6sseo e implantes de
baixo comprimento.

Mangano et al.
(2016)

Estudo retrospetivo

Foi avaliada a colocagao
de 1625 implantes
dentarios em 822
pacientes. Todos os
implantes eram colocados
com o objetivo de
suportar uma prétese fixa,
e todas as cirurgias foram
realizadas sob o mesmo
protocolo.

0O objetivo deste estudo
foi avaliar se existe
correlagdo entre a falha
precoce do implante
dentario e o0s baixos
niveis séricos de
vitamina D:

Foram registadas 27
(3,2%) falhas precoces

nos implantes
dentarios. Nao foi
estabelecida  relagao
entre o sexo, idade,
habitos tabagicos,
histérico de

periodontite e o
aumento da incidéncia
das falhas precoces
nos implantes. Foram
relatadas 9  (2,2%)
falhas precoces em
pacientes com niveis
de vitamina D
superiores a 30pg/ml,
16 (3,9%) em pacientes
com niveis séricos de
vitamina D entre 10 a

O objetivo deste estudo
n3o foi bem conseguido,

ou seja, nao se
estabeleceu uma relagao
significativa entre  os

baixos niveis séricos de
vitamina D e o aumento
do risco de falhas
precoces nos implantes
dentarios.

10
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30 pg/ml, e 2 (9%)
falhas precoces em
pacientes com niveis
séricos de vitamina D
inferiores a 10pg/ml.
Embora se tenha
verificado uma
tendéncia crescente na
incidéncia de falhas

precoces nos
implantes  com o
agravamento da

deficiéncia de vitamina
D, a diferenca entre
estes trés grupos nao
foi  estatisticamente
significativa.

Dvorak
(2012)

et al

controle

Estudo transversal de caso-

0  seguinte  estudo
realizou-se em 50 ratas
Sprague-Dawley

ovariectomizadas que
foram divididas em trés
grupos. O primeiro grupo
foi alimentado com uma
dieta sem vitamina D
durante 8 semanas. O
segundo  grupo  foi
alimentado com uma
dieta sem vitamina D
durante 6 semanas, e de
seguida receberam uma
dieta padrao que continha
2400 Ul/Kg de vitamina
D. O terceiro grupo — o
grupo controle foi
alimentado com uma
dieta padrao. Dois mini-
implantes  de titanio
foram colocados na tibia
destes animais.

O objetivo deste estudo
foi avaliar o efeito da
suplementagao de
vitamina D na
regeneragao 06ssea peri-
implantes.

No primeiro grupo a
deficiéncia de vitamina
D foi associada a uma
diminuigao do contacto
0sso-implante na area
cortical, que  se
mostrou nivelada no
segundo (apds o inicio
da suplementagao de
vitamina D) e no
terceiro grupo. A area
6ssea  peri-implantar
permaneceu inalterada
apés a deplecdo de
vitamina D.

Estes resultados
indicaram que 3
deficiéncia de vitamina D
tem um impacto negativo
na formagdo da cortical
6ssea peri-implantar em
ratas ovarectomizadas. O
que pode ser compensado
pela suplementagdo de
vitamina D.

Abreu et al.
(2016)

controle

Estudo transversal de caso

Este estudo realizou-se
em 24 pacientes com
casos de periodontite
moderada/grave, e
também com o controle
de 24 pacientes
periodontalmente
saudaveis, com idades
compreendidas entre 35 e
64 anos.

O objetivo deste estudo
foi avaliar a correlagao
entre os niveis séricos
de vitamina D e a
doenga periodontal em
adultos Porto-
Riquenhos.

Completaram o estudo
19 pares de caso-
controle (28 mulheres,
e 10 homens). Os niveis
séricos médios de 25-
hidroxivitamina D
verificaram-se
significativamente
menores nos pacientes
com doenga
periodontal do que nos
pacientes de controlo.

Os resultados
apresentados indicaram
que o0s baixos niveis
séricos de vitamina D
podem estar
significativamente
associados 3 periodontite
em  adultos  Porto-
Riquenhos.

Jemt
(2017)

Estudo retrospetivo

Entre 2003-2011 foram
colocados 9582 implantes
com superficie anodizada
(com nanoporos na sua
superficie). Foram
recolhidos dados sobre a
prevaléncia do risco de
inflamagao e perda dssea
nos implantes  (peri-
implantite).

O objetivo deste estudo
foi descrever dados
retrospetivos sobre a

prevaléncia das
cirurgias peri-
implantiformes e as
falhas  tardias  de

implantes num elevado
nimero de pacientes de
uma clinica de
referéncia.

Em implantes
colocados na
mandibula, houveram
maior percentagem de
falhas tardias. Em
todas as perdas de
implantes, houveram
dois fatores relevantes:
0 nimero de implantes
colocados, e o nivel de
reabsorgao 6ssea. Em

média 7.4% dos
pacientes foram
indicados como o

grupo de maior risco
(pois  tinham  peri-
implantite), dos quais
12,7% dos pacientes
tiveram cirurgia
relacionada com a3
peri-implantite.

Neste estudo, concluiram
que o nOmero de
implantes colocados na
cirurgia tem uma
3ss0ciagao com 0

aumento do risco de
cirurgia peri-
implantiforme. E

concluiram que o ndmero
de implantes colocados, a
realizagao do tratamento

fora da clinica de
referencia  tém  uma
associagao  significativa

com o risco de falhas nos
implantes.

11
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Fretwurst et al. | Relato de dois casos clinicos | Relato de dois pacientes | O objetivo deste estudo | Emambos os pacientes | Apesar dos resultados
nd. que foram submetidos a | foi avaliar de que forma | os implantes tiveram | deste  estudo  terem
(2016) cirurgia para a colocagao | a vitamina D estd | de ser removidos 15 | sugerido uma relagdo
de implantes dentarios | relacionada com as | dias apds a colocagdo. | entre os niveis séricos de
(implantes dentéarios de | falhas precoces em | Ap6és a medicdo dos | vitamina D e as falhas
fornecedores diferentes, | implantes dentarios. niveis  séricos de | precoces de implantes
foram colocados na regido vitamina D verificou-se | dentarios, s3o necessarios
molar da mandibula), um que ambos 0s | mais estudos prospetivos
dos pacientes teve de ser pacientes tinham | e randomizados de modo
submetido primeiramente baixos  niveis de | a concluir de forma
3 uma cirurgia para 3 vitamina D. Seguiu-se | significativa a relagao
colocagdo de enxerto a suplementagdo de | anterior.
Gsseo. vitamina D, e nova
colocagao de implantes
dentarios, que nesta
segunda vez foram
bem sucedidos.
Laky et al. Estudo de comparagao de | Foram  avaliados 29 | O objetivo deste estudo | Pacientes com doenga | Os resultados indicaram
(2017) caso-controle pacientes com doenga | foi avaliar se o status de | periodontal que a deficiéncia de 25-
periodontal, e 29 | 25-hidroxivitamina D | apresentaram uma | hidroxivitamina D pode
voluntarios saudaveis | tem  influéncia  na | proporgao estar fortemente
para o grupo de controle. | doenga periodontal. significativamente associada 3  doenga
Foram  avaliados  os maior  de  niveis | periodontal.
seguintes fatores: niveis deficientes de  25-
sérios de 25- hidroxivitamina D em
hidroxivitamina D, comparagao aos
profundidade de controles saudaveis.

sondagem, sangramento
3 sondagem, indice de

massa corporal,
tabagismo  atual e
histérico de tabagismo.
Bashutski et al. | Ensaio clinico 40 individuos  com | O objetivo deste estudo | Os pacientes do grupo | Concluiu-se que os niveis
(201) periodontite cronica grave | foi avaliar o efeito da | placebo com | de vitamina D tém um
(parte  dos pacientes | deficiéncia de vitamina | deficiéncia de vitamina | impacto

tinham  deficiéncia de
vitamina D e outra parte
nao tinha niveis
normalizados de vitamina
D) foram submetidos a

cirurgia  periodontal e
parte  dos  pacientes
receberam  suplementos
digrios de calcio e
vitamina D, e teriparatida
(agente  utilizado no
tratamento da

osteoporose), outra parte
dos paciente recebeu o
tratamento placebo. Os
niveis de vitamina D
foram avaliados 6
semanas, e 6 meses apos
3 cirurgia. Os resultados

D na cicatrizagdo de
feridas e nos resultados
apdés uma cirurgia
periodontal.

D tiveram uma ganho
significativamente

menos de aderéncia
clinica, e reducdo da
profundidade de
sondagem do que os
individuos com niveis
de vitamina D normais.
Os niveis de vitamina D
ndo tiveram  um
impacto  significativo
nos niveis de aderéncia
clinica e na reducao da
profundidade de
sondagem nos
pacientes que estavam
3 receber teriparatida.
A deficiéncia  de
vitamina D em estadios

significativamente
negativo nos momentos
apés a realizagdo de
cirurgia periodontal.

clinicos e radiograficos avangados de doenga
foram avaliados durante o periodontal afeta
primeiro  ano apds a negativamente 0s
cirurgia. resultados dos
tratamentos.
Gaber et. al. Estudo experimental Este estudo foi realizado | O objetivo deste estudo | Os resultados | Este estudo concluiu que
(2015) em quatorze cdes machos | foi avaliar o efeito do | histoldgicos revelaram | o colecalciferol (vitamina

adultos  (sem  raga
definida). Os c3es foram
divididos igualmente em
dois grupos: o grupo

controle e o grupo estudo
(sete cdes em cada
grupo). As cirurgias de
extragdo do pré-molar
inferior direito e a
insercdo  do  implante
imediato de titanio, foram
realizadas em todos

colecalciferal (vitamina
D3) na osseointegragdo
de implantes dentarios.

uma melhoria  na
cicatrizagdo 6ssea no
grupo de estudo, que
foi demonstrado pela

intensa atividade
osteoblastica e o
aumento da

formagao de tecido
0sseo, e auséncia de
células inflamatérias
cronicas. A maior taxa
de crescimento 6sseo

D3) tem efeitos
sistémicos na aceleragao
da formagdo 6ssea no
contorno do implante de
titanio.
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os caes de ambos os
grupos, sendo que apenas
os caes do grupo estudo
receberam  colecalciferol
(vitamina D3) durante
quatro  semanas. As
avaliagdes histolégicas e
radiografica

foram realizadas ap6s
doze semanas de pos-
operatério para ambos 0s
grupos.

ocorreu no grupo de
estudo. A avaliagao
radiografica  revelou
que a densidade 6ssea
peri-implantar
aumentou
significativamente
também no grupo de
estudo.

Alkhiary
(2012)

Estudo clinico randomizado

Dez pacientes (do sexo
feminino) completamente
edéntulas ( e com
mandibula edéntula
atrofiada) foram
convidadas

a participar do estudo.
Cada participante recebeu
dois implantes de titanio
na area da sinfise
mandibular e uma
prétese mandibular. Os
individuos foram divididos
em dois grupos: cinco
individuos receberam
suplementos orais de
vitamina D e calcio (grupo
de estudo) e os outros 5
individuos nao receberam
nenhum suplemento
(grupo

controle). Procedeu-se a
andlise de  marcador
6sseo, dos niveis de calcio
sérico, osteocalcina e
fosfato, e os niveis de
oxido nitrico. Esta analise
foi realizada
imediatamente antes da
colocagao do implante, e
1, 3 e 6 meses de
colocagao do implante.

O objetivo deste estudo
foi avaliar de que forma
3 deficiéncia de
vitamina D influencia na
colocagdo  de um
implante  em  osso
alveolar (extremamente
atrofiado) em pacientes
idosos.

Houve uma diminuigao
estatisticamente
significativa nos niveis
de o6xido nitrico no
grupo de estudo em
relagdo 3o  grupo
controle, mas neste
grupo houve também
um aumento
significativo dos niveis
de calcio, osteocalcina
e de fosfato.

Este estudo concluiu que
3 administracdo  de
suplementos de

vitamina D e calcio pode
ajudar no sucesso do
tratamento com
implantes.

Kaddam et al
(2017)

Estudo transversal

Este estudo foi realizado
entre 2013 e 20714. Foi
realizada uma pesquisa
escolar direcionada a
alunos e funcionarios de

escolas sauditas,
utilizando uma amostra
aleatéria nas  regides
Central,  Ocidental e

Oriental. A prevaléncia de
deficiéncia de vitamina D
e a diferenga entre os

varios subgrupos
populacionais foram
calculadas.

0 objetivo do estudo foi
medir a prevaléncia de
deficiéncia de vitamina
D na Ardbia Saudita,
tendo em conta o estilo
de vida, habitos e estado
nutricional, e também
identificar os potenciais
fatores de risco para o
aparecimento da
deficiéncia de vitamina
D.

A prevaléncia de
deficiéncia de vitamina
D foi de 49,5% nos
alunos e 44% nos
funcionarios. O estilo
de vida ndo foi
considerado adequado

para prevenir 3
deficiéncia de vitamina
D nos grupos
examinados.  Habitos
nutricionais pouco
saudaveis foram
generalizados, alguns

manifestados na
infancia, enguanto
outros se
manifestaram em
idade mais tardia.

Alguns fatores entre os
estudantes foram
considerados de risco
para a deficiéncia de
vitamina D, ente eles:
ser habitantes da
regido Leste, do sexo
feminino, com idades
compreendida entre 16
319

Com este estudo
concluiu-se que existe a
necessidade de um
programa de
consciencializagao em
salde publica, utilizando
recomendagoes baseadas
em evidéncias.

Hd  necessidade de
identificar a importancia
da deficiéncia de vitamina
D noutras doengas para
controlar e melhorar o
prognostico
dessas
condigdes.

mesmas
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anos, de classe
econdmica baixa, com
obesidade e sem
acesso a suplementos
de odmega 3.
Funcionarios

que habitam na regiao
Leste, do Sexo
feminino, de classe
média, consumidores
de refrigerantes
carbonatados e sem
acesso a suplementos
multivitaminicos
estavam em  maior
risco de apresentarem
deficiéncia de vitamina
D.

Schulze-Spate et
al.
(2016)

Investigagao
randomizada,
controlada por placebo.

clinica
duplo-cega,

Este estudo utilizou dois
grupos de pacientes (10
pacientes em cada grupo):
0 primeiro grupo em que
era administrada
suplementagdo oral com
vitamina D3 (5.000 UI)
combinada com calcio
(600 mg), e o segundo
grupo  em que era
administrado um
medicamento placebo
contendo célcio sozinho.
Os nucleos 6sseos foram
colhidos no momento da
colocagdo do implante (6-
8 meses) para serem
submetidos a analise
histolégica.

O objetivo deste estudo
foi avaliar de que forma
3 suplementagao
sistémica de vitamina D
influéncia a formacao
6ssea local apés o
aumento  do  seio
maxilar.

Os niveis séricos de 25-
hidroxivitamina-D
foram semelhantes
entre os dois grupos.
A suplementagdo de
vitamina D3 e célcio
melhorou
significativamente os
niveis séricos

de 25-hidroxivitamina-
D, no entanto, nao foi
detetada diferenga
estatisticamente
significativa na
formagao dssea ou na
reabsorgao do enxerto
6sseo entre 0S grupos.
No grupo em que era
administrada vitamina
D3, foi encontrada uma
associagao
significativa entre o
aumento dos niveis de
vitamina D e o ndmero
de osteoclastos de
reabsorgao 06ssea no
contorno do enxerto
6sseo, sugerindo que a
remodelagao 6ssea
local pode ser mais
elevada quando os
niveis  séricos  de
vitamina D  foram
melhorados.

Concluiu-se que 3
suplementagao de
vitamina D3 e cdlcio
melhora os niveis séricos
de vitamina D e influéncia
a remodelacado dssea local
a nivel celular. No entanto,
ndo foi verificada um
diferenga
estatisticamente
significativa na formagao
6ssea ou reabsorgdo do
enxerto 6sseo entre 0s
dois grupos.

Akhavan et al.
(2012)

Estudo
controlado por placebo

randomizado

Neste estudo, tornaram-
se 48 ratos diabéticos. Os
implantes foram inseridos
no osso tibial. Os ratos
foram divididos em dois
grupos: o grupo de estudo
e o grupo controle e
receberam

vitamina D3 oral (160 Ul)
ou um medicamento
placebo, respetivamente
(durante uma semana). A
percentagem de contato
o0sso-implante

foi medida através de um
microscopio de luz apds 3
e 6 semanas.

O objetivo deste estudo
foi comparar o efeito da
administracao de
vitamina D no contato
0sso-implante em

ratos diabéticos com um
grupo controle.

Os resultados
mostraram  que 3
vitamina D nao teve
efeito significativo no
aumento do contato
o0sso-implante.

Vinte e uma amostras
foram perdidas devido
3 morte ou a processos
laboratoriais
incorretos.

Este estudo concluiu que
a3 suplementagdo de
vitamina D ndo teve um
efeito  estatisticamente
significativo no contacto
osso-implante em ratos
diabéticos.

Guido Mangano
etal
(2018)

Estudo clinico retrospetivo

Neste  estudo  foram
utilizados pacientes com
mais de 18 anos, com boa

0O objetivo deste estudo
foi avaliar se existe uma
relagdo entre os baixos

Neste estudo 885
pacientes foram
submetidos a cirurgia

Estes estudo
demonstraram que nao
existe  uma relagao
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higiene oral e sem
qualquer terapia
regenerativa 6ssea antes
da colocagao do implante.
Foram medidos os niveis
séricos de vitamina D a
todos os pacientes duas
semanas antes da cirurgia
para a colocagao do
implante dentario. Todos
os implantes  foram
colocados sob o mesmo
protocolo clinico.

niveis de vitamina D e a
falha precoce  de
implante dentario.

para a colocagao de
1740 implantes
dentarios. 35 (3,9%)
falhas precoces nos
implantes foram
relatadas. Nao foi
encontrada relagao
estatisticamente
significativa entre as
falhas precoces e o
sexo dos pacientes, a
idade, os  habitos
tabagicos ou ]
histérico de doenga
periodontal. Houve
uma tendéncia para o
aumento das falhas
precoces dos implantes
em pacientes com
menores
concentragdes Sséricas
de vitamina D, no
entanto nao foi

estatisticamente
significativa  entre  os
baixos niveis séricos de
vitamina D e o aumento
das falhas precoces de
implantes dentarios.

encontrada relagao
estatisticamente
significativa entre
estas diferengas.
Kelly et al. Estudo clinico com caso | Neste  estudo ratos | O objetivo deste estudo | A comparagdo | Concluiu-se  que 3
(2009) controlo machos foram | foi avaliar o efeito da | histoldgica entre os | deficiéncia de vitamina D
submetidos 3 supressao | deficiéncia da vitamina | tecidos dsseos em | diminuiu

da ingestdo de vitamina D
e 3 exposigao 30s raios
UV.  Foram colocados
implantes nos fémures
dos ratos com deficiéncia
de vitamina D e nos ratos
do grupo de controlo.

D na osteointegragao de
um implante.

torno do implante no
grupo com deficiéncia
de vitamina D e 0 grupo
controlo n3o mostrou
diferengas
significativas na
medula dssea e nos
tecidos. No entanto no
grupo que tinha a
deficiéncia de vitamina
D observou-se uma
diminuigao
significativa da
osteointegragdao  do
implante dentario.

significativamente 0
processo de
osteointegragao do
implante.
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5. DISCUSSAO

5.1. AVITAMINAD
A vitamina D foi descoberta em 1919 por Mellanbe, juntamente com as vitamina A, E, e K,
pertence a um grupo de quatro vitaminas lipossolGveis. E também considerada uma
hormona esterdide, com agao autocrina e paracrina®. Como referido anteriormente, a
Vitamina D pode ser obtida através da nossa alimentagao ou pode ser sintetizada na pele
a partir do colesterol, quando existe exposicao solar adequada.

Uma das formas mais importantes da vitamina D é a vitamina D3 (colecalciferol), onde as
suas principais fontes dietéticas sao de origem animal, presente principalmente nos peixes
gordos como o salmao e o atum, e a vitamina D2 (ergosterol), que é de origem vegetal,
presente nos fungos comestiveis.

Quando existe exposicao solar, o colesterol é convertido em pré-vitamina D3 e de seguida
forma a vitamina D3 (colecalciferol, que é a forma inativa da vitamina D). Apds a ligagao da
vitamina D3 a proteina transportadora VDBP (proteina de ligagao a Vitamina D), a vitamina
D3 é transportada para o figado, onde € enzimaticamente hidrolisada pelo CYP27A1, onde
se transforma em 25-hidroxivitamina D3 (calcidiol) e posteriormente nos rins, em 1,25-
hidroxivitamina D (calcitriol, que é conhecido como a forma ativa da Vitamina D)®.

5.2.0 PAPEL DA VITAMINA D
O papel principal da Vitamina D é o desenvolvimento e manutengao dos 0ssos, uma vez que
promove 3 absorgao de calcio no intestino e regula a homeostase do calcio e do fosfato nos
tecidos, e torna-se assim um elemento fundamental na mineralizagdo dos ossos e dentes®.

Os tecidos-alvo da vitamina D s3o: 0 0sso, o intestino e o rim. Em particular, no osso esta
vitamina estimula a atividade dos osteoclastos e aumenta a produgdo de proteinas pelos
osteoblastos, estimulando assim a remodelagdo 6sseal’?.

Hoje em dia, e cada vez mais, se tem estudado o impacto da Vitamina D, nao s6 no nosso
organismo em geral, mas também na cavidade oral, em especifico. Por exemplo, 0s niveis
séricos adequados de vitamina D desempenham um papel importante na homeostase oral,
e ja ha estudos que descrevem de que forma, é que as disfungoes do metabolismo da
vitamina D est3o associadas as doengas periodontais™2),

Nas ultimas décadas, a vitamina D também tem vindo a ser descrita como um importante
regulador imunoldgico, visando tanto a resposta imune inata, quanto a resposta imune
adaptativa. Este ponto tem especial importancia, pois, na colocagao de um implante é
importante haver um equilibrio entre a resposta imune inata e adaptativa, uma vez que
esta resposta vai influenciar a cicatrizagao 6ssea®).

5.3.DEFICIENCIA DE VITAMINA D
Para determinar os niveis séricos de vitamina D é necessario avaliar a quantidade de 25-
hidroxivitamina D3 (calcidiol) no sangue circulante, uma vez que esta é a maneira mais
precisa de proceder 3 esta avaliagao.
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A avaliagao dos niveis séricos de vitamina D convenciona-se através dos seguintes
parametros:

e Um individuo que tenha niveis séricos menores que 10um/mL é considerado
deficiente em vitamina D;

e Um individuo que tenha entre 10 a 30um/mL € considerado como tendo niveis
baixos de vitamina D;

e Um individuo que tenha um valor superior ou igual a 30pm/mL é considerado como
tendo niveis 6timos de vitamina D®.

A prevaléncia da deficiéncia de vitamina D na Europa varia entre 2 3 30% em
adultos/adultos jovens e pode atingir os 80% em idosos. Existem alguns fatores que
contribuem para a deficiéncia desta vitamina, entre eles destacam-se: a desnutricao, ou a
ingestao dietética inadequada, a exposicao solar insuficiente, o parto prematuro e
dismaturo, e a obesidade™.

A deficiéncia de vitamina D esta associada ao aumento de episddios cardiovasculares, e a
reducao do sistema imunoldgico e musculoesquelético. Tendo em conta que a vitamina D
desempenha um papel significativo no sistema imunoldgico, estudos indicaram que a sua
deficiéncia pode ser relevante para o facto da vitamina D ter um papel significativo na
doenga periodontal),

Laky et al. 2017 no final do estudo concluiram que os pacientes que sofriam de doenga
periodontal apresentavam niveis sérios de 25-hidroxivitamina D3 (calcidiol)
significativamente mais baixos que os individuos saudaveis, como tal, nestes casos a
avaliagao precoce dos niveis de vitamina D é benéfica, uma vez que a deficiéncia desta
vitamina pode estar envolvida no inicio e progressao da doenga periodontal™.

Choukroun et al. referiram que a deficiéncia de vitamina D estd associada a uma
remodelagao dssea deficiente em pacientes submetidos a colocagao de enxertos 6sseos ou
implantes dentarios, e a sua principal consequéncia é a ocorréncia de fraturas
osteoporoticas. Deste modo, esta deficiéncia, também tem sido fortemente associada ao
comprometimento da cicatrizagao destas fraturas®.

Mangano et al. num estudo realizado em 822 pacientes, sugeriram que o aumento da
incidéncia da falha precoce do implante poderia estar associada a uma deficiéncia grave de
vitamina D no sangue. Uma vez que, nos pacientes com os niveis de vitamina D normais
(=30pm/ml) a incidéncia da falha precoce do implante dentario foi bastante baixa (2,2%),
enquanto que nos pacientes com niveis séricos insuficientes (10-30pm/ml) aumentou para
quase o dobro (3,9%), posto isto a incidéncia foi bastante elevada (9,0%) em pacientes
assinalados por graves deficiéncias de vitamina D. No entanto, neste estudo em especifico,
as diferencas entre estes trés grupos de pacientes nao foram estatisticamente
significativas®.

5.4. SUPLEMENTACAO DE VITAMINA D
Para o sucesso de um implante é necessario que os mecanismos de osteointegragao sejam
bem sucedidos, no entanto estes mecanismos sao influenciados por varios fatores, entre
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eles, pelas deficiéncias nutricionais™. Tecidos orais nutritivamente deficientes ndo serao
uma base satisfatoria para o sucesso dos implantes, sendo assim a identificagao e gestao
de deficiéncias nutricionais de calcio e vitamina D, € um complemento importante para o
sucesso do tratamento com implantes dentarios™.

Hoje em dia a prevaléncia de insuficiéncia de vitamina D na populagdo mundial aumentou
bastante, e como tal, veio a necessidade de suplementagao'®.,

Como referido anteriormente, a vitamina D desempenha um papel importante na
homeostase do calcio e fosfato e & importante para a formagao e remodelagao 6ssea™.

Alkhiary 2012 num estudo com dez pacientes completamente edéntulos, concluiu que a
administracao de suplementos de vitamina D e calcio pode auxiliar no sucesso do
tratamento com implantes dentarios™.

Também num estudo realizado em catorze caes macho adultos, Gaber et. al. com o objetivo
de avaliar o efeito da vitamina D3 na osteointegracao de implantes dentarios, concluiram
que o colecalciferol (vitamina D3) tem efeitos sistémicos na aceleracdo da formagao dssea
no contorno no implante dentariol),

No entanto, Akhavan et al. num estudo randomizado, concluiram que a suplementagao
vitamina D ndo teve efeitos significativos na osteointegragcdao de implantes em ratos
diabéticos®".

5.5.INFLUENCIA DA VITAMINA D NA OSSEOINTEGRACAQ
Mangano et al. conseguiram descrever que, apesar da incidéncia de falhas precoces em
implantes dentarios tenham sido maiores em pacientes com baixos niveis séricos de
vitamina D, nao se consegue estabelecer uma relagao entre os niveis de vitamina D e as
falhas precoces em implantes dentarios®.

Em paradoxo, num relato de dois casos clinicos em que houveram falhas precoces dos
implantes dentarios, Fretwurst et al. n.d. relataram que ap6s a falha na colocagao de
implantes se procedeu a suplementacdo dos pacientes com vitamina D (sendo que estes
pacientes tinham deficiéncia de vitamina D no seu organismo), e que a colocagdo de
implantes apds a suplementagao foi bem sucedida™).

Guido Mangano et al. num estudo clinico retrospetivo, também nao conseguiram encontrar
uma relagao significativamente relevante entre os baixos niveis de vitamina D e a incidéncia
de falhas precoces nos implantes dentarios®".

6. CONCLUSAQ

Podemos concluir que para reduzir as falhas dos implantes dentarios e aumentar a
previsibilidade destas acontecerem é necessario reconhecer 0s seus riscos sistémicos, como
€ 0 caso da deficiéncia da vitamina D, que pode desempenhar um papel importante na
perda precoce dos implantes.
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Como podemos verificar, o nivel sérico de vitamina D desempenha um papel importante no
metabolismo dsseo, e por conseguinte, a deficiéncia desta vitamina pode ter um efeito
negativo no processo de osteointegragao. Nestes casos a suplementagao pode ser
fundamental. No entanto existem poucas evidéncias que suportam a hipdtese de que os

pacientes beneficiam da suplementacao de vitamina D no que diz respeito aos mecanismos
de osteointegragao.

Varios estudos relatam que o nivel adequado de vitamina D3 é crucial para que uma cirurgia
de colocagao de implantes tenha sucesso, uma vez que, esta vitamina Influencia a o sistema
imunoldgico, mas concluimos que estes estudos nao encontram relevancia estatistica que
permita corroborar a hipotese de que os niveis de vitamina D influenciam diretamente os

processos de osteointegragao, € assim necessaria a realizagao de mais estudos clinicos e
prospetivos.
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